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Pakolaisneuvonta ry:n lausunto

Pakolaisneuvonta kiittdd mahdollisuudesta lausua luonnoksesta hallituksen esitykseksi.

Luonnoksessa ehdotetaan sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain eli ns.
jarjestamislain 56 a §:n muuttamista siten, ettei hyvinvointialueilla, Helsingin kaupungilla ja HUS-
yhtymalla jatkossa padsaantoisesti olisi lakisaateista velvoitetta jarjestaa kiireellisen hoidon lisaksi
valttamattomiksi arvioituja kiireettémia terveydenhuollon palveluja paperittomille henkildille eli
henkil6ille, joiden oleskelu ei ole ulkomaalaislain 40 §:n perusteella maaritelty lailliseksi.
Paperittomilla lapsilla olisi edelleen jarjestamislain 56 a §:n perusteella oikeus saada
terveydenhuollon palvelut samassa laajuudessa kuin hyvinvointialueen asukkaalla. Lisdksi vakavan
pitkdaikaisen vamman tai sairauden vuoksi valttamattomat terveyspalvelut seka raskauteen liittyvat
ja ihmisten valilla tarttuvien tartuntatautien ehkaisya ja hoitoa koskevat valttamattomat
terveyspalvelut olisi edelleen jarjestettava myos paperittomille henkil6ille. Paperittomalle henkildlle,
joka on muun terveydellisen syyn vuoksi erityisen haavoittuvassa asemassa, olisi my0s jarjestettava
tdman syyn vuoksi valttamattomiksi arvioidut terveydenhuollon palvelut.
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Esityksen tavoitteena todetaan olevan pyrkia turvaamaan valtiontalouden kantokykya seka julkisen
terveydenhuollon palvelujarjestelman kantokykya tilanteissa, joissa Suomeen kohdistuisi
laajamittaista maahantuloa ulkomaalaislain vastaisesti. Esitys on osa hallitusohjelman mukaista
"vaarinkaytokset estdavaa” turvapaikkapolitiikkaa. Hallituksen tavoitteena on pyrkia siihen, etteivat
terveydenhoito-oikeudet Suomessa tulevaisuudessakaan muodostu niin sanotuksi veto- tai
pitovoimatekijaksi, joka olisi syy ihmisten hakeutumiselle ja jadmiselle Suomeen ulkomaalaislain
vastaisesti.

1 Tiiviisti

Pakolaisneuvonta vastustaa luonnoksessa ehdotettua lakimuutosta.

Luonnoksessa ei ole esitetty asianmukaisia perusteita lakiehdotukselle.

Ehdotetulla lakimuutoksella rajoitettaisiin tarpeettomasti ja ilman painavaa ja hyvaksyttavaa syyta
ihmisten perus- ja ihmisoikeuksia.

Luonnoksessa kaytettava kieli, kuten ”laittomasti maassa oleskelevat henkil6t” on leimaavaa ja
harhaanjohtavaa.

Ehdotettu lakimuutos on vaikeasti tulkittavissa ja sovellettavissa.

2 Ehdotetuille muutoksille ei ole esitetty asianmukaista perustetta

Luonnoksessa ei ole esitetty mitdadan asianmukaista perustetta lain sdatamiselle. Pdinvastoin
luonnoksen perusteluissa on mainittu monta syyta, miksi ehdotetun lain sdataminen on varsin
ongelmallista. Luonnoksesta kay ilmi, ettd ehdotetulla lailla ei olisi merkittdvaa vaikutusta
luonnoksessa esitettyjen tavoitteiden, talouden ja terveydenhuollon kantokyvyn turvaamisen,
ndkokulmasta. Luonnos ei perustu faktoihin siitd, mikd vaikutus ehdotetulla lailla olisi ndiden
tavoitteiden nakékulmasta.

Lakimuutosta perustellaan ensinndkin valtiontalouden kantokyvylla. Ehdotetulla lakimuutoksella
aikaan saatava saasto olisi marginaalinen tai olematon. Lakimuutoksella poistettaisiin oikeus
valttamattomaan terveydenhuoltoon ainoastaan pieneltad ihmisryhmalta. Voimassa olevaa
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paperittomien henkildiden oikeutta valttamattomiin terveyspalveluihin koskevaa jarjestamislain 56 a
§:33 koskevassa hallituksen esityksessa (HE 112/2022 vp) arvioitiin Suomessa oleskelevien
paperittomien ja paperittoman kaltaisessa tilanteessa olevien henkildiden maaraksi noin 3 000-6
000 henkilda. Kun tasta maarasta vahennetdan lapset, raskaana olevat, pitkdaikaissairaat ja
vammaiset henkilot, jotka on rajattu ehdotetun heikennyksen ulkopuolelle, on heikennyksen
kohteena oleva ihmisjoukko vield tatdkin arviota huomattavasti pienempi. Lisaksi kaikki
paperittomat henkilot eivat valttdamatta hakeudu palvelujen piiriin, vaikka heilla olisikin niihin oikeus.

Samaisen voimassa olevaa jarjestamislain 56 a §:4a koskevan hallituksen esityksen (HE 112/2022 vp)
arvion mukaan yhden paperittoman henkilon valttamattomien terveyspalvelujen vuosikustannus on
keskimaarin 200 euroa. Luonnoksen mukaan lakiehdotuksen arvioidaan alentavan valtion
hyvinvointialueille maksamia terveydenhuollon korvauksia 300 000 euroa vuodessa. Tama on
huomattavan pieni osa valtiontalouden budjetista, jossa madardrahoja vuodelle 2024 on yhteensa
87,9 miljardia euroa. Luonnoksessa todetaan myds, etta arvio saatavasta saastosta on epavarma.
Vaikka pienia sadstoja saataisiin valttamattdman hoidon korvauksissa, lakiehdotus lisaa
todenndkdisesti kiireellisen hoidon tarvetta ja kustannuksia. Kun valttamatonta hoitoa edellyttavia
sairauksia ja oireita ei hoideta, ne pahenevat ja edellyttdvat jossakin vaiheessa kiireellista hoitoa.
Kiireellisen hoidon kustannukset ovat yleensa huomattavasti valttamatonta hoitoa suuremmat.

Toiseksi lakiehdotusta perustellaan terveydenhuollon kantokyvyn turvaamisella laajamittaisen
maahantulon tilanteissa ja silld, etteivat terveydenhoito-oikeudet Suomessa muodostu niin
sanotuksi veto- tai pitovoimatekijaksi. Luonnoksessakin kuitenkin todetaan, etta lakiehdotuksen ei
arvioida talla hetkella vaikuttavan terveydenhuollon kantokykyyn. Toisaalta luonnoksessa todetaan
aihetta koskeviin tutkimuksiin ja kannanottoihin viitaten, etta oikeus terveydenhuoltoon ei ole
sellainen vetotekija, joka vaikuttaisi ihmisten hakeutumiseen Suomeen. Esimerkiksi Ruotsissa, jossa
paperittomilla on ollut oikeus valttamattémiin terveydenhuollon palveluihin vuodesta 2013 alkaen,
valtiokonttori on arvioinut, ettd oikeuksien laajentaminen valttamattomaan terveydenhuoltoon ei
ollut voimistanut muuttoliikettd Ruotsiin. Kyseisen raportin mukaan myds kansainvalisissa
tutkimuksissa on todettu, etta terveydenhuolto ei ole merkittava tekija kohdevaltion valinnassa
(Vard till papperslosa. Slutrapport av uppdraget att folja upp lagen om vard till personer som vistas i
Sverige utan tillstand, 2016:11).

Lakiehdotusta perustellaan myds ltarajan tilanteella ja silld, ettd laajamittaisen maahantulon
tilanteessa terveydenhuollon kantokyky voisi kuormittua. Uhkakuva ei perustu todelliseen riskiin.
Luonnoksessa todetaan, ettad “Valtioneuvoston yleisistunnon 4.4.2024 tekeman paatoksen liitteensa
olleessa sisaministerion 3.4.2024 paivatyssa muistiossa ei ole esitetty arviota siitd, ettd ltarajalla
kdynnissa olevalla rajaturvallisuuden vakavalla hairidtilanteella olisi yhteyttd Suomen lainsdadannon
perusteella jarjestettaviin terveyspalveluihin tai nimenomaan jarjestamislain 56 a §:n perusteella
jarjestettaviin valttamattomiin kiireettomiin terveyspalveluihin.”

Sisdministerion paperittomien valttamattomia terveyspalveluja koskevaan hallituksen esitykseen (HE
112/2022 vp) antamassa 12.10.2022 paivatyssa lausunnossa todetaan, etta Venajan
hyokkayssodasta Ukrainassa huolimatta on epatodennadkdista, etta venaldiset pyrkisivat
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laajemmassa mittakaavassa Suomeen parempien terveydenhuoltopalvelujen toivossa.
Sisdministerion sosiaali- ja terveysministeridlle nyt kyseessa olevan lakiluonnoksen yhteydessa
14.2.2024 antaman vastauksen mukaan sisdministerion aikaisempi lausunto on
kokonaisturvallisuuden kannalta lahtokohtaisesti edelleen ajantasainen. Riski venaldisten
laajamittaisesta muuttoliikkeestd Suomeen parempien terveydenhuoltopalveluiden toivossa on
edelleen epdtodenndkadinen, ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdamisestd paperittomille
henkildille jarjestamislain 56 a §:n mukaan aiheutuva kokonaisturvallisuuden riski on tasta
nakokulmasta edelleen vahainen.

On myo6s huomioitava, etta turvapaikkaa hakeneet henkil6t kuuluvat vastaanottopalvelujen piiriin
eivatka siten jarjestamislain 56 a §:n soveltamisalaan. Itdrajan yli tulleet turvapaikanhakijat eivat
siten kayttaisi paperittomille tarkoitettuja valttamattomia terveyspalveluja. Vaikka Itarajan yli
tulisikin normaalia suurempi maara turvapaikanhakijoita, olisi epatodenndkoista, etta
terveydenhuolto kuormittuisi nykyisesta siita syysta, etta paperittomilla on oikeus valttamattomaan
terveydenhuoltoon. On lisdksi otettava huomioon, ettd Suomessa on paperittomina hyvin erilaisissa
tilanteissa olevia ja eri syista paperittomiksi joutuneita henkil6ita. Kaikki paperittomat henkil6t eivat
ole tulleet maahan alun perinkaan turvapaikanhakijoina. Lakimuutos kohdistuisi siten my&s muihin
kuin turvapaikanhakijoina maahan alun perin tulleisiin henkilGihin.

Lakiehdotusta perustellaan ainoastaan hypoteettisiin uhkakuviin varautumisella. Tallainen perustelu
lakimuutokselle on todella ongelmallinen, eika sita voida pitaa hyvaksyttavana, erityisesti kun on
kyse perus- ja ihmisoikeuksien rajoittamisesta. Luonnos on kokonaisuudessaan varsin heikosti
perusteltu.

3 Voimassa olevan jarjestamislain 56 a §:n vaikutuksia ei ole ehditty arvioida

Voimassa oleva 1.1.2023 voimaan tullut jarjestamislain 56 a §, jolla taataan paperittomille henkilGille
oikeus valttamattomiin terveyspalveluihin, oli ehtinyt olla voimassa vain vuoden ennen kuin sen
muuttamista on alettu valmistella sosiaali- ja terveysministeriossa.

Paperittomien oikeudesta valttamattomaan terveydenhuoltoon, sen kustannuksista ja vaikutuksista
esimerkiksi terveydenhuollon kantokykyyn ei siten ole vield voitu tehda perusteellista arviota.
Voimassa olevaa lainkohtaa ei ole ehditty edes taysimaardisesti alkaa soveltaa. Paperittomien
neuvonnassamme on tullut esiin useita tilanteita, joissa hyvinvointialueilla ei ole viela ollut riittavaa
tietoa paperittomien oikeudesta valttamattomaan terveydenhuoltoon eika sen toteuttamisesta.

On perusteetonta kumota tallaisella aikataululla vasta hiljattain voimaantullut lainkohta, jonka
saatamisen yhteydessa tehty laaja selvitys osoittaa valttamattoman terveydenhuollon merkityksen
ja sen, ettd paperittomien oikeus pelkkaan kiireelliseen hoitoon ei riitd turvaamaan perus- ja
ihmisoikeuksien toteutumista.
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Luonnoksessakin todetaan, ettd voimassa olevan lainsddadannon voidaan arvioida tayttavan aiempaa
paremmin perustuslain ja kansainvalisten ihmisoikeussopimusten vaatimukset. Luonnoksen mukaan
talla hetkelld voimassa olevan lainsddadannon mukaan voidaan mahdollisesti vahentaa kiireellisen
hoidon tarvetta ja kustannuksia.

