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Suomen Keskusta rp:n lausunto sote ja pelastustoimi -maakuntauudistuksesta

Keskusta on tyytyvainen siita, etta sote- ja pelastustoimen jarjestamista koskeva uudistus
on edennyt lausuntovaiheeseen.

Lausunnossaan Keskusta nostaa uudistukseen liittyen esiin kolme keskeista nakékulmaa:
- maakunnan aidon itsehallinnon vahvistamisen valtion vahvan ohjauksen
sijaan
- palvelujen rahoitukseen liittyvat kysymykset ja erityisesti tarveperusteiseen
rahoitusmalliin kaavaillun leikkurin kohtuuttomuudet seka
- lahipalvelujen turvaamisen eli vahintaan yhden sosiaali- ja terveyspalveluja
tarjoavan palvelujen toimipisteen varmistamisen jokaiseen kuntaan.

Uudistuksen tavoitteena saada sote-menojen kasvu kuriin

Sote-uudistuksen keskeisena tavoitteena on kaventaa ihmisten hyvinvointi- ja terveyseroja, turvata
ihmisten yhdenvertaisia palveluita sek& hillita sote-menojen kustannusten kasvua. Siirtamalla sote-
menot valtion vastuulle ja palvelujen jarjestaminen leveammille hartioille vakautetaan etenkin
pienempien kuntien taloudellista ennustettavuutta ja vakautta.

Julkisen talouden kestavyyden kannalta on valttaméatonta saada sote-menojen kasvu kuriin, jotta
my6s muista lakisdateisista tehtavista ja inmisten perusoikeuksista pystytaan selviamaan. Siksi
Keskusta kannattaa esitettyd menojen kasvun rajoitinta.

On tarkeaa aloittaa myo6s palvelujen kustannusvaikuttavuutta lisaavia kehityshankkeita
mahdollisimman pian. Esimerkiksi jonojen purkamiseen tai lastensuojelutarpeen vahentamiseen
voidaan vaikuttaa ottamalla kayttoon parhaita kaytant6ja seka tukemalla kuntia perhekeskusten
kehittamistydssa seka kotipalvelu- ja perhetytn vahvistamisessa.

Ministeridille kaavailtu ohjausvalta on perusteltua menojen kasvun pitamiseksi kurissa.
Keskustan mielesta valtion keskushallinnon maakuntiin kohdistuvan ohjauksen tulee perustua
vuorovaikutukseen ja olla luonteeltaan strategista. Maakuntien oman paatdsvallan ja itsehallinnon
tulee olla mahdollisimman vahvaa. Lisdksi Keskusta kiinnittd& huomiota maakunnan ja
yhteistoiminta-alueen valiseen suhteeseen. Yhteistoiminta-alueella sovittavia asioita on esityksen
mukaan paljon. Tama kaventaa merkittavasti kansanvaltaisten toimielinten omaa paatosvaltaa.

Soten rahoitus palvelutarpeiden mukaan

Sote-uudistuksen tarkeimpé&na tavoitteena on pienentdd suomalaisten terveys- ja hyvinvointieroja
seka yksildiden valilla ettd alueellisesti.



Perustettavien maakuntien rahoitusjarjestelman tarkoituksena on varmistaa, etté olosuhteista ja
palvelutarpeista huolimatta tulevilla maakunnilla, jotka uudistuksen ensimmaisessa vaiheessa
vastaavat sote- ja pelastustoimen tehtavista, on edellytykset selvita lakisdateisista velvoitteistaan.
Oikein mitoitetun ja olosuhdemuutoksiin vastaavan valtionosuusjarjestelmén merkitys korostuu
varsinkin uudistuksen alkuvaiheessa, koska maakunnille ei heti ole tulossa verotusoikeutta ja
maakuntien valtionosuusjarjestelmaan on tulossa ns. muutosrajoitin.

