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Lausuntopyynto monikanavarahoituksen purkamisen valmistelun

virkamiesselvityksesta

Yksityisen sairaanhoidon hoito- ja tutkimuskorvaukset

Kommenttinne koskien yksityisen sairaanhoidon hoito- ja tutkimuskorvausten osiota (luku 3)

Suomen Psykologiliitto ry kiittdd mahdollisuudesta lausua monikanavarahoituksen purkamisen
valmistelun virkamiesselvityksestd. Psykologiliitto ei kannata monikanavarahoituksen purkamista,
varsinkaan kuntoutuspsykoterapian osalta, mutta kannattaa jarjestelman kehittamista siten, etta
korvausten piirissa olevia palveluita arvioidaan ja kehitetaan seka korvauksen maaran, etta
korvattavien palvelujen osalta. Koska mielenterveysongelmat ovat merkittava terveydellinen
ongelma, tarvitsemme seka toimivat mielenterveyspalvelut hyvinvointialueilla etta tuloksellisen ja
toimivan valtakunnallisen opiskelu- ja tyokyvyn varmistavan kuntoutuspsykoterapian. Esimerkiksi
psykologipalvelut on huomioitava keskeisena osana mielenterveyspalveluja.

Mika valmisteluryhman arvioimista vaihtoehdoista olisi mielestanne kannatettavin? Onko teilld
tiedossanne jokin muu vaihtoehto, joka tulisi jatkotyoskentelyssd huomioida?

Vaihtoehto A silla varauksella, etta lahtokohtana tulisi olla rinnakkaisten toisiaan tukevien
jarjestelmien kehittaminen, joka turvaa palvelujen saatavuuden alueellisen tasavertaisuuden.
Vaihtoehto B ei ole erityisesti valtiontalouden kestavyyden eika yksildiden valinnanvapauden ja
palvelujen kehittamisen ja jarjestelyn kannalta kestava vaihtoehto. On tarkeaa turvata riittavat
resurssit myos ennaltaehkaisevaan terveydenhuoltoon ja erityisesti mielenterveyden
ennaltaehkaisevassa hoidossa taattava riittavat psykologipalvelut.

Matkakorvaukset

Kommenttinne koskien matkakorvausten osiota (luku 4)

Matkakorvausten muuttaminen koskemaan vain matkoja julkiseen terveydenhuoltoon ei ole
kannatettavaa. Matkakustannuksista ei saa muodostua estetta terveyspalvelujen kayttamiselle ja
hoitoon paasylle. Raportissa ei mm. esitetd, miten aluerajat ylittavien matkojen rahoitus ilman
sairaanhoitovakuutuskorvausta saumattomasti toteutetaan.

Mika valmisteluryhman arvioimista vaihtoehdoista olisi mielestanne kannatettavin? Onko teilla
tiedossanne jokin muu vaihtoehto, joka tulisi jatkotyoskentelyssda huomioida?
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Suomen Psykologiliitto ei tdassa vaiheessa aikaisempien kommenttien lisdksi ota kantaa
matkakorvauksia koskeviin malleihin.

Vaativa laakinnallinen kuntoutus ja kuntoutuspsykoterapia
Kommenttinne koskien kuntoutuksen osioita (luku 5)

Valtakunnallisesti yndenmukaisten palveluiden, kuten kuntoutuspsykoterapian pilkkominen
hyvinvointialueittain ei nakemyksemme mukaan paranna palveluiden saatavuutta tai potilaiden
vhdenvertaisuutta. Psykologiliitto kiittaa, etta selvityksessa on huomioitu, etta
"Tyollisyystavoitteiden saavuttamisen kannalta lakisaateisen, valtakunnallisesti ohjatun
kuntoutuspsykoterapian korvausjarjestelman lakkauttaminen saattaisi olla ongelmallista”. Kelan
kuntoutuspalvelut ovat laissa turvattu yksilon subjektiivisina oikeuksina ja ne ovat alueellisesti varsin
tasa-arvoisia. Perustuslain 6 §:n 2 momentin perusteella yksil6ita ei saa asettaa eri asemaan ”ilman
hyvaksyttavaa perustetta”. Se miten tdma oikeus turvataan hyvinvointialueiden jarjestamana ei
ilmene selkeasti virkamiesselvityksesta ja erityisesti valinnanvapauden sdilyttaminen on
haasteellista, mikali monikanavarahoitus lakkautettaisiin. Nykyiselldan on mahdollisuus valita
palveluntuottajia myds toiselta hyvinvointialueelta ja erityisesti erilaiset etdaterapia mahdollisuudet
ovat viimeisten vuosien aikana kehittyneet merkittavasti. Monikanavarahoituksen purkaminen toisi
myo6s merkittavia muutoksia yksildiden oikeusturvaan: esimerkiksi terveydenhuollossa ladkarin
tekemat hoitoon liittyvat hoitopaatokset eivat korkeimman hallinto-oikeuden vakiintuneen
ratkaisukdytannon perusteella ole valituskelpoisia hallintopaatoksia toisin kuin Kelan
kuntoutuspsykoterapia paatokset. On myos huomioitava, etta Kela ei jarjesta tai hanki
kuntoutuspsykoterapiaa suoraan, vaan korvaa sita valtioneuvoston asetuksen (2015/1469)
mukaisesti. Monikanavarahoituksen purkaminen toisi siten myds muutoksia palvelun tuottajien
asemaan. Nykyjarjestelmassa palveluntuottajaksi voi rekisteroitya, eli ei tarvita raskasta
kilpailutusprosessia. Jarjestelman muutos vaikuttaisi todennakdisesti palvelujen saatavuuteen, silla
tulevat hyvinvointialueilla on vaihtoehtoina jarjestaa palvelut itse, hankkia palvelut yksityisilta
palveluntuottajilta avoimella kilpailutuksella tai palvelusetelilla.

Nykyjarjestelmaa ei Kelan kuntoutusjarjestelmaa kuntoutuspsykoterapian ja vaativan laakinnallisen
kuntoutuksen osalta tulisi purkaa, vaan sitd on voitava edelleen kehittaa paremmin toimivaksi ja
tdman rinnalla joustavasti ja yhteistydssa panostaa perustason hoitojen kehittamiseen. Jo
nykyiselldan Kelan kuntoutuspalveluissa on kaynnissa merkittavia kehittdmishankkeita ja tama
kehittamistyo ei vaadi siirtoa hyvinvointialueille. Esimerkiksi rekisterditymismenettely on kokeilussa
myo6s muissa kuntoutuspalveluissa vuosina 2021-2023. Kuntoutuspsykoterapioiden seurannassa
otettu kdyttoon CORE-OM mittari 1.5.202 ja psykoterapian laaturekisteria pilotoidaan HUS-alueella
myos Kelan kuntoutuspsykoterapioiden osalta. Sahkoisen laskutusjarjestelman kehitysty6 on
meneilldan ja se otetaan kaytt6on 2022. Voidaankin sanoa, etta nykytila ei ole stabiili vaan myos
nykytilaista jarjestelmaa ja kuntoutuksen tietopohjaa voidaan kehittaa ja tama kehitystyo on
mahdollista tehda jo nykyjdrjestelmassa yhteistydssa hyvinvointialueiden kanssa. Nakemyksemme
mukaan kuntoutuspalvelujen laatua on helpompi kehittda ja niiden tuloksellisuutta seurata yhden
kanavan kautta.

On myos tarkea erottaa, ettd Kuntoutuspalvelut ovat kuntoutusta, ja kuntoutus on eri asia kuin muu
hoito. Kuntoutuksen kokonaisuuden painopiste tulee olla kelassa, silla Kuntoutuspalveluita tuntevaa
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henkildstoresurssia vaikea saada ja nykytilan sdilyttaminen ei edellyttadisi hyvinvointialueilla
henkildstoresurssin lisddmista tai uusien organisaatioiden perustamista. Nykykaytannon vahvuuksia
ovat Kelan jarjestamis- ja korvausvastuulla olevan kuntoutuksen osalta valtakunnallisesti yhtenaiset
palveluvalikko ja -kuvaukset seka valtakunnallisesti keskitetyt hankinnat. Lisdksi rahoitus on
korvamerkitty kuntoutukselle ja tdman rahoituksen turvaaminen on keskeista kuntoutuspalvelujen
takaamiseksi.

Sote-uudistuksessa tulisi erityisesti keskittya lyhytterapioiden ja lyhytpsykoterapioiden saannin
parantamiseen matalan kynnyksen palveluissa/perustasolla ja ndin ollen taydentaa Kela-
psykoterapioiden tarjoamaa kuntoutusta. Kuntien velvollisuutta jarjestaa ko. terapioita pitdisi myos
valvoa ja niiden tarpeenmukaista toteuttamista seurata. Myds hyvinvointialueilla tulisi olla
mahdollisuus tarjota tarvittavia pidempia hoidollisia psykoterapioita, jotka eivat kuulu tavoitteiltaan
Kelan kuntoutus- tai vaativan ladkinnallisen kuntoutuksen psykoterapian piiriin
(kuntoutuspsykoterapiassa tavoitteena tydkyvyn ylldpito tai 3 vuoden aikana tyokyvyn
palauttaminen). Lisdksi tarvitaan matalankynnyksen mielenterveyspalveluja ja ennaltaehkaisevaa
tyota. Aikuisten ja nuorten terapioiden rinnalla myos lasten psykoterapioiden ja lyhytterapioiden ja
lyhytpsykoterapioiden jarjestamista tulisi kehittaa ja lisata. Talla hetkella lasten psykoterapioihin
hoitoonohjaus ja psykoterapioiden jarjestaminen tapahtuvat |ahinna erikoissairaanhoidon kautta.
Psykologiliitto huomauttaa, ettd merkittdava osa vaativan ladkinnallisen kuntoutuksen saajista on alle
16-vuotiaita lapsia ja nuoria. Suurin yksittdinen saajaryhma on peruskoulunsa aloittavat lapset, joilla
on psyykkisen kehityksen hairioita. Erityisesti lasten ja nuorten mielenterveyspalveluiden puutteet ja
heikko saatavuus yleisesti tiedossa ja on saanut myos paljon huomiota tiedotusvalineissa —
saatavuus heikentyy entisestdan, jos palvelu lakkautettaisiin.

Mika valmisteluryhman arvioimista vaihtoehdoista olisi mielestanne kannatettavin? Onko teilla
tiedossanne jokin muu vaihtoehto, joka tulisi jatkotyoskentelyssda huomioida?

Hyvin toimivaa Kelan kuntoutusjarjestelmaa kuntoutuspsykoterapian ja vaativan ldakinnallisen
kuntoutuksen psykoterapian osalta ei tulisi purkaa,

Ladkekorvaukset

Kommenttinne koskien ladkekorvausten osiota (luku 6)

Mika valmisteluryhman arvioimista vaihtoehdoista olisi mielestanne kannatettavin? Onko teilla
tiedossanne jokin muu vaihtoehto, joka tulisi jatkotyoskentelyssda huomioida?

Muita kommentteja ja huomioita

Onko teilld muita kommentteja tai huomiota monikanavarahoituksen purkamisen valmistelun jatkotyossa
huomioitavaksi?
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Psykologiliitto arvioi, etta terveydenhuollon rahoituksen monikanavaisuutta tarvitaan jatkossakin. Se
vahvistaa palvelujen rahoitusta ja turvaa yksilon perustuslaillisia oikeuksia saada riittavia
terveyspalveluja. Terveydenhuollon, kuntoutuksen ja ennaltaehkaisevien palveluiden riittava
rahoitus ja rahoituksen oikea kohdentuminen tulee varmistaa. Vastuun siirtdminen
hyvinvointialueille ei vdhenna arviointityota (tai laakarityon tarvetta), silla erityisesti psykoterapian
osalta hoidon soveltuvuuden ja oikea-aikaisuuden arvio on erittain keskeistd, riippumatta siita
kenelld on jarjestamisvastuu. Valmistelun tulee pohjautua ajantasaiseen, kattavaan ja luotettavaan
tietoon. Jatkovalmistelussa on tarkeaa selvittad monikanavarahoitusta ja sen purkamisen vaikutuksia
kokonaisuudessaan seka arvioida myos muita vaihtoehtoja, joihin selvityksessa on viitattu.

Psykologiliitto pitdaa tarkeana, etta asiantuntijajarjestot otetaan mukaan monikanavarahoitusta
koskevaan jatkoty6hon ja sidosryhmia kuullaan kattavasti ja on erinomaista, ettd tama on mainittu ja
tunnustettu selvityksessa. Psykologiliitto huomauttaa myds, ettad kehittamistyon yhteydessa on syyta
korjata sairausvakuutuksen sairaanhoidon korvauksia koskeva epakohta: Psykologin tutkimus
korvataan, kun kysymyksessa on ladkarin maaraama vakuutetun muuhun tutkimukseen tai hoitoon
liittyva tutkimus. Psykoterapiaa korvataan vain laakdrin antamana. Jos sairasvakuutuskorvaukset
sailyvat, niin tdma epakohta on syyta poistaa, silla ei ole todellisia perusteita erottaa ladkarien
antama psykoterapia muista psykoterapiapalveluista.

Lipsanen Jari
Suomen Psykologiliitto ry
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