4 Qikeus terveyteen perus- ja ihmisoikeutena

Lakiehdotuksella rajoitettaisiin ihmisten perus- ja ihmisoikeuksia. Luonnoksessakin todetaan, etta
lakiehdotus heikentdisi perustuslain 19 §:n 1 momentissa turvattua oikeutta valttamattomaan
huolenpitoon ja 3 momentissa tarkoitettuja julkisen vallan jokaiselle turvaamia terveyspalveluja seka
ainakin osan kohdalla perustuslain 7 §:ssa turvattua oikeutta elamaan.

Perustuslain 19 §:n 1 momentin mukaan jokaisella, joka ei kykene hankkimaan ihmisarvoisen elaman
edellyttamaa turvaa, on oikeus valttamattomaan toimeentuloon ja huolenpitoon. Sddnnds turvaa
jokaiselle Suomen lainkayttopiirissa olevalle subjektiivisen oikeuden saada sellaiset palvelut, joilla
turvataan ihmisarvoisen elaman edellytysten vahimmaistaso eli niin sanottu eksistenssiminimi (HE
309/1993 vp). Oikeutta valttamattomiin terveyspalveluihin koskeneen, rauenneen lakiesityksen HE
343/2014 vp yhteydessa perustuslakivaliokunta on katsonut, ettd kyseinen hallituksen esitys koski
perustuslain 19 §:n 1 momentin mukaista kaikille kuuluvaa ns. eksistenssiminimia ja etta lakiehdotus
olisi turvannut aikaisempaa paremmin oikeuden valttamattomaan huolenpitoon ja riittaviin
terveyspalveluihin (PeVL 73/2014 vp). Nyt kyseessa olevassa luonnoksessa todetaan, etta ainakin
osan henkiloista kohdalla on mahdollista, etta muutettavana oleva 56 a §:n saantely turvaa oikeutta
eksistenssiminimiin.

Perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan julkisen vallan on turvattava jokaiselle riittavat sosiaali- ja
terveyspalvelut seka edistettava vaeston terveytta. Sdanndksella viitataan velvollisuuteen kehittaa
yhteiskunnan olosuhteita yleisesti vaeston terveytta edistavaan suuntaan. Riittdvien palvelujen
lahtokohtana voidaan pitaa tasoa, joka luo ihmiselle edellytykset toimia yhteiskunnan taysivaltaisena
jasenena (HE 309/1993 vp). Perustuslakivaliokunta on katsonut, etta riittavilla palveluilla
saannoksessa tarkoitetaan korkeampaa tasoa kuin perustuslain 19 §:n 1 momentin valttamattomalla
huolenpidolla (PeVL 10/2009 vp). Ehdotetulla lakimuutoksella ei edisteta terveytta ja riittavien
terveyspalvelujen turvaamista. Pdinvastoin ehdotettu lakimuutos heikentaisi nykyisesta riittavien
terveyspalvelujen turvaamista ja terveyden edistamista. Lakiehdotus on siten ongelmallinen myos
perustuslain 19 §:n 3 momentin kannalta.

Edelleen perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan julkisen vallan on my6s tuettava perheen ja
muiden lapsen huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia turvata lapsen hyvinvointi ja yksil6llinen
kasvu. Vaikka paperittomilla lapsilla olisi edelleen lakiehdotuksen mukaan oikeus laajempiin
terveyspalveluihin, heikentaisi ehdotettu lakimuutos valillisesti myds lasten oikeuksien toteutumista
tilanteissa, jossa lapsen paperittomalle vanhemmalle ei annettaisi valttamatonta hoitoa. Lapsen
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oikeuksien komitea on huomauttanut, ettd vanhempien mahdolliset terveysongelmat ja tarvittavan
hoidon puute vaikuttavat myos lapseen ja taman hyvinvointiin (CRC/C/GC/15). Ehdotettu lakimuutos
toteuttaa huonosti julkisen vallan velvollisuutta tukea perheen ja muiden lapsen huolenpidosta
vastaavien mahdollisuuksia turvata lapsen hyvinvointi ja yksilollinen kasvu ja on siten myos tasta
ndkokulmasta ongelmallinen perustuslain 19 §:n 3 momentin kannalta.

Voimassa olevan jarjestamislain 56 a §:n sdatamista koskevassa hallituksen esityksessa (HE 112/2022
vp) todettiin, ettad sdatamalla paperittomille oikeus valttdmattomaan terveydenhuoltoon Suomi
huomioisi aiempaa paremmin Suomea sitovien kansainvalisten ihmisoikeussopimusten velvoitteita.
Oikeus terveyteen on tunnistettu ihmisoikeutena mm. taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisia
oikeuksia koskevassa kansainvalisessa yleissopimuksessa ja Euroopan sosiaalisessa peruskirjassa.

Taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisia oikeuksia koskevaa kansainvalista yleissopimusta (ns. TSS-
sopimus) tulkitseva TSS-komitea on ennen voimassa olevan lainsdadanndn voimaantuloa toistuvasti
huomauttanut Suomelle paperittomien henkildiden terveyspalvelujen riittamattomyydestd. Suomen
kuudetta maaraaikaisraporttia koskevissa loppupaatelmissadn TSS-komitea on ilmaissut huolen, etta
paperittomien oikeus ainoastaan kiireelliseen hoitoon ei riitd turvaamaan sopimuksen mukaisia
oikeuksia, ja suositellut Suomea kehittdmaan lainsdadantoa siihen suuntaan, ettd paperittomilla
henkilGilld olisi oikeus ja paasy kaikkiin valttamattomiin terveyspalveluihin (E/C.12/FIN/CO/6,
17.12.2014). Suomen seitsematta maardaikaisraporttia koskevissa loppupaatelmissaan TSS-komitea
on edelleen suositellut, ettda Suomi poistaa paperittomien henkiléiden kohtaamia esteita palvelujen
saannissa ja varmistaa, etta jokaisella on paasy ehkaiseviin, parantaviin ja lieventaviin
terveyspalveluihin riippumatta heidan oikeudellisesta statuksestaan tai dokumentaatiostaan
(E/C.12/FIN/CO/6/7, 30.3.2021).

TSS-sopimuksen 2 artiklassa edellytetdan, ettd sopimusvaltio sitoutuu taysimaaraisesti kaytettavissa
olevien voimavarojensa mukaan ryhtymaan toimenpiteisiin kaikin soveltuvin keinoin ja varsinkin
lainsdddantotoimenpitein TSS-sopimuksessa tunnistettujen oikeuksien toteuttamiseksi asteittain
kokonaisuudessaan. TSS-komitea on artiklaa yleiskommentissaan tulkitessaan katsonut, etta
sopimusvaltioiden tulee edetd kohti oikeuksien taysimaaraista toteutumista. TSS-komitean mukaan
oikeuksien, kuten oikeuden terveyteen, heikentaminen ei ldhtokohtaisesti ole sallittua
(E/C.12/2000/4).

Jos oikeutta heikennetdan, sopimusvaltion on pystyttdava osoittamaan, etta heikennykset on tehty
kaikkien vaihtoehtojen huolellisen harkinnan jalkeen ja etta heikennykset ovat oikeutettuja TSS-
sopimuksen turvaamien oikeuksien kokonaisuuden ja sopimusvaltion kaytettavissa olevien
enimmaisresurssien tayden kayton valossa. (E/C.12/2000/4). TSS-komitea on my6s katsonut, etta
sopimusvaltioilla on joka tapauksessa velvollisuutena varmistaa vahintaan jokaisen sopimuksessa
turvatun oikeuden olennainen vahimmaistaso, sisdltdaen valttamattéman perusterveydenhuollon
(E/C.12/2000/4).
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Edelld kuvatusti paperittomien oikeus ainoastaan kiireelliseen terveydenhuoltoon ei riita
turvaamaan perustuslaissa ja kansainvalisissa ihmisoikeussopimuksissa suojattua oikeutta
terveyteen. Lakiehdotuksella heikennettaisiin ja estettaisiin siten merkittavasti paperittomien
henkildiden perus- ja ihmisoikeuksien toteutumista.

5 Terveysoikeuksien rajoittaminen ja perusoikeuksien rajoitusperusteet

Perusoikeuksia rajoitettaessa tulee huomioida perusoikeuksien rajoitusperusteet (PeVM 25/1994
vp). Perusoikeuden rajoittamisesta tulee saataa lailla. Perusoikeuden rajoittamisen tulee olla
tasmallista ja tarkkarajaista, hyvaksyttdavaa ja oikeasuhtaista. Perusoikeuden ydinalueen tulee sailya
koskemattomana. Perusoikeuden rajoittaminen ei saa olla ristiriidassa Suomea sitovien
kansainvalisten ihmisoikeussopimusten kanssa. Rajoituksen yhteydessa tulee huolehtia riittavista
oikeusturvajarjestelyista.

Perusoikeuden rajoittamisen tulee olla paitsi hyvaksyttavaa myds painavan yhteiskunnallisen
tarpeen vaatimaa (PeVM 25/1994 vp). Luonnoksessa ei ole osoitettu, etta lakiehdotuksen mukaiselle
perusoikeuden rajoittamiselle olisi painavan yhteiskunnallisen tarpeen vaatima, hyvaksyttava
tarkoitus. Perusteluita talouden ja terveydenhuollon kantokyvyn turvaamisesta seka laajamittaiseen
maahantuloon varautumisesta ei voida pitaa hyvaksyttavina, koska luonnoksestakin kay ilmi, etta
muutoksella ei arvioida olevan vaikutuksia terveydenhuollon kantokykyyn ja myos taloudellisen
vaikutuksen arvioidaan olevan marginaalinen. Luonnoksessa ei ole osoitettu, ettd paperittomien
oikeus valttamattomaan terveydenhuoltoon olisi terveydenhuollon kantokykya kuormittava tekija
tai etta olisi olemassa todellinen riski, etta se voisi sellaiseksi muodostua. Luonnoksessa ei ole
my0Oskadan esitetty, ettd paperittomien valttamatodn terveydenhuolto aiheuttaisi suuria kustannuksia
yhteiskunnalle.

Perustuslakivaliokunta on aikaisemmin katsonut, ettd Suomen houkuttelevuuden viahentdaminen
turvapaikkamaana on varsin ongelmallinen peruste lainsaadantéhankkeelle huomioiden perustuslain
22 § ja perusoikeuksien rajoittamisperusteiden hyvaksyttavyysvaatimus (PeVL 27/2016 vp s. 2).
My0s tasta nakokulmasta lainsaadantdéhankkeen perusteluja ei voida pitdaa hyvaksyttavina.

Rajoitusten oikeasuhtaisuusvaatimuksella tarkoitetaan sita, etta rajoitusten tulee olla
valttamattomia hyvaksyttavan tarkoituksen saavuttamiseksi. Perusoikeuden rajoitus on sallittu
ainoastaan, jos tavoite ei ole saavutettavissa perusoikeuteen vahemman puuttuvilla keinoilla.
Rajoitus ei saa menna pidemmalle kuin on perusteltua ottaen huomioon rajoituksen taustalla olevan
yhteiskunnallisen intressin painavuus suhteessa rajoitettavaan oikeushyvaan (PeVM 25/1994 vp).
Perustuslakivaliokunta on katsonut, ettad perusoikeusrajoitus ei voi olla tarkoitukseensa soveltuva ja
siten valttamaton, jos silla ei edes periaatteessa voida saavuttaa sen perusteena olevaa
hyvaksyttavaa tavoitetta (PeVL 40/2017 vp). Nain ollen, koska luonnoksessa ei ole esitetty, ettd
lakiehdotukselle olisi painavan yhteiskunnallisen tarpeen vaativaa hyvaksyttdavaa perustetta ja etta
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lakimuutoksella voitaisiin tallaiseen perusteeseen vaikuttaa, ei ehdotettua muutosta voida milldan
tapaa pitda oikeasuhtaisenakaan.

Lakiehdotuksella puututtaisiin myos perusoikeuden ydinalueeseen, mista syysta myos lakiehdotus ei
ole perusoikeuksien rajoitusedellytysten mukainen. Luonnoksessa todetaan, etta lakiehdotuksen
mukainen rajoitus voisi joidenkin henkil6iden kohdalla ulottua perusoikeuden ydinalueeseen.
Luonnoksen mukaan kiireellinen hoito ei riittdne turvaamaan henkilon terveyden ja elinkyvyn
sailyttamista tilanteissa, joissa paperittoman henkilén Suomessa oleskelun kesto on kuukausien tai
vuosien pituinen. Pakolaisneuvonnalla on tiedossa useita tilanteita, joissa henkild on ollut
paperittomana Suomessa vuosia. On selvaa, etta vahintaan naiden henkiléiden kohdalla rajoituksella
koskettaisiin perusoikeuden ydinalueeseen. Ottaen varsinkin huomioon, etta eduskunta on viime
aikoina hyvaksynyt ja valmistelemassa useita lakihankkeita, jotka oletettavasti tulevat lisdamaan
paperittomien maaraa ja pitkittamaan paperittomuutta, on kestamatonta, ettd samaan aikaan
paperittomien oikeutta terveydenhuoltoon heikennetdaan merkittavasti.

Edelld kuvatusti lakiehdotuksen mukainen perusoikeuksien rajoittamien olisi myds ristiriidassa
Suomea sitovien kansainvalisten ihmisoikeussopimusten kanssa, kun Suomelle on jo aikaisemmin
huomautettu siitd, ettei paperittomien oikeus pelkkdan kiireelliseen terveydenhuoltoon ole riittava.

6 Yhdenvertaisuus ja syrjintakielto

Lakiehdotus on ongelmallinen myos yhdenvertaisuuden nakokulmasta. Luonnoksenkin mukaan
lakiehdotus heikentdisi myos perustuslain 6 §:ssa sekd kansainvalisissa ihmisoikeussopimuksissa
turvatun yhdenvertaisuuden toteutumista.

Paperittomien henkildiden ja kansainvalista suojelua hakevien asettamiselle eri asemaan
terveydenhuolto-oikeuksien suhteen ei ole hyvaksyttavaa perustetta. Kansainvalista suojelua
hakevien tavoin paperittomien henkildiden oleskelu Suomessa voi olla yhta lailla pidempiaikaista.
Nyt voimassa olevan jarjestamislain 56 a §:n esitoissa on katsottu jarjestamislain 56 a §:n
soveltamisalaan kuuluvien paperittomien henkiléiden rinnastuvan kansainvalista suojelua hakeviin
henkil6ihin ja katsottu, ettd ndiden ryhmien erilainen kohtelu oikeudessa terveydenhuoltoon ei ole
perusteltua (HE 112/2022 vp). Myos TSS-komitea on yleiskommentissaan linjannut, etta
paperittomuus ei ole hyvaksyttava erotteluperuste, jonka perusteella ihmisia voisi asettaa eri
asemaan. Syrjintakiellon soveltamisen edellytyksena ei voi olla henkilén vakituinen asema
(E/C.12/GC/20).

Myos kaikkinaisen rotusyrjinnan poistamista koskevaa kansainvalista yleissopimusta tulkitseva CERD-
komitea on ilmaissut Suomelle huolensa siita, ettd paperittomilla henkil6illd on ollut oikeus vain
kiireelliseen terveydenhuoltoon, ja suositellut Suomea ryhtymaan konkreettisiin toimenpiteisiin,

Lausuntopalvelu.fi 8/10



jotta paperittomat ihmiset paasisivat asianmukaisten terveyspalvelujen piiriin (CERD/C/FIN/CO/23,
5.5.2017).

Yhdenvertaisuuden nakdkulmasta on ongelmallista myos se, etta lakiehdotuksen myo6ta
valttamattomien terveyspalvelujen ulkopuolelle jatettadisiin vain pieni joukko paperittomia ihmisia.
Kun raskaana olevat, lapset, tietyt pitkdaikaissairaat ja vammaiset henkilot seka liikkuva vaesto
ehdotuksen mukaan saisivat edelleen valttamatonta terveydenhuoltoa, jaisivat muut paperittomat
henkil6t ilman tarvitsemaansa valttamatonta hoitoa. Ei ole perusteltua jattaa pieni osa
paperittomista henkildista ilman valttamattomia terveyspalveluja, joihin toisilla paperittomilla tai
paperittoman kaltaisessa tilanteessa olevilla henkilGilla on oikeus.

Ennen voimassa olevan 56 a §:n voimaantuloakin tietyt kunnat, ainakin Helsingin kaupunki, olivat
joka tapauksessa tarjonneet valttamattomat terveyspalvelut paperittomille henkil6ille. On
mahdollista, ettd lakiehdotuksen tullessa voimaan Helsinki ja jotkin muutkin hyvinvointialueet
edelleen tarjoaisivat valttamattomia palveluita paperittomille henkiloille. Silloin eri alueilla
oleskelevat paperittomat henkilot joutuisivat keskendaan epdayhdenvertaiseen asemaan.

7 Ehdotetun lainkohdan epdaselvyys ja tulkinnanvaraisuus

Ehdotettu lakimuutos tekisi lain tulkitsemisesta entistd epaselvempada ja vaikeampaa. Ehdotetun
jarjestamislain 56 a §:n soveltamisalaan kuuluvia henkil6ita ei ole yksiselitteisesti maaritelty, vaan
saannos sisaltaa tulkinnanvaraisuutta sen soveltamisalaan kuuluvasta henkil6piirista. Sdannoksessa
viitataan ulkomaalaislain 40 §:d3n sen maarittelemiseksi, pidetaanko henkilon oleskelua maassa
laillisena. Lakiehdotuksen mukaan tietyille paperittomille henkildille eli lapsille, raskaana oleville,
erdille pitkaaikaissairaille ja “muun terveydellisen syyn vuoksi erityisen haavoittuvassa asemassa”
oleville henkil6ille annettaisiin kiireellista hoitoa laajempia terveydenhuollon palveluja.

Terveydenhuollon ammattilaiselle jaisi arvioitavaksi, kuka kuuluu jarjestamislain 56 a §:n
soveltamisalaan eli kenelle annetaan valttamattémia ja kenelle ainoastaan kiireellisia
terveyspalveluja. Lainkohta jattaa avoimeksi sen, kuka kdytannossa tekee arvion henkilon
oleskelustatuksesta ja haavoittuvasta asemasta. Arvio tehtaisiin terveydenhuoltoa antavassa
yksikdssa, mutta jaa epaselvaksi, tehddaanko arvio kaytdannossa jo vaihteessa tai aulassa, kun ihminen
hakeutuu terveydenhuollon yksikkdon vai terveydenhoitajan tai Iadkarin vastaanotolla.

Terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisten ei ole helppoa ehdotetun lainkohdan ja viittauksen
perusteella arvioida henkilon oleskelun laillisuutta ja oleskelun oletettua kestoa, eikd taman
arvioimisen pitdisikdan kuulua terveyden- ja sosiaalihuollon tehtaviin. On kohtuutonta edellyttaa
terveydenhuollon ammattilaiselta tai muilta terveydenhuoltoyksikon tyontekijoilta tallaisten
arvioiden tekemisesta. Terveydenhuollon ammattilaisilla tai muillakaan tyontekijoilla ei valttamatta
ole osaamista tai resursseja henkilon oleskelun oletetun keston arvioimiseen. Myés haavoittuvan
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aseman arvioiminen hoidon saamisen perusteena lienee mahdotonta ilman kattavia ennakkotietoja
tai -selvityksid henkilon tilanteesta. Lakiluonnoksessa jaa myos epaselvaksi, kuka tekee arvion
henkilon haavoittuvasta asemasta ja milla tavalla.

Pakolaisneuvonta ilmaisee huolensa siita, etta tulkintavaikeuksista johtuen oikeutta
valttamattoémaan hoitoon ei osattaisi antaa niillekdan henkiléille, joille se ehdotetun lainkohdan
mukaan kuuluisi. Ehdotetun lakimuutoksen asianmukaisen soveltamisen varmistaminen edellyttaisi
koulutusta ja selkeita ohjeistuksia terveydenhuollon ammattihenkiléille lain soveltamisesta.

Erityisen ongelmallinen sanamuodoltaan on ehdotetun lainkohdan mainita, ettd myds “muun
terveydellisen syyn vuoksi erityisen haavoittuvassa asemassa” olevilla henkilGilla olisi oikeus
valttamattomiin terveyspalveluihin. limaukseen sisaltyy todella paljon tulkinnanvaraa. Sanamuoto
"muun terveydellisen syyn vuoksi erityisen haavoittuvassa asemassa” on hyvin epaselva ja vaikea
tulkita ja asettaa myos soveltamisen kynnyksen aivan liian korkealle. Pakolaisneuvonta katsoo, etta
sanamuoto tulisi vahintaankin muuttaa muotoon ”“haavoittuvassa asemassa oleva”.

Rajanveto kiireellisen ja valttamattoman hoidon valilla voi aiheuttaa ammattieettisesti haastavia
tilanteita terveydenhuollon ammattihenkil6ille. Voi olla jossain maarin tulkinnanvaraista, mitka
terveydenhuollon palvelut missakin tilanteessa tulkitaan kiireellisiksi ja mitka valttamattomiksi ja
kiireettomiksi. Valttamattoman hoidon lykkdaaminen voi muuttaa jossakin vaiheessa hoidon tarpeen
kiireelliseksi. Kiireellisen ja valttamattoman hoidon raja ei siten ole veteen piirretty.
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