Valtionosuusjarjestelmassa tarvekerroin perustuu tietoihin vaeston ikarakenteesta,
palvelutarvetekijoista (esim. sairastavuus), asukastiheydesta, vieraskielisyydesta,
kaksikielisyydesta ja saaristoisuudesta. Vaestotekijoista ikdrakenne, sairastavuus, tyéttomyysaste
ja koulutustausta tuovat kustannuspaineita erityisesti sote-palvelujen jarjestamiseen. Siksi
Keskusta katsoo, etta vaikka kustannuspaineiden kannalta merkitystd on maakuntien asukasluvun
kasvulla, niin sitéakin suurempi merkitys on tarveperusteisilla tekijéilla ja siina erityisesti vaeston
sairastavuudella seka alueen ika- ja sosioekonomisella rakenteella.

Asukasmaaran ja vaestdrakenteen muutos on kuntien kohdalla johtanut tyypillisesti siihen, etta
kunnan kustannukset ja asukaskohtaiset sote-kustannukset ovat muuttuneet eri tahtiin. Vaestéaan
menettavissa kunnissa asukaskohtaiset sote-kustannukset ovat kohonneet enemman kuin
vaestonkasvukunnissa. lImitta saattaa selittda se, etta vaeston ikarakenne ja sen seurauksena
myos palvelutarve muuttuvat. Vaestdoaan menettavissa kunnissa ikaantyvan vaestén osuus usein
kasvaa. Vaeston vahetessa on vaikeaa vastaavasti kyeta supistamaan palveluinfrastruktuuria,
mika nostaa yksikktkustannuksia.

Ihmisten yhdenvertaisuus lahtokohtana

Eduskunnan perustuslakivaliokunta on useissa sote-uudistuksia koskevissa lausunnoissaan
todennut johdonmukaisesti, etta julkisen vallan on turvattava palvelujen saatavuus. Saannos
merkitsee siten vaatimusta palvelujen riittavan tarjonnan varmistamisesta maan eri osissa asuville.
Se puolestaan edellyttdd mm. riittavaa rahoitusta ja toimivaa valtionosuusjarjestelmaa, joka
huomioi tarveperustassa tapahtuvat olosuhdemuutokset.

Perustuslakivaliokunta on aiemmin kunta- ja palvelurakenneuudistusta seké sosiaali- ja
terveyspalvelujen kokonaisuudistusta arvioidessaan pitanyt tarkeana, etta uudistusta
toimeenpantaessa kiinnitetddn vakavaa huomiota maan eri osissa olevien kuntien asukkaiden
yhdenvertaiseen kohteluun ja heidén tosiasiallisiin mahdollisuuksiinsa saada perusoikeuksien
toteutumisen kannalta valttamattomia palveluja.

Maakuntien rahoituksen riittavyydesta ei ole juurikaan ollut kuntien rahoitusperiaatteen kaltaista
perustuslakivaliokunnan tulkintakaytantéa. Kuitenkin perustuslakivaliokunta on johdonmukaisesti
todennut sote-uudistuksen eri vaiheissa, etta perusoikeuksien toteuttamisvelvoitteeseen kuuluu
valtion vastuu huolehtia siita, ettd maakunnilla on kaytannon edellytykset suoriutua tehtavistaan.
Valiokunta on pitédnyt myds maakuntien rahoituksen perusteltuna lahtékohtana sita, etta tehtavista
saadettaessa on huolehdittava rahoitusperiaatteen mukaisesti maakuntien tosiasiallisista
edellytyksista suoriutua velvoitteistaan.

Edelld lausutuin perustein Keskusta esittéda rahoituksen tarveperusteisen osuuden kasvattamista
lakiluonnoksessa kaavaillusta 81,6 prosentista vahintaan 86 prosenttiin. Asukasperustaista osuutta
tulee vastaavasti vahentaa.

Keskusta pitéda ehdotettua 7 vuoden siirtymaaikaa nykytilanteesta uusien kriteerien mukaan
maadrittyvaan sote-rahoitukseen aivan liian pitk&dnd. Luonnoksessa esitetty rahoitusleikkuri eli
siirtymatasaus (enintdan 150 euroa suuntaan tai toiseen asukasta kohti) jattaisi maakuntien valiset
erot pysyviksi ja vesittaisi siten koko uudistuksen keskeiset hyvinvointi- ja terveyserojen



kaventamista koskevat tavoitteet. Keskusta pitaa valttaméattémana, ettd 7 vuoden siirtymaaikaa
lyhennetaan merkittavasti. Edellytdmme, ettéd 150 euron tasaus arvioidaan uudelleen niin, ett&
hallitusohjelman mukainen tarveperusteinen rahoitus toteutuu aidolla tavalla.

Maakuntien rahoitus tulee ainakin alkuvaiheessa kokonaan valtion budjetista. On tarke&éa huolehtia
myos jokaisen maakunnan tosiasiallisista mahdollisuuksista toteuttaa valttamattémia investointeja.
Tama on huomioitava maariteltdessa lainanottovaltuuksien ehtoja suhteessa maakunnan saamaan
rahoitukseen.

Maakuntien rahoitusratkaisua ja kunnille jaljelle jaavien tehtavien rahoitusta on tarkasteltava
kokonaisuutena, jotta uudistuksen jalkeen myds kunnille ja& riittavat edellytykset hoitaa
velvoitteensa. Keskusta edellyttda, ettd kuntien valtionosuusjarjestelméén ehdotettu ns.
tasausvahennysraja nostetaan 15 prosenttiin, jolla varmistetaan kuntien riittéava taloudellinen
kantokyky.

Pelastustoimien rahoitusmallia Keskusta pitda hyvana ja eri alueiden erilaiset tarpeet huomioivana.

Rahoitusratkaisuista paatettaessa on myds huolehdittava siita, etta kunnat eivat meneta
lainamarkkinoilla nollariskiluokitusta.

Lahipalvelut turvattava kaikkien kuntien alueella

Keskusta pitda tarkeana sosiaali- ja terveystoimen seka pelastustoimen lahipalvelujen turvaamista
maakuntauudistuksen yhteydessa. Nama palvelut ovat keskeisid ihmisten arjen turvallisuuden
varmistajia. Uudistuksen tavoitteet voivat toteutua vain peruspalveluja vahvistamalla.

Palvelujen pitaé tulla ihmisten luo. Siksi my6s erikoissairaanhoidon palveluja on jalkautettava
laakari- ja konsultaatiopalveluiden kautta sote-keskuksiin. Keskussairaaloita tulee ohjata
lainsdadannolla, jotta erikoissairaanhoidon polikliinista vastaanottotoimintaa voidaan jatkossakin
turvata aluesairaaloissa ja terveyskeskuksissa. Ehdotamme lain jatkovalmistelussa
erikoissairaanhoidon palvelujen jalkauttamista perusterveydenhuollon palveluissa ja
aluesairaaloissa turvataksemme toimivan integraation ja samalla asiakkaille l&hipalvelujen
saatavuuden. Muutoin tama tavoite ei toteudu. Myds pelastustoimen pitaa pysya lahipalveluna ja
nykyinen paloasemaverkko on turvattava.

Lahipalvelujen saatavuutta on vahvistettava erillislaeissa (ns. Sote100) seka painotettava sita sote-
keskusten kehittamistytssa. Kaotiin tarjottavat palvelut, etapalvelut, ensihoitoautojen tarjpamat
palvelut seka digitalisaation entistd parempi hyodyntaminen tuovat palvelut lahemmas tarvitsijoita
ja lisdavat siten ihmisten valistd yhdenvertaisuutta asuinpaikasta rippumatta. Ihmisten suurin sote-
uudistusta koskeva huoli on palveluiden etddntyminen. Siihen on kyettava vastaamaan.

Keskusta katsoo, etta jokaisen kunnan alueelta on jatkossa I6ydyttava vahintdan yksi sosiaali- ja
terveyspalveluja tarjoava maakunnan palvelujen toimipiste. Taméa varmistaa my6s kunnan
palvelujen (sivistystoimi, tekninen toimi, tydllisyys) seka sote-palvelujen tiivista yhteistyota ja
yhteytta. llman kunnan ja maakunnan laheista kumppanuutta palveluita ei saada toimimaan
ihmislaheisesti. Esimerkiksi oppilashuollon ja perhepalvelujen tulee olla tarjolla lasten, nuorten ja
perheiden arkiymparistoissa. Jokaisen sote-keskuksen osana tulee olla perheiden matalan
kynnyksen palvelut kokoava perhekeskus, jossa on perheiden kohtaamispaikka ja joka tekee
yhteisty6td varhaiskasvatuksen, jarjest6jen ja seurakuntien kanssa.

Keskusta haluaa kiirehtia monikanavaisen rahoituksen purkua. Etenkin matkakustannusten
korvauksen siirtdminen maakuntien talouteen vahentaisi houkutusta harventaa palveluverkkoa.



Sairaala-asioissa lisaa paatosvaltaa yhteistybalueen sisalle

Sairaalat, niiden tehtavat ja tydnjako on mielestamme keskustelussa painottunut aivan liikaa
suhteessa lahipalveluihin ja niiden saatavuuteen. Sote-uudistuksen tarkein tavoite on vahvistaa
peruspalveluita ja vahentda erikoissairaanhoidon tarvetta.

Perus- ja erikoistason terveydenhuollon palvelujen nykyistd saumattomampi yhteisty6 on

tarked tavoite. Sote-uudistus tuo tdhan osaltaan rakenteellisen ratkaisun, kun perus- ja
erikoistason jarjestaminen siirtyy samalle jarjestajalle eli maakunnalle. Keskustan mielesta
erityisvastuualueilla tulee olla mahdollisuus jakaa niin erikois- kuin perustason palveluja siten, etta
ihmiset eri puolilla Suomea ovat tasa-arvoisessa asemassa palvelujen saamisen suhteen.

Sairaaloiden tydnjaon osalta Keskusta antaisi lisda paatésvaltaa uudelle yhteistydalueelle ja sen
jarjestamissopimuksiin.

Yksityiset palvelut julkisten taydentgjina

Keskusta pitda tarke&an, ettéa uudistuksen lahtokohtana on maakuntien jarjestamisvastuu.
Monituottajamalli on jatkossakin mahdollinen. Maakunta voi myds organisoitua tilaaja-tuottaja —
mallin mukaisesti.

Keskusta on jo aiemmassa valmistelussa lahtenyt siitd, ettd yksityiset ostopalvelut ovat
mahdollisuus eika riski. Niille ei tule asettaa maaréallista kattoa. Maakunnilla on oltava todelliset
edellytykset palvelujen ohjaukseen ja valvontaan niin oman tuotantonsa kuin yksityisten palvelujen
osalta. Lisaksi on edistettava palvelusetelien kayttod sekad henkilokohtaista budijetointia.
Lakiehdotus mahdollistaa nyt sote-alan pienyrittdjyyden ja valinnanvapauden kehittamisen
palvelusetelien kautta.

Kiinnitamme huomioita siihen, etta yksityisten ja julkisten palvelujen yhteistytta tehddén monella
eri perusteella. Useimmiten on kyse yksittaisen ostopalvelun hankkimisesta esimerkiksi vanhusten
ymparivuorokautisen hoidon tai lasten sijaishuollon tarpeisiin. Naiden osalta sote-lakiesitys ei
sisélla ongelmia.

Sote-ratkaisun pitkéan ja monipolvisen valmistelun aikana kunnat ovat tehneet ns.
ulkoistusratkaisuja. Niilla on ollut hyvat perusteensa kuntapohjaisessa mallissa, jossa kunta on
koettanut hoitaa omat vastuunsa, vaikka rahoitus on niukka. Maakunnalla jarjestajana on
yksittaista kuntaa paremmat mahdollisuudet hoitaa nama palvelut.

Eréita laajoja ulkoistamissopimuksia on tehty mité ilmeisimmin siina tarkoituksessa, etta rajoitetaan
tulevan maakunnan mahdollisuuksia tehda paatoksia ko. sopimusta koskevista palveluista.
Keskusta katsoo, etta laajat ulkoistussopimukset muodostavat erikoistapauksen. Naita koskeva
arviointi on tehtava perustuslakivaliokunnassa. Ratkaisua sopimusten purkamisesta ja siita
seuraavia taloudellisia riskeja ei pida jattaa yksittdisen maakunnan vastuulle vaan niiden perusteet
on ratkaistava eduskunnassa.

On huomioitava, etta sopimukset, jotka on tehty nimenomaisesti nykyisin koko maakunnan
kokoisen kuntapohjaisen jarjestajdn omana strategisena ratkaisuna, ovat luonteeltaan erilaisia eika
niihin ole perusteltua suhtautua kielteisesti.

Terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen seka yhteisty® kuntien kanssa
Terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen on merkittdvassa osassa ajatellen koko sote-uudistusta

sekéa kustannusten kasvun hillintdd. Sote-maakuntien, kuntien, seurakuntien ja jarjestodjen valinen
saumaton yhteisty6 on valttamatdnta, jotta palvelut sovittuvat ihmisten arkeen.



Keskusta pitdé tarpeellisena varmistaa sita, ettd jokaisessa maakunnassa tehdaan kuntien ja
maakunnan valiset yhteistytésopimukset (esimerkiksi lasten, nuorten ja perheiden palvelut,
tydikaisten palvelut seka ikaihmisten palvelut -kokonaisuuksissa). Ylipaataan on tarkea edistaa
ihmisten elaméankaaren asiakaslahtoistd ymmarrysté palveluja jarjestettaessa.

Hallintorajat pitaa kyeta ylittamaan kuntien ja maakunnan seké asiakasta ja suunnitelmia koskevan
tiedon valilla siten, ettei asiakkaan kannalta ole merkitystd, mink& hallinnonalan palveluksessa
olevan asiantuntijan tai henkilon kanssa hén asioi. Asiakastiedon ja asiakassuunnitelmia koskevan
tiedon sujuvaan siirtymiseen on pyrittéva niin, etta se kattaa myds kunnan ja maakunnan valiset
yhdyspinnat.

Sote-palvelujen kansallisia ohjausasiakirjoja valtioneuvostossa kasiteltdessa on varmistettava, etta
myo6s opetus- ja kulttuuriministerio seka tyo- ja elinkeinoministerio osallistuvat tiiviisti tavoitteiden
maadrittelyyn. Valtioneuvoston pitd& toimia yhtenaisesti niin, etta se estaa kunnan ja maakunnan
talouksien valisen osaoptimoinnin (esimerkiksi siten, ettéa kunta minimoi omia kulujaan
aiheuttamalla maakunnalle lisékustannuksia tai painvastoin).

Nykyinen maakuntajako uudistuksen pohjana

Keskusta tukee ehdotusta, jonka mukaan uudistuksen lahtokohtana on nykyinen maakuntajako
Uuttamaata lukuun ottamatta.

Keskusta ei kannata Enonkosken, Rantasalmen, Savonlinnan ja Sulkavan siirtymista Etela-
Savosta Pohjois-Savon maakuntaan, vaan naiden kuntien tulee edelleen kuulua Etela-Savoon.

Esitetty muutos (em. kuntien siirtyminen Pohjois-Savoon) merkitsisi koko Etela-Savon maakunnan
heikentymistd. Maakuntarajojen tulee olla yhtenevat kaikissa muissakin kuin ainoastaan soten
aluerajoissa. Esitetyn mallin mukaisesti myos ELY-keskuksen palvelut hajoaisivat kahteen eri
suuntaan, vaalipiirijako muuttuisi eiké ehdotuksella muutenkaan tuettaisi Etela-Savon elinvoiman
turvaamista. Myos muilla elaméanalueilla hallintorajojen muutokset aiheuttaisivat paljon ongelmia ja
lisatyota.

Em. kuntien paineet maakuntarajojen muutoksen tulevat sairaalapalveluita koskevista
perustelluista huolista. Keskusta toteaa, etta naité huolia ei voida ratkaista maakuntarajan
muutoksella, joka samalla tuo mukanaan muita pulmia. Ratkaisut on etsittava sairaaloiden
keskittamisasetusta ja terveydenhuoltolakia muuttamalla. Sama periaate koskee myds syntyvaa
uutta Lapin maakuntaa.

Uudenmaan vakirikkaan alueen osalta Keskustalla ei ole huomauttamista maakunnan jakamisesta
viiteen eri sote-alueeseen (Itd-Uusimaa, Keski-Uusimaa, Lansi-Uusimaa, Vantaa-Kerava ja
Helsinki). Talla ratkaisulla ja HUS:n sailyttamisella yhtenéisena varmistetaan palvelujen saatavuus
ja kansanvaltaisuuden toteutuminen seka mahdollistetaan paremmin sote-maakunnan ja sen
alueen kuntien yhteistyo6ta.

Sote-kiinteistdjen tulevaisuus
Lakiesitys lahtee siita, ettd maakuntien kiinteist6t jaavat niilden omien kiinteistoyhtididen hallintaan.
Edellisen hallituksen ehdotuksesta poiketen maakuntien tilakeskus hoitaisi vain ns.

osaamiskeskustehtavia eivatka kiinteistot siirtyisi sen hallintaan.

Keskusta katsoo, ettd valtakunnallisella maakuntien tilakeskusratkaisulla mahdollistettaisiin sote-
maakunnille enemman omaa paattsvaltaa investoinneista. Nyt lakiesityksessa investointien ohjaus



on tiukasti maaritelty, koska maakunnilla ei verotusoikeuden puuttumisen takia ole oikeutta
pitkadaikaiseen lainanottoon muutoin kuin turvautumalla valtion takauksiin. Valtakunnallinen
ratkaisu varmistaisi osaamista seka voisi alentaa maakuntien rahoituskustannuksia.

Keskusta pitda valttamattomana, etta lakiesityksessad mahdollistetaan maakuntien yhteiset
kiinteistoyhtiot esimerkiksi yhteistydalueittain. Yhteistydalueittainen kiinteistéjen hallinta olisi
perusteltua, koska suurimmat investointitarpeet ovat nimenomaan sairaalakiinteistdissa.
Sairaaloiden vélista tydnjakoa on jatkossa suunniteltava entistéa tiivimmin yhteisty6aluekohtaisesti.

Lakiesityksen viimeistelyssa on vield arvioitava Kuntarahoituksen mahdollisuuksia toimia sote-
maakuntien lainanantajana, mikali kunnat niin paattavat.

Lakiluonnoksen jatkovalmistelussa on varmistettava, etta yksikaan kunta ei joudu taloudellisiin
vaikeuksiin tyhjilleen jaéavien sote-kiinteistdjen vuoksi, kuten eduskunnan perustuslakivaliokunta
viime vaalikaudella lausunnossaan edellytti.

Aikataulu ja jatkotyd

Keskusta toteaa, ettd sote-uudistuksen rakennepaatdkset on vihdoin saatava tehtya. Yhdella
kertaa jarjestelmasté ei saada valmista. Maakunta uutena itsehallinnollisena alueena on perusteltu
ja punnittu rakenne sote-palveluille. Sen vaihtoehtona olevaa suurkuntamallia Keskusta ei pida
lainkaan mahdollisena. Liséksi kuntayhtymapohjaisten mallien ongelmat on jo aiemmin todettu
perustuslakivaliokunnassa.

Uudistuksen seuraavia askelia varten rahoituksen ja palvelutarjonnