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Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin sek& Helsingin yliopistollisen sairaalan (HUS) arvio
sote- ja maakuntauudistuksesta

Selostus
Taustaa

Sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisuudistus, maakuntien perustaminen
seka useiden nyt kuntien ja kuntayhtymien jarjestdmisvastuulla olevien
palvelujen siirtAminen maakuntien vastattavaksi on parhaillaan eduskun-
nan kasiteltdvana. Sosiaali- ja terveyspalvelujen (sote) osalta uudistuksen
tavoitteena on kaventaa inmisten hyvinvointi- ja terveyseroja, parantaa
palvelujen yhdenvertaisuutta ja saatavuutta seka hillitd kustannuskasvua.

HUS-kuntayhtymda on antanut asiaan liittyen kymmenia lausuntoja seka la-
kien valmisteluvaiheessa etté niiden kasittelyn yhteydessé eduskunnan va-
liokunnissa. HUS:n lausuntojen keskeinen viesti on koko valmistellun ollut
sama: yliopistosairaalan opetuksen ja tutkimuksen asema tulee turvata,
uudistuksesta tulee koitua hyodtya potilaille ja sote-palvelujen asiakkaille,
eikd uudistus saa vaarantaa nyt hyvin toimivaa erikoissairaanhoitoa.

HUSIn viranhaltijajohto on ollut eduskunnan kuultavana kevaan 2018 aika-

na seuraavasti:

- Sosiaali- ja terveysvaliokunta: Aki Lindén 6.4. ja 25.4., Janne Aaltonen
20.4., Lasse Lehtonen 27.4., Anne Pitkaranta 4.5.

- Valtiovarainvaliokunta: Aki Lindén 13.4.

- Hallintovaliokunta: Janne Aaltonen 13.4.

- Perustuslakivaliokunta: Lasse Lehtonen 4.5.

- Tarkastusvaliokunta: Janne Aaltonen

Uudenmaan maakuntavaltuusto antoi kokouksessaan 13.3.2018 kannan-
oton sote- ja maakuntauudistuksesta, jossa se totesi, ettei hallituksen esi-
tys ole Uudenmaan asukkaiden etujen mukainen (linkki). Helsingin kau-
punginvaltuusto paéatti kokouksessaan 4.4.2018 aanin 82-3 todeta, ettei
eduskunnan késiteltdvana olevaa maakunta- ja sote-uudistusta koskevaa
ehdotuskokonaisuutta tule hyvaksya (linkki). Helsingin, Espoon ja Vantaan
kaupunginvaltuustot ovat sopineet pitdvansa asiasta yhteiskokouksen
15.5.2018.

HUS-kuntayhtyma on Suomen ylivoimaisesti suurin terveyspalvelutuottaja
(likevaihto 2,2 miljardia euroa), se vastaa noin kolmasosasta suomalaisten
erikoissairaanhoidon palveluista. Tietyiltd osin HUS vastaa palvelujen tuot-
tamisesta kaikille suomalaisille (esim. elinsiirtotoiminta). Voidaan néin ollen
pitdé perusteltuna, ettd myds HUS antaa lausunnon sote- ja maakuntauu-
distuksen kokonaisuudesta.

Peruslahtokohtana hallituksen sote-lausuntoa valmisteltaessa on ollut, etta
siin& kiinnitettaisiin huomio valmisteilla olevien lakiehdotusten ongelmiin ja
esitettaisiin niitd koskevia konkreettisia korjausehdotuksia. HUS:n jasen-
kuntien tulee omistajina ottaa kantaa siihen, onko muutos perusteltu niiden
ja omistamansa kuntayhtymén nékékulmasta, tdma ei ole kuntayhtyméan
tehtava. Sen tehtava sen sijaan on osoittaa, miltd osin muutos ei ole pe-
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rusteltu potilaiden ja kansalaisten nakdkulmasta, ja miten ongelmia voi-
daan vahentaa.

Lahtokohtia

Valmisteilla olevan sosiaali- ja terveydenhuollon (sote) lainsdadéantéuudis-
tuksen arvioinnin keskeisimméat kysymykset ovat: 1) auttaako lakiesitysten
mukaisesti muutettu palvelujarjestelma tayttdmé&éan asetetut tavoitteet pa-
remmin kuin olemassa oleva, ja 2) voiko lainséadannon toteuttamisesta
mahdollisesti aiheutua sellaisia seurauksia, jotka eivét ole tavoitteiden mu-
kaisia mutta joita voi olla vaikeaa tai jopa mahdotonta jalkikateen korjata.

Kokonaisarvioinnin kannalta olennaista on, miten ehdotettu malli vaikuttaa
sote-palvelujen saatavuuteen, kustannuksiin, tuotannolliseen tehokkuuteen
ja laatuun. Tassa lausunnossa ei arvioida yksittaisia lakiehdotuksia vaan
kokonaisuutta.

Esitettyjen muutosten vaikutuksia tarkastellaan ensisijaisesti palvelujen
kayttgjien, toissijaisesti palvelujen maksajien ja kolmanneksi sairaanhoito-
piirin henkildstén n&kdkulmasta. Lausunnossa tarkastellaan vain sote-
toimintaa koskevia muutosehdotuksia.

Lainsdadanttvalmistelussa esitetyt muutokset lyhyesti

Voimassa olevan lainsdddannén mukaan kunnat vastaavat perustervey-
denhuollon ja sosiaalitoimen palvelujen jarjestamisesta, sairaanhoitopiirit
erikoissairaanhoidon palvelujen jarjestamisestd. Ehdotetussa lainsdadan-
ndssa naiden palvelujen jarjestdminen tulee maakuntien vastattaviksi.
Kunnat huolehtivat nyt kaikkien julkisesti jarjestettyjen sote-palvelujen ra-
hoituksesta. Jatkossa tasté vastaisi valtio, joka antaa tata varten maarara-
han maakunnille. M&&raraha maaraytyisi asukasmaaran, palvelujen tar-
peen ja eraiden muiden tekijoiden perusteella.

Maakuntien jarjestadmis- ja tuotattamisvastuu eriytettaisiin. Yksityiset yrityk-
set voisivat tuottaa julkisesti rahoitettuja palveluja merkittéavasti laajemmin
kuin nyt (tallakin hetkella palveluja hankitaan yksityisiltd alihankintana).
Palvelujen kayttdjien suora valinnanvapaus laajenisi huomattavasti, kun
asiakkailla olisi oikeus valita yksityinen tai julkinen sote-keskus ja ham-
mashuollon yksikk6 seka yksityisen tuottamia palveluja maakunnan liikelai-
toksen my6ntaman asiakassetelin ja henkilokohtaisen budjetin perusteella.

Maakuntien perustaminen siirtdd tydnantajavastuun niille noin 210 000
tyontekijan osalta 1.1.2020 alkaen. Tata ennen maakuntien tulee organi-
soida toimintansa ja sen vaatimat palvelut, kuten ict, palkanlaskenta ja kir-
janpito. Uudellamaalla maakunta muodostuu noin 60 000 tydntekijasta ja
30 organisaatiosta, joista suurin on HUS.

Maakuntien kiinteistbomistus ja kiinteistopalvelut on suunniteltu siirretta-
vaksi valtakunnalliseen palvelukeskukseen Maakuntien Tilakeskus Oy:lle.
Maakuntien tieto- ja viestintateknisten (ICT) palvelujen palvelukeskuksen
tulee tarjota ja yllapitdd maakunnan asiakas- ja potilastietojen kasittelyn ja
integraation edellyttdamia sahkoisia palveluja. Maakuntakonserniin kuulu-
vien palvelutuottajien tulee kayttaa ICT-palvelukeskuksen palveluja, ellei
muun palvelun kaytto ole valttAmatonta taloudellisesta, toiminnallisesta,
teknisesta tai muusta vastaavasta perustellusta syysta. Alunperin uudis-
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tuksen osana suunniteltiin myds yhteishankintojen palvelukeskusta ja ta-
lous- ja henkilostohallinnon palvelukeskusta, mutta naisté sittemmin luovut-
tiin tarpeettomina ja kilpailua vaaristavina.

Ongelmat ja muutosehdotukset lyhyesti

Sote-uudistukseen liittyen tassa nostetaan esiin 12 ongelmakohtaa, joiden
osalta HUS esittaa, ettd eduskunta lakeja kéasitellessaan arvioisi alla olevia
korjausehdotuksia. Suomen hallituksen esittaméssa muodossa lakiesityk-
sia ei tule hyvaksya.

1. Tavoitteiden tayttyminen

Ongelma: Esitetty malli ei varmuudella johda mink&dan kolmen tar-
keimman tavoitteen toteutumiseen (hyvinvointi- ja terveyserojen kaven-
taminen, palvelujen yhdenvertaisuuden ja saatavuuden parantaminen
seka kustannuskasvun hillitseminen).

Ratkaisuehdotus: Siirrytdan uuteen malliin vaiheittain, annetaan en-
simmaisessa vaiheessa sote-palvelujen jarjestamisvastuu maakunnille.

2. Jarjestadmisen ja tuottamisen erottaminen

Ongelma: Jarjestamisen ja tuottamisen erottaminen on pitkalti nden-
naista; tavoiteltuja hyoétyja ei saavuteta mutta haitat toteutuvat.
Ratkaisuehdotus: Joko poistetaan jarjestdmisen ja tuottamisen erotta-
minen (talléin yksityiset tuottajat toimisivat liikelaitoksen alihankkijoina)
tai maaritetaan tosiasiallinen jarjestdmisvastuu jarjestajalle, joka hank-
kii palvelut tuottajilta (my6s omalta liikelaitokseltaan) suorite- tai kapi-
taatio- (tai ndiden yhdistelmaan perustuvan) tuotteistuksen avulla.

3. Rahoitus

Ongelma: Maakunnat saavat riittamattomasti rahaa suhteessa niiden
lakisaateisiin velvoitteisiin; vaestokasvua ja padkaupunkiseudun eri-
tyispiirteitd ei huomioida riittavasti; muutoskustannuksia ei ole huomioi-
tu; valinnanvapaus lisda rahoitustarvetta; uudistuksen kokonaiskustan-
nukset eivét ole tiedossa siitd paatettaessa.

Ratkaisuehdotus: Kasvatetaan vuosien 2020-2025 kehysta, lisdksi
maadritetaan vaestokerroin, jonka perusteella suurimmat vaestokeskit-
tymat saavat suhteellisesti enemman rahaa kuin pienemmat; toteute-
taan valinnanvapauspalvelut budjettirajoitteen puitteissa.

4. Yliopistollisten sairaaloiden asema

Ongelma: Yliopistollisten sairaaloiden asemaa elinkeinopoliittisina toi-
mijoina, yritysten tuotekehityksen tukijana sek& innovaatioalustana ei
ole huomioitu.

Ratkaisuehdotus: Maaritetaan yliopistolliset sairaalat tuottajalaissa ja
asetetaan niille seka velvoite etta rahoitus em. tehtavien osalta.
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5. Opetus ja tutkimus

Ongelma: Opetuksen ja tutkimuksen roolia palvelujarjestelman laadun
ja tehokkuuden moottorina ja sen edellyttdméaé rahoitusta ei ole huomi-
oitu riittavalla tavalla.

Ratkaisuehdotus: Huomioidaan opetuksen ja tutkimuksen edellytykset
seka rahoitustarve lainsdadannoéllisesti; laadukas opetus- ja tutkimus-
toiminta yliopistollisessa sairaalassa (kattaen kaikki terveydenhuollon
ammattihenkil6t) merkitsee noin 5% kustannuslisda verrattuna organi-
saatioon, jossa néita toimintoja ei ole.

6. Kansallisten palvelukeskusten kayttopakko

Ongelma: Maakuntien tulee kayttaa seké keskitetyn tilapalvelu-, etta
ict-palvelukeskuksen palveluja, vaikka naita palveluja on saatavilla
markkinoilta ja ainakin suurimmat maakunnat voivat tuottaa niita tehok-
kaammin.

Ratkaisuehdotus: Poistetaan palvelukeskusten kayttdpakko; maakun-
nat saavat kayttaa niiden palveluja oman paatdksensa mukaan. Jate-
tdan SoteDigia koskeva saantely pois laista ja yhtion palvelujen kaytto
vapaaehtoisuuden varaan.

7. Kiinteistbomaisuuden siirto

Ongelma: Sairaanhoitopiirien kiinteistbomaisuus siirretaan Maakuntien
Tilakeskus Oy omistukseen, tdméan maarittAmat vuokrat perustuvat
kiinteist6jen arvoon mutta yhtion omistusosuus perustuu maakuntien
asukaslukuun.

Ratkaisuehdotus: Joko poistetaan kiinteistbomaisuuden siirto valtakun-
nalliseen palvelukeskukseen tai vahintddn maaritetddn Maakuntien Ti-
lakeskus Oy omistusosuudet sinne siirtyvan omaisuuden perusteella.

8. Asiakassetelilld ja henkildkohtaisella budjetilla hankittavien palvelujen
yhtigittamispakko

Ongelma: Vain yhtiditetty palvelutuottaja voi tuottaa palveluja asiakas-
setelilld ja henkil6kohtaisella budjetilla, mik& todennakoisesti johtaa
maakunnan liikelaitoksen toiminnan nopeaan sopeuttamistarpeeseen
ja irtisanomisiin.

Ratkaisuehdotus: Annetaan maakunnan liikelaitokselle oikeus tuottaa
palveluja asiakassetelilla ja henkilokohtaisella budijetilla.

9. Sote-keskusten oikeus hankkia tukipalveluja liikelaitokselta

Ongelma: Yhtiditetyt sote-keskukset eivat saa hankkia tukipalveluja
(laboratorio, ict, ym.) maakunnan liikelaitokselta.

Ratkaisuehdotus: Annetaan kaikille (niin julkisille kuin yksityisille) sote-
keskuksille oikeus hankkia (samoin ehdoin) tukipalveluja maakunnalta;
vahintdan tulee kirjata maakunnan sote-keskusten oikeus hankkia tuki-
palveluja niiden organisoitumistavasta rijppumatta.
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10. Sote-keskusten erikoissairaanhoidon palvelut

Ongelma: Sote-keskusten velvoite tarjota kahden erikoisalan palveluja
on keinotekoinen, asettaa eri sairauksia sairastavat epétasa-arvoiseen
asemaan ja poistaa pienilta toimijoilta mahdollisuuden tuottaa sote-
keskuspalveluja.

Ratkaisuehdotus: Muutetaan lakia siten, ettd maakunta p&attaa itse-
naisesti, mita erikoissairaanhoidon palveluja sote-keskuksissa on tuo-
tettava hyddyntéen digitaalisten palvelujen mahdollisuudet.

11. Tietojarjestelmat

Ongelma: Sote-uudistus vaatii merkittdvia uusia tietojarjestelmia seka
valtakunnallisesti ettd maakunnallisesti ja integraatioita kaikkien tuotta-
jien jarjestelmiin; tamé edellyttédd aikaa ja rahaa — kansallista potilastie-
don arkistoa on toteutettu ja kayttdonotettu yli 10 vuotta, sote-uudistus
edellyttdd huomattavasti laajempia ja monimutkaisempia tietojarjestel-
mia.

Ratkaisuehdotus: Maaritellaédn uusien jarjestelmien ja integraatioiden
tarve, ja tehdaan naiden toteuttamiseksi aikataulutettu ja budjetoitu
suunnitelma, joka perustuu realismiin k&ytettavissa olevien resurssien
osalta (esim. ICT-palvelutuottajien kyky paivittaa yllapitdmiaan tietojar-
jestelmid).

12. Aikataulut

Ongelma: Sote-uudistuksen aikataulut ovat kireat; julkisilla tuottajilla on
velvoite tuottaa tarvittavat laadukkaat ja tehokkaat palvelut muutosai-
kanakin paivittain, ja niiden henkilosto tarvitaan lahes taysin ndiden
velvoitteiden toteuttamiseen; samaan aikaan heidan tulisi valmistella ja
toteuttaa Suomen historian suurinta hallinnollista muutosta, jossa myds
tekniset esteet asettavat rajoitteita aikataulujen osalta.
Ratkaisuehdotus: Vaiheistetaan uudistus sisélldllisesti, alueellisesti ja
aikataulullisesti. Siirrytddn uusiin palvelumuotoihin (sote-keskus, asia-
kasseteli ja henkilokohtainen budjetti) kokeilujen kautta. Asetetaan ai-
kataululliset velvoitteet alueittain.

Ehdotusta taustoittava muistio on liitteena 1.

Hallitus paattaa

1. antaa edella olevan HUS:n lausunnon sote- ja maakuntauudistuksesta;
2. antaa toimitusjohtajalle toimeksiannon toimittaa lausunnon Uudenmaan
alueen kunnille, eduskunnan valiokunnille, kaikille kansanedustajille,

STM:lle ja VM:lle; seka

3. antaa asiassa tiedotteen, jonka sisaltd paatetdan kokouksessa.
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Paatos
Hallitus paatti
1. antaa edella olevan HUS:n lausunnon sote- ja maakuntauudistuksesta;
2. antaa toimitusjohtajalle toimeksiannon toimittaa lausunnon Uudenmaan
alueen kunnille, eduskunnan valiokunnille, eduskunnan ryhméakansilioille,

kaikille kansanedustajille, STM:lle ja VM:lle; seké

3. antaa asiassa tiedotteen, jonka sisaltd paatetdan kokouksessa.

Lisatiedot
Yhteyspéaallikkd Janne Aaltonen, janne.aaltonen@hus.fi
Liséatiedot
Liitteet 1 Liite 1: HUS-kuntayhtyman lausunto sote- ja maakuntauudistuksesta

Jakelu



