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Lausuntopyynto monikanavarahoituksen purkamisen valmistelun
virkamiesselvityksesta

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

THL kannattaa yksityisen sairaanhoidon hoito- ja tutkimuskorvausten lakkauttamista, ja tasta
saastyvien julkisten varojen ohjaamista julkisten sote-palvelujen kehittdamiseen. Téama selkeyttaisi
jarjestelmaa ja lisaisi hyvinvointialueiden mahdollisuuksia jarjestaa terveydenhuollon palvelut
kustannusvaikuttavammin.

Uudistuksen yhteydessa on kuitenkin varmistettava, ettd asukkaat saavat kaikki tarvitsemansa
terveyspalvelut julkisesta terveydenhuollosta. Talla hetkelld julkisella sektorilla on tyévoimapulaa
monista eri ammattihenkildista. Lisdksi Kela-korvausten lakkauttaminen voi jonkin verran lisata
julkisten terveyspalvelujen kysyntaa. Naistakin huolimatta hyvinvointialueiden tulee kyeta
tarjoamaan asukkailleen heidadn tarpeenmukaiset terveyspalvelunsa joko omana tuotantona,
yhteisty6ssa muiden alueiden kanssa tai ostamalla nama palvelut yksityiselta sektorilta. Tama
edistaisi asiakkaiden yhdenvertaisuutta palvelujen saatavuudessa ja saavutettavuudessa, silld Kela-
korvattuina palvelut ovat vain niiden saatavilla, joilla on varaa ndita palveluja hankkia.

Toinen esitetty vaihtoehto ei ole kannatettava, silla se lisdisi monikanavarahoitusta entisestaan eika
ratkaisisi siihen liittyvia ongelmia.

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

Yksityisen terveydenhuollon sairaanhoitokorvausten lakkauttaminen.

Matkakorvaukset

Kommenttinne koskien matkakorvausten osiota (luku 4)
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Ensihoidon rahoitusvastuu tulisi siirtdad kokonaisuudessaan nykyisten sairaanhoitopiirien ja tulevien
hyvinvointialueiden vastuulle. Nain voitaisiin vahentaa epatarkoituksenmukaisia ensihoidon
kuljetuksia ja saataisiin kannustimet tarkoituksenmukaisiin kustannusvaikuttaviin palveluihin.

Myds muiden matkojen osalta on perusteltua siirtaa rahoitusvastuu kokonaan hyvinvointialueille.
Nain hyvinvointialueille tulisi kannustin kustannusvaikuttaviin palveluihin, kuten matkojen
yhdistelyyn seka tarkoituksenmukaisiin lahi-, eta- ja liikkkuviin palveluihin. Jarjestelmamuutos
kuitenkin edellyttaa tarkempaa jatkovalmistelua, jotta voidaan varmistaa jokaisen mahdollisuus
saada jatkossakin tarvitsemansa sote-palvelut asuinpaikasta riippumatta.

THL voi kehittda yleiskatteellisen rahoituksen maaraytymiskriteereita niin, etta niissd huomioidaan
matkojen rahoitusvastuun siirtyminen hyvinvointialueille.

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

Rahoitusvastuu hyvinvointialueille.

Vaativa laakinnallinen kuntoutus ja kuntoutuspsykoterapia

Kommenttinne koskien kuntoutuksen osioita (luku 5)

Nykytilassa julkista rahaa ohjautuu kuntoutukseen monia eri vaylia pitkin, ja vastuu palvelujen
jarjestamisestad on jakautunut eri toimijoille. Tasta aiheutuu osaoptimointia ja
epatarkoituksenmukaisia palveluketjuja.

Kuntoutus tulisi keskittda osaksi hyvinvointialueiden jarjestamisvastuuta. Ndin kuntoutus olisi osa
palvelukokonaisuutta, jonka kokonaishallinta olisi yksissa kasissa hyvinvointialueilla. Tatad kautta
voitaisiin vahentda osaoptimointia ja jarkevoittaa palveluketjuja.

Muutoksen yhteydessa on huolehdittava siitd, etta tarpeenmukaisten kuntoutuspalvelujen
saatavuus turvataan koko maassa.

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

Hyvinvointialueet jarjestavat ja rahoittavat.

Ladkekorvaukset

Kommenttinne koskien lddkekorvausten osiota (luku 6)
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Nykyjarjestelma sisaltaa kannustimia siirtaa hoidosta aiheutuvia kustannuksia toisen rahoittajan

maksettavaksi. Taman vuoksi seka jarjestamis- etta rahoitusvastuu tulisi siirtda hyvinvointialueille.
Nain ladkehoito olisi muiden palvelujen tavoin osa hyvinvointialueiden jarjestamaa ja rahoittamaa
palvelukokonaisuutta, mika kannustaisi nykyistda paremmin kustannusvaikuttaviin vaihtoehtoihin.

Uudistuksen yhteydessa olisi kuitenkin kiinnitettava erityista huomiota hyvinvointialueiden
jarjestamisvastuun ulkopuolella olevissa palveluissa (yksityinen, YTHS ja ty6terveyshuolto)
kaytettyjen ja maarattyjen ladkkeiden rahoitusvastuuseen ja varmistettava, ettei talta osin synny
uusia rajapintaongelmia.

Jarjestelmdn muutokset tulee valmistella ja toteuttaa huolellisesti siten, ettei |ladkkeiden kayttdjille
aiheudu ongelmia.

THL voi kehittaa yleiskatteellisen rahoituksen maaraytymiskriteereita niin, etta niissa huomioidaan
avohuollon ladkkeiden rahoitus- ja jarjestamisvastuun siirtyminen hyvinvointialueille.

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

Hyvinvointialueilla jarjestamis- ja rahoitusvastuu.

Muita kommentteja ja huomioita

Onko teilld muita kommentteja tai huomiota monikanavarahoituksen purkamisen valmistelun jatkotyossa
huomioitavaksi?
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