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2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1

sairaanhoitopiiri

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

0

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

jarjestd

joku muu




3. 1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa vaeston terveys- ja
hyvinvointieroja sekd parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei padosin

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Vaeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventumista lain avulla on vaikea uskoa, varsinkin kun tietyilla ryhmilla
on edelleen kaytdssa rinnakkaiset jarjestelmat — tyéterveyshuollon sairasvastaanotto ja vakuutuspohjaiset
palveluvaylat.

Laki lisda valinnanvapautta ja tarjontaa erityisesti kaupunkiseuduilla, mutta tilanne Pohjois-Karjalan
syrjgisemmilla alueilla ei muuttune. Valinnanvapauden toteuttaminen alueilla, joissa vaestda on maarallisesti
vahan, ei ole tarjolla vaihtoehtoisia ratkaisuja valittavaksi. Valittavia vaihtoehtoja joutuu hakemaan erillisin
kustannuksin isommista keskuksista. Asiakas voi vaikuttaa enemman mista palveluja valitsee, mutta maakunta
joutunee maarittdmaan entista tarkemmin palvelujen sisaltdéa, joihin asiakkaan vaikutusmahdollisuudet eivat
ainakaan lisdanny. Maakunta voi asettamillaan ehdoilla yhdenmukaistaa palvelutarjontaa jossain maarin.
Kustannuksia aiheutuu palvelutarjonnan yllapitdminen vaestdémaaraltdan vahaisilla alueilla. Tietoteknisten
palvelujen kehittdminen palvelurakenteisiin osaltaan parantaa palvelujen saatavuutta, mutta lisdd myds alussa
kustannuksia. Maakunnan reuna-alueilla jo nyt on vaikeuksia henkil6stén saatavuudessa ja tdma osaltaan voi
lisata kustannuksia. Syrjaseutujen palvelujen tuotannon korvaukset tullevat olemaan kaupunkiseutuja
korkeammat.

Kilpailu tehostanee palvelutuotantoa ja digitalisaatio voi osittain korvata henkildkohtaista palvelua, mutta
toisaalta lisdantynyt palvelutarjonta ja valintojen mahdollisuus ovat merkittava riski kustannusten kasvulle.
Kilpailu tydévoimasta voi myds nostaa palkkatasoa.

Pohjois-Karjala menettda merkittdvan osan Siun soten rakentamisen myo6té entisestdan vahventuneesta seka
toiminnallisesta etta rakenteellisesta integraatiosta, joka toteuttaa kustannustehokasta palvelurakennetta ja
mahdollistaa resurssien tarkoituksenmukaisen yhteiskayton.

Pohjois-Karjalan alueella vuodesta 2000 sairaanhoitopiirin ja alueen kuntien kesken sovitulla jarjestelmallisella
yhteistydémallilla ja mydhemmin Siun soten vielé laajemmin integroimana toteutetun palvelutuotannon
saavutetut hyddyt saatetaan osittain menettaa.

Kaytanndssa palvelujen koordinointi on erittdin vaativa ja vaikeakin tehtava, kun palveluja tuottaa liikelaitos,
sote-keskus ja lisdksi kaytdssa voi olla asiakasseteleita ja henkilékohtainen budjetti. Palvelukokonaisuuden
hajoaminen on suuri riski.

Kaytanndn tasolla maakunnan jarjestamisvastuun toteuttaminen tulee olemaan hyvin vaativa
monituottajaymparistossa ja edellyttda erittdin toimivia tietojarjestelmia ja ajantasaista tietoa.



Jos laki hyvaksyttaisiin esitetyssa muodossa, vahintdan puolet sairaalan paivaaikaisesta toiminnasta siirtyisi
asiakassetelilla tuotettavaksi. Se romuttaisi suomalaisen terveydenhuollon kansallisella ja kansainvalisella
mittapuulla parhaiten toimivan osan rikkomalla toimivat hoitoketjut, vahentamalla paivaaikaisen toiminnan
volyymia samalla kuitenkaan paivystysvelvollisuutta pienentdméattd, heikentéisi osaamista leikkausmaéarien
vahentyessa ja vaikuttaisi nain myods erikoislaakari-koulutuksen laatuun heikentavasti. Kyse olisi yhteiskunnan
kannalta varsin kustannustehottomasta toimintamallista, joka kannustaisi osaoptimointeihin. On myés suuri
riski, ettd vastuu potilaan hoidon kokonaisuudesta hamartyisi.

Lakiehdotus antaa maakunnalle mahdollisuuden maaritella tarkemmin asiakassetelin kayttd siina luetelluissa
palveluissa. Toisaalta maakunta voisi rajata kayttdonoton laajuutta vain valttamatté-missa tilanteissa.
Lainsdadannon tulkinnallisuus voi johtaa hankaliin ja pitkékestoisiin riitatilan-teisiin.

Maakunnan liikelaitoksen velvollisuus tarjota asiakkaalle asiakasseteli muiden kuin suoran valinnan palvelujen
saamiseksi on periaatteessa hyva uudistus ja lisda valinnanvapautta ja -mahdollisuuksia.

Tosin se lisda myos kustannuksia, koska asiakassetelin tarjoaminen ei poista liikelaitokselta sen lakisaateisia
velvoitteita eikd edes vahenna toimintaa vastaavassa suhteessa. Lakiehdotuksessa ongelmallisia ovat
polikliinisesti toteutettavat kirurgiset toimenpiteet, kiireetdn leikkaustoiminta ja sairaanhoidolliset kaynnit.
Julkisen erikoissairaanhoidon koulutusvelvoite ja toimintamahdollisuudet on turvattava kaikissa olosuhteissa,
mika kaytanndssa tarkoittaa palvelusetelilld annettavan volyymin rajoittamista.

Maakunta voisi kuitenkin itse harkita tietyissa resurssivajeissa tai muuten tarkoituksenmukaisissa tilanteissa
asiakassetelia yhtena palvelujen tuottamisen muotona.

Asiakassetelin euromaarainen maarittely tulee olemaan erittéin hankalaa. Esimerkiksi palveluasumisessa eri
tuottajien yksikkdhinnat vaihtelevat. Jos arvo maaritetdan halvimman mukaan eikd asiakas saa maksaa
erotusta itse, niin pienet palveluntuottajat putoavat pois markkinoilta. Jos asiakassetelin arvo mééaritetaan
hintojen ylatasolle, todennakdisesti myds halvemmat hinnat pian nousevat ja kustannustaso nousee
kokonaisuutena merkittavasti. Maakunnan ja liikelaitoksen roolit asiakassetelin ja henkildkohtaisen budjetin
suhteen eivat ole selkeéat.

Maakunnilla on oltava aito mahdollisuus vaikuttaa markkinoiden avaamisen laajuuteen ja aikatauluun.
Asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti eivat ole valmiita heti, vaan sisallén tarkempi maarittdminen,
kehittdminen ja toteutus onnistuvat asteittain.

5. 2. Edistdako valinnanvapauslakiluonnos tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan
vaikutusmahdollisuuksia omiin palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Laki lisda valinnanvapautta ja tarjontaa erityisesti kaupunkiseuduilla, mutta tilanne Pohjois-Karjalan
syrjgisemmilla alueilla ei muuttune. Valinnanvapauden toteuttaminen alueilla, joissa vaestéa on maarallisesti
vahan, ei ole tarjolla vaihtoehtoisia ratkaisuja valittavaksi. Valittavia vaihtoehtoja joutuu hakemaan erillisin
kustannuksin isommista keskuksista. Asiakas voi vaikuttaa enemman mista palveluja valitsee, mutta maakunta
joutunee maarittdmaan entistad tarkemmin palvelujen sisaltda, joihin asiakkaan vaikutusmahdollisuudet eivat
ainakaan lisaanny.

7. 3.Antaako lakiluonnos asiakkaalle riittavat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan
tilanteeseen sopivaan palveluun?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Lakiluonnos lisda vaikutusmahdollisuuksia omiin palveluihin niilla alueilla joissa tarjolla vaihtoehtoja ja
lisakustannuksin myds muualta haetut palvelut kuin omalta paikkakunnalta.
Erityisen haastavaa valinnanvapauden hyddyntdminen, joka vaatii kayttajaltdan kykya hakea itselle sopivaa
palvelua varsinkin paljon palveluja kayttaville, jotka tarvitsevat muutoinkin palvelujen hakemiseen seka
kayttdmiseen paljon tukea ja apua.

9. 4. Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko lakiluonnoksen perusteella
asiakkaan mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteen sovitettuja palveluja?

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Erityisen haastavaa valinnanvapauden hyddyntadminen, joka vaatii kayttajaltdan kykya hakea itselle sopivaa
palvelua varsinkin paljon palveluja kayttaville, jotka tarvitsevat muutoinkin palvelujen hakemiseen seka
kayttamiseen paljon tukea ja apua.

Asiakkaan neuvonta, ohjaus seka palvelutarpeen arviointi on sindnsé erinomainen asia, mutta kdytdnndssa
vaikeasti toteutettava. Palvelutarpeenarvioinnin tarpeen syntymisen maarittely silloin, kun kyseessa on paljon
palveluja tarvitseva, ei lakiluonnoksessa jaa kenenkaan vastuulle.

Lakiluonnos ei huomioi neuvonnan ja ohjauksen eri tasoja ja funktiota asiakkaan nakékulmasta.
Monituottajamallissa neuvonnassa tarvittavan tiedon maara lisdantyy. Tdma tarkoittaa, ettd neuvontatyéhdn
kaytetyn ajan liséksi palveluneuvojat joutuvat hankkimaan toimijoista entistd enemman tietoa. Nykyisessakin
jarjestelmassa tdma on todettu haasteeksi mm. jarjestdjen palvelutuotannon osalta. Henkilékohtaisen budjetin
kayttajissa on henkildita, joilla on kommunikaatiohaasteita ja tarvitaan erilaista materiaalia, mika puolestaan
vaatii sen hallintaa myds silloin kun tuottajan palveluissa tapahtuu muutoksia.

Palvelutarpeen arvioinnin, palveluohjauksen ja palveluneuvonnan keskindinen suhde ei nykysysteemissakaan
ole ongelmaton, eikd lakiluonnos paranna tilannetta. Ammattimainen palvelutarpeen arviointi paljon palveluja
tarvitsevien asiakkaiden kanssa on vaativaa ty6ta. Mikali tdma vaihe palvelujen kaytéssa ei sijoitu asiakkaan
nakdkulmasta ha&nen tarpeissaan oikeaan kohtaan, suurella todenndkdéisyydelldvarhaisen auttamisen
mahdollisuuksia menetetaan. Tall6in riski ongelmien vaikeutumiselle kasvaa huomattavasti ja kustannukset
lisdantyvat.

Palvelutarvearviointi on ydinprosessi palveluntuottajankin nakdkulmasta ja ylimitoitetut arvioinnit syévat
resursseja. Ohjaustydn laatua pitdd myds asiakkaiden oikeusturvan ja yhdenvertaisuuden toteutumiseksi
valvoa ja seurata.



11. 5. Turvaako lakiluonnos palvelujen horisontaalisen ja vertikaalisen integraation?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

ei padosin

kylla

ei kantaa

12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaan kayttdmien palvelujen yhteensovittamiseen tarvitaan maakunnan vahvaa ohjausta, jota esitetyssa
mallissa ei valttdmatta kaytdnnossa ole tehokkaasti toteutettavissa. Asiakkaan tietojen siirtyminen mukana
hoitoketjussa ei ole kaikilta osin toimiva.

Sosiaali- ja perusterveydenhuoltopalvelujen tuottaminen ja integraatio sote-keskuksissa olisi ollut toivottava
tilanne, nyt keskus on todellisuudessa terveyskeskus, koska sosiaalipalveluista on vain ohjausta ja neuvontaa.
Sote-keskuksissa tehtava preventiivinen ty6 jaa lakiehdotuksessa taka-alalle. Korjaavat toimenpiteet
korostuvat, mika ei ole taloudellisesti pitkalla tahtaimella jarkevaa.

Suora erikoislaakarin vastaanotto ei sovellu julkisesti rahoitettuun toimintamalliin, on epataloudellista ja saattaa
vaarantaa varsinaisen erikoissairaanhoidon lain edellyttdman toiminnan.

Siun sotella on hyvia kokemuksia erikoislaakarien ja asiantuntijahoitajien monimuotoisesta (myds eta-)
konsultaatiotoiminnasta keskussairaalasta etaalla olevista terveyskeskuksista, mutta ei ole
tarkoituksenmukaista jarjestda samaa toimintaa sairaalan naapurissa olevaan yksikkéon. Ko. toimintaan on
sisaltynyt myds vahva perusterveydenhuollon henkildstén koulutuksellinen elementti.

13. 6. Antaako esitys maakunnille riittavat edellytykset jarjestdmisvastuun toteuttamiseen?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kaytanndssa palvelujen koordinointi on erittdin vaativa ja vaikeakin tehtava, kun palveluja tuottaa liikelaitos,
sote-keskus ja lisdksi kaytdssa voi olla asiakasseteleita ja henkilbkohtainen budjetti. Palvelukokonaisuuden
hajoaminen on suuri riski.
Kaytanndn tasolla maakunnan jarjestdmisvastuun toteuttaminen tulee olemaan hyvin vaativa
monituottajaymparistdssa ja edellyttda erittéin toimivia tietojarjestelmia ja ajantasaista tietoa.

15. 7. Edistaako lakiluonnos toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden
kayttdonottoa?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Uusia innovaatioita tukevaa ja edistavaa toiminnan tukea ei lakiluonnokseen juurikaan sisélly. Uusien
innovatiivisten toimintatapojen ja palvelujen kayttéon ottaminen edellyttda toimintaehdoilta innovatiivista otetta,
jotta ne ohjaavat toiminnan kehittamista.
Pakottaa maakunnan organisaatiot muuttamaan perinteisia toimintakulttuureja.



17. 8. Antaako valinnanvapauslakiluonnos yhdessa muun maakunta- ja sote-uudistuksen kanssa
riittdvat edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten kasvun hillinnan tavoite?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

18. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kokonaisuutena arvioiden kolmen miljardin euron kustannusten kasvun hillinnan tavoite ei ole realistinen.
Kilpailu tehostanee palvelutuotantoa ja digitalisaatio voi osittain korvata henkildkohtaista palvelua, mutta
toisaalta lisdantynyt palvelutarjonta ja valintojen mahdollisuus ovat merkittdva riski kustannusten kasvulle.
Kilpailu tybvoimasta voi myds nostaa palkkatasoa.

19. 9. Sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslakiluonnoksen 3 luvussa saadettaisiin
asiakkaan suoran valinnan sosiaali- ja terveyspalveluista. 9a. Turvaavatko maakunnan
liikelaitoksen suoran valinnan palvelujen tuotantoa koskevat sdanndkset (mm. 16 §) palvelujen
yhdenvertaisen saatavuuden kaikissa olosuhteissa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paéaosin
ei paaosin

ei kantaa




20. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Laki lisda valinnanvapautta ja tarjontaa erityisesti kaupunkiseuduilla, mutta tilanne Pohjois-Karjalan
syrjagisemmilld alueilla ei muutu.

Maakunnan reuna-alueilla jo nyt on vaikeuksia henkildstén saatavuudessa ja syrjaseutujen palvelujen
tuotannon korvaukset tullevat olemaan kaupunkiseutuja korkeammat.

21. 9b. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty sote-keskuksen lakisaateinen palveluvalikoima
sisalléltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian suppea

liian laaja

sopiva

22. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sosiaali- ja perusterveydenhuoltopalvelujen tuottaminen ja integraatio sote-keskuksissa olisi ollut toivottava
tilanne, nyt keskus on todellisuudessa terveyskeskus, koska sosiaalipalveluista on vain ohjausta ja neuvontaa.
Sote-keskuksissa tehtava preventiivinen ty6 jaa lakiehdotuksessa taka-alalle. Korjaavat toimenpiteet
korostuvat, mika ei ole taloudellisesti pitkalla tdhtaimella jarkevaa.

Sosiaali- ja terveyskeskuksessa pitda eri tavoin vahvistaa perusterveydenhuollon ja sosiaalipalvelun
ammattihenkil6iden toimintamahdollisuuksia ja tarpeen mukaan tukea niitd nykyteknologian avulla mitdan
erikoisalaa erikseen mainitsematta tai poissulkematta.

23. 9c. Onko lakiluonnoksen 18 §:ssa saadetty suunhoidon yksikkdjen lakisdateinen
palveluvalikoima sisalloltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian suppea

liian laaja




24. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

25. 9d. Onko lakiluonnoksen 18 § sote-keskuksen suoran valinnan palveluista riittdvan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitkd kuuluvat maakunnan
likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

26. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritella ne perusteet, joilla maaritelladan

tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat palvelut?

Vastaajien maara: 1

- Lakiehdotus antaa maakunnalle mahdollisuuden maaritella tarkemmin asiakassetelin kayttd siina luetelluissa
palveluissa. Toisaalta maakunta voisi rajata kayttéonoton laajuutta vain valttamattémissa tilanteissa.
Lainsaadannon tulkinnallisuus voi johtaa hankaliin ja pitkakestoisiin riitatilanteisiin.
Maakunnan liikelaitoksen velvollisuus tarjota asiakkaalle asiakasseteli muiden kuin suoran valinnan palvelujen
saamiseksi on periaatteessa hyva uudistus ja lisda valinnanvapautta ja -mahdollisuuksia.
Tosin se lisdd myos kustannuksia, koska asiakassetelin tarjoaminen ei poista liikelaitokselta sen lakisaateisia
velvoitteita eikd edes vahenna toimintaa vastaavassa suhteessa. Lakiehdotuksessa ongelmallisia ovat
polikliinisesti toteutettavat kirurgiset toimenpiteet, kiireetdn leikkaustoiminta ja sairaanhoidolliset kaynnit.

27. 9e. Onko lakiluonnoksen 18 § suunhoidon suoran valinnan palveluista riittavan selkea silta
osin, mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitka kuuluvat maakunnan
likelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

Vastaajien maara: 1



kylla
ei paaosin
ei

ei kantaa

28. Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritelld ne perusteet, joilla maaritellaan
tarkemmin suunhoidon yksikdissa tuotettavat palvelut?

Ei vastauksia.

29. 9f. Ovatko saanndkset (mm. 18 § ja 37 §) sosiaalihuollon osalta tarkoituksenmukaisia ja
riittavia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin

ei

ei kantaa




30. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

31. 10. Lakiluonnoksen 4 luvussa saadettaisiin asiakkaan mahdollisuuksista valita maakunnan
likelaitos. 10a. Antaako lakiluonnoksen 21 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitos?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei kantaa

32. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Lakiluonnos mahdollistaa liikelaitosten mielikuviin perustuvan keskinaisen kilpailun. Todellisen kilpailun pitéisi
tapahtua hoidon vaikuttavuuden ja laadun seka kustannustehokkuuden osa-alueilla. Asiakkaan saaman
markkinainformaation maaraan ja laatuun pitaa kiinnittda huomiota.

33. 10b. Enta antaako lakiluonnoksen 22 ja 23 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet
valita liikelaitoksen palveluyksikkd/yksikot?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla paaosin

ei paaosin

ei

ei kantaa




34. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

35. 11. Lakiluonnoksen 5 luvussa saadettaisiin asiakassetelin kaytosta asiakkaan
valinnanvapauden lisddmisessa. 11a. Onko lakiluonnoksen 24 §:ssa sdadetty asiakasseteli
sisalloltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

Vastaajien maara: 1

liian laaja
sopiva

liian suppea

36. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnan liikelaitoksen velvollisuus tarjota asiakkaalle asiakasseteli muiden kuin suoran valinnan palvelujen
saamiseksi on periaatteessa hyva uudistus ja lisda valinnanvapautta ja —-mahdollisuuksia. Tosin se lisdd myds
kustannuksia, koska asiakassetelin tarjoaminen ei poista liikelaitokselta sen lakisdateisia velvoitteita eika edes
vahenna toimintaa vastaavassa suhteessa. Lakiehdotuksessa ongelmallisia ovat polikliinisesti toteutettavat
kirurgiset toimenpiteet, kiireetdn leikkaustoiminta ja sairaanhoidolliset kaynnit.
Asiakassetelin euromaarainen maarittely tulee olemaan erittdin hankalaa. Esimerkiksi palveluasumisessa eri
tuottajien yksikkéhinnat vaihtelevat. Jos arvo maaritetdan halvimman mukaan eika asiakas saa maksaa
erotusta itse, niin pienet palveluntuottajat putoavat pois markkinoilta. Jos asiakassetelin arvo maéaritetaan
hintojen ylatasolle, todennakdisesti myos halvemmat hinnat pian nousevat ja kustannustaso nousee
kokonaisuutena merkittavasti.
Maakunnan ja liikelaitoksen roolit asiakassetelin ja henkildkohtaisen budjetin suhteen eivat ole selkeat.

37. 11b. Onko maakunnan liikelaitoksella 24 §:n 2 ja 3 momentissa saadettyjen rajausten
perusteella edellytykset turvata riittdvat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

38. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Kustannuksia aiheutuu palvelutarjonnan yllapitdminen vaestdémaaraltadan vahaisilla alueilla.

39. 11c. Onko lakiluonnoksen 24 §:n saantely riittdva erikoissairaanhoidon valtakunnallisen ja
alueellisen palvelujarjestelman turvaamisen nakdkulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




40. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Jos laki hyvaksyttaisiin esitetyssa muodossa, vahintaan puolet sairaalan paivaaikaisesta toiminnasta siirtyisi
asiakassetelilla tuotettavaksi. Se romuttaisi suomalaisen terveydenhuollon kansallisella ja kansainvalisella
mittapuulla parhaiten toimivan osan rikkomalla toimivat hoitoketjut, véhentdmalla paivaaikaisen toiminnan
volyymia samalla kuitenkaan paivystysvelvollisuutta pienentdmatta, heikentaisi osaamista leikkausmaarien
vahentyessa ja vaikuttaisi nain myds erikoisladkarikoulutuksen laatuun heikentavasti. Kyse olisi yhteiskunnan
kannalta varsin kustannustehottomasta toimintamallista, joka kannustaisi osaoptimointeihin. On myds suuri
riski, ettd vastuu potilaan hoidon kokonaisuudesta hamartyisi.
Lakiehdotus antaa maakunnalle mahdollisuuden maaritella tarkemmin asiakassetelin kayttd siina luetelluissa
palveluissa. Toisaalta maakunta voisi rajata kayttéonoton laajuutta vain valttamattémissa tilanteissa.
Lainsaadannon tulkinnallisuus voi johtaa hankaliin ja pitkakestoisiin riitatilanteisiin.
Maakunnan liikelaitoksen velvollisuus tarjota asiakkaalle asiakasseteli muiden kuin suoran valinnan palvelujen
saamiseksi on periaatteessa hyva uudistus ja lisda valinnanvapautta ja -mahdollisuuksia. Tosin se lisda myos
kustannuksia, koska asiakassetelin tarjoaminen ei poista liikelaitokselta sen lakisdateisia velvoitteita eika edes
vahenna toimintaa vastaavassa suhteessa. Lakiehdotuksessa ongelmallisia ovat polikliinisesti toteutettavat
kirurgiset toimenpiteet, kiireetdn leikkaustoiminta ja sairaanhoidolliset kaynnit.

41. 11d. Ovatko asiakassetelia koskevat sdannokset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




42. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Erityisen haastavaa valinnanvapauden hyddyntadminen, joka vaatii kayttajaltdan kykya hakea itselle sopivaa
palvelua varsinkin paljon palveluja kayttaville, jotka tarvitsevat muutoinkin palvelujen hakemiseen seka
kayttamiseen paljon tukea ja apua.

43. 11e. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittdvat ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun toteuttamisen nakdékulmasta?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei kantaa

44. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakassetelin euromaarainen maarittely tulee olemaan erittéin hankalaa. Esimerkiksi palveluasumisessa eri
tuottajien yksikkdhinnat vaihtelevat. Jos arvo maaritetddn halvimman mukaan eiké asiakas saa maksaa
erotusta itse, niin pienet palveluntuottajat putoavat pois markkinoilta. Jos asiakassetelin arvo maaritetaan
hintojen ylatasolle, todennakdisesti myds halvemmat hinnat pian nousevat ja kustannustaso nousee
kokonaisuutena merkittavasti.
Maakunnan ja liikelaitoksen roolit asiakassetelin ja henkildkohtaisen budjetin suhteen eivéat ole selkeét.

45. 12. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkildkohtaisen budjetin kaytdsta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessa. Mahdollistavatko sdanndkset asiakkaalle riittdvat mahdollisuudet
vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1



kylla
ei paaosin
ei

ei kantaa

46. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

47. 13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saadettaisiin asiakkaan neuvonnasta ja ohjauksesta seka
palvelutarpeen arvioinnista. Lisaksi lakiluonnoksen 5 §:ssd saadettaisiin asiakkaalle tehtavasta
yhdesta asiakassuunnitelmasta. Turvaavatko sdanndkset riittdvan hyvin asiakkaan oikeudet seka
palvelujen toteuttamisen asiakkaan tarpeita vastaavasti?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




48. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Erityisen haastavaa valinnanvapauden hyddyntadminen, joka vaatii kayttajaltdan kykya hakea itselle sopivaa
palvelua varsinkin paljon palveluja kayttaville, jotka tarvitsevat muutoinkin palvelujen hakemiseen seka
kayttamiseen paljon tukea ja apua.

Asiakkaan neuvonta, ohjaus seka palvelutarpeen arviointi on sindnsa erinomainen asia, mutta kdytanndssa
vaikeasti toteutettava. Palvelutarpeenarvioinnin tarpeen syntymisen maarittely silloin, kun kyseessa on paljon
palveluja tarvitseva, ei lakiluonnoksessa jaa kenenkaan vastuulle.

Lakiluonnos ei huomioi neuvonnan ja ohjauksen eri tasoja ja funktiota asiakkaan nakdkulmasta.
Monituottajamallissa neuvonnassa tarvittavan tiedon maara lisdantyy. Tama tarkoittaa, ettéd neuvontatydéhén
kaytetyn ajan liséksi palveluneuvojat joutuvat hankkimaan toimijoista entistd enemman tietoa. Nykyisessakin
jarjestelmassa tama on todettu haasteeksi mm. jarjestdjen palvelutuotannon osalta. Henkilékohtaisen budjetin
kayttajissa on henkildita, joilla on kommunikaatiohaasteita ja tarvitaan erilaista materiaalia, mika puolestaan
vaatii sen hallintaa my®és silloin kun tuottajan palveluissa tapahtuu muutoksia.

Palvelutarpeen arvioinnin, palveluohjauksen ja palveluneuvonnan keskindinen suhde ei nykysysteemissakaan
ole ongelmaton, eika lakiluonnos paranna tilannetta. Ammattimainen palvelutarpeenarviointi paljon palveluja
tarvitsevien asiakkaiden kanssa on vaativaa ty6ta. Mikali tdma vaihe palvelujen kaytéssa ei sijoitu asiakkaan
nakodkulmasta hanen tarpeissaan oikeaan kohtaan, suurella todennakdisyydellavarhaisen auttamisen
mahdollisuuksia menetetdan. Tall6in riski ongelmien vaikeutumiselle kasvaa huomattavasti ja kustannukset
lisdantyvat.

Palvelutarvearviointi on ydinprosessi palveluntuottajankin ndkdkulmasta ja ylimitoitetut arvioinnit syévat
resursseja. Ohjaustydn laatua pitda myds asiakkaiden oikeusturvan ja yhdenvertaisuuden toteutumiseksi
valvoa ja seurata.

49. 14. Lakiluonnoksen 8 luvussa saadettaisiin palveluntuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyistd. 14a. Ovatko sdannokset hyvaksymismenettelyista lakiluonnoksen
tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla

ei paaosin
ei

ei kantaa




50. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

51. 14b. Varmistaako hallintopaatdsta ja ehtojen asettamista koskeva saantely (42 §) riittavat
mahdollisuudet maakunnan jarjestamisvastuun toteuttamiseen.

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

52. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

53. 14c. Ovatko saanndkset sopimusmenettelyista lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa




54. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Sopimusten toteutuksen valvonta on ongelmallista ja haastavaa.

55. 15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saadettaisiin palvelujen tuottamisesta ja palveluntuottajien
velvoitteista. Ovatko saannokset lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnan sote-keskukselle ja yksityiselle sote-keskukselle yhdenvertaisten toimintaedellytyksien turvaaminen
voi muuttaa markkinoiden tilannetta. Liikelaitoksen sote-keskus joutunee toimimaan julkisen hankintalain
mukaisesti ja kenties on myds palvelukeskusten kayttdvelvollisuuden piirissa. Liikelaitoksen sote-keskuksilla
pitda olla samat vapaudet kuin yksityisilla sote-keskuksilla. Kun maakunta joutuu tuottamaan palvelut myds
alueilla, joissa liiketoiminta ei ole kannattavaa, mutta tuottamisvelvollisuus jaa, syntyy tarve liikelaitoksen
padomittamiselle, mikd puolestaan ei ole mahdollista ilman etta kilpailu vaaristyy.

57. 16. Lakiluonnoksen 10 luvussa saadettaisiin palveluntuottajalle suoritettavista korvauksista.
16a. Ottavatko sote-keskuksen kiintean maksun osuus ja sen maaraytymista koskevat tekijat
rittdvasti huomioon asiakkaiden erilaiset palvelutarpeet ja niiden aiheuttamat kustannukset?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei




58. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Téassa tilanteessa on mahdotonta ottaa selkeda kantaa, kun ei ole riittavia tietoja maaraytymisperusteista.

59. 16b. Ovatko sdannokset muista korvauksista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

60. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

61. 16¢. Turvaavatko sdanndkset maakunnan liikelaitoksen sote-keskukselle ja yksityisen
tuottajan sote-keskukselle yhdenvertaiset toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




62. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Liikelaitoksen sotekeskus joutunee toimimaan julkisen hankintalain mukaisesti ja kenties on myos
palvelukeskusten kayttdvelvollisuuden piirissa. Liikelaitoksen sotekeskuksilla pitda olla samat vapaudet kuin
yksityisilla sotekeskuksilla.

63. 17. Lakiluonnoksen 12 luvussa saadettaisiin lain voimaantulosta. 17a. Turvaavatko 85 §:n
mukaiset asiakassetelia koskevat siirtymasaanndkset palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

64. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnilla on oltava aito mahdollisuus vaikuttaa markkinoiden avaamisen laajuuteen ja aikatauluun.
Asiakasseteli ja henkil6kohtainen budjetti eivat ole valmiita heti, vaan sisallon tarkempi maarittdminen,
kehittdminen ja toteutus onnistuvat asteittain.

65. 17b. Turvaavatko 86 ja 88 §:n mukaiset sote-keskusta koskevat siitymasaanndkset palvelujen
saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




66. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnilla on oltava aito mahdollisuus vaikuttaa markkinoiden avaamisen laajuuteen ja aikatauluun.
Asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti eivat ole valmiita heti, vaan sisalléon tarkempi maarittdminen,
kehittdminen ja toteutus onnistuvat asteittain.

67. 17c. Turvaavatko 87 ja 89 §:n mukaiset suunhoidon yksikdita koskevat siirtymasaannokset
palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

68. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnilla on oltava aito mahdollisuus vaikuttaa markkinoiden avaamisen laajuuteen ja aikatauluun.
Asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti eivat ole valmiita heti, vaan sisallon tarkempi maarittdminen,
kehittdminen ja toteutus onnistuvat asteittain.

69. 17d. Turvaako esitys sosiaali- ja terveyspalveluiden yksityisten tuottajien toimintaedellytykset?

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

70. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esimerkiksi palveluasumisessa eri tuottajien yksikkéhinnat vaihtelevat. Jos arvo maaritetdan halvimman
mukaan eikd asiakas saa maksaa erotusta itse, niin pienet palveluntuottajat putoavat pois markkinoilta. Jos
asiakassetelin arvo maaritetdan hintojen ylatasolle, todennakdisesti myds halvemmat hinnat pian nousevat ja
kustannustaso nousee kokonaisuutena merkittdvasti.

71. 17e. Antaako esitys riittavat edellytykset pienten toimijoiden toimimiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluntuottajina?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




72. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esimerkiksi palveluasumisessa eri tuottajien yksikkéhinnat vaihtelevat. Jos arvo maaritetdan halvimman
mukaan eika asiakas saa maksaa erotusta itse, niin pienet palveluntuottajat putoavat pois markkinoilta. Jos
asiakassetelin arvo maaritetdan hintojen ylatasolle, todennakdisesti myds halvemmat hinnat pian nousevat ja
kustannustaso nousee kokonaisuutena merkittdvasti.

Pienten toimijoiden menestyminen on paljolti kiinni tietoteknisistd mahdollisuuksista vastata sédhkdisen
tiedonkulun haasteisiin. Todenn&kdisesti suuret ryhmittymat tulevat valtaamaan alueita.

73. 18. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

74. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Vaikutusten arviointi on vaikeaa kun vastaavan kokoista uudistusta ei ole toteutettu.

75. 19. Miten arvioisitte uudistuksen vaikuttavan oman organisaationne tai
jasenorganisaatioidenne asemaan?

Vastaajien maara: 1

Maakunta- ja sote-uudistus ja siihen liittyva valinnanvapauslainsdadanté olisivat maan historian suurin
hallinnon ja toimintatapojen muutos, joka muuttaisi peruuttamattomalla tavalla kuntien roolia suomalaisessa
yhteiskunnassa.

Maakunnat joutuvat valinnanvapauslainsdddanndn vuoksi yhtidittdmaan osan toiminnastaan. Maakuntien
itsehallinto kaventuu edelleen, kun maakunnat esityksen mukaan velvoitettaisiin jarjestdmaan merkittdva osa
palveluista kayttéen tiettyja valinnanvapauden instrumentteja. Alueellinen edunvalvonta tarkeaa.
Pohjois-Karjalan alueella vuodesta 2000 sairaanhoitopiirin ja alueen kuntien kesken sovitulla jarjestelmallisella
yhteistydmallilla ja mydhemmin Siun soten vielé laajemmin integroimana toteutetun palvelutuotannon
saavutetut hyddyt menetetaan.



76. 20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Sotekeskuksissa tehtava preventiivinen tyd jaa lakiehdotuksessa taka-alalle. Korjaavat toimenpiteet korostuvat,
mika ei ole taloudellisesti pitkalla tahtaimella jarkevaa. Kuntoutuksen osalta lakiluonnos jaa hajanaiseksi ja on
hankala hahmottaa. Maakunnan ja sote-keskusten vélinen tyonjako nayttéytyy kentén kannalta liian
epaselvaltd. Kuntoutus on hallinnoitava yhtend kokonaisuutena. Nyt esitetty malli vahvistaa eriytymista ja
potilaan nakdkulmasta kuntoutusprosessi sirpaloituu.
Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta saadettavan lain (HE 15/2017 vp.) 52 §:n mukaan maakunnalla
on velvollisuus varautua yhteistydssa alueensa kuntien kanssa sosiaali- ja terveydenhuollon toimenpiteita
edellyttaviin hairiétilanteisiin ja suuronnettomuuksiin normaalioloissa ja poikkeusoloissa. Varautumista
edellyttavia hairidtilanteita ovat esimerkiksi myrskyt ja tulvat, vakivalta- ja terroritilanteet, sateilyvaaratilanteet,
epidemiat, vedenjakelun hairiét tai maksu- ja muiden tietojarjestelmien hairiét. Hairiétilanteet voivat olla
luonteelta akillisia ja niihin tulee varautua ennalta yhteistydssa eri toimijoiden kanssa. Jarjestdmislain 52.2 §:n
perusteella maakunnan on varmistettava varautumissuunnittelun avulla palvelujen jatkuvuus my®és silloin, kun
palveluja hankitaan yksityisilta palveluntuottajilta tai palvelusetelilld. Tama voidaan tehda palveluntuottajien
kanssa tehtaviin sopimuksiin asetettavilla ehdoilla. Mita laajempaa yksityisten palvelujen kayttd on, sita
tarkedmpaa on niiden kapasiteetin ja palvelujen huomioon ottaminen valmiussuunnittelussa.

77. 21. Yksiloidyt muutosehdotukset lakiluonnokseen.

Vastaajien maara: 1

- 18§ vaatimus sotekeskusten erikoislaakareista tulee poistaa ja kirjoittaa asia mahdollistavaan muotoon.
24§ 1 momentin kohdat 10 ja 11 on poistettava ja kohtaa 8 tulee tdsmentaa.
Liikelaitoksen kilpailuneutraliteetti vaatimus pitaa poistaa. Kilpailuneutraliteetista seuraa taloudellisesti
kannattavan toiminnan vaatimus, joka vaarantaa palvelujen saavutettavuuden ja saatavuuden reuna-alueilla.
Valinnanvapauslain 36 §:ssa olisi oltava viittausmaarays jarjestamislain 52 §:4an siten, ettd maakunnan ja
maakunnan liikelaitoksen yhteensovittamisvastuuta korostettaisiin myds varautumisen osalta, ja toisaalta
palveluntuottajilla olisi velvollisuus osallistua valmiussuunnitteluun ja toimintaan héiriétilanteissa ja
suuronnettomuuksissa normaalioloissa ja poikkeusoloissa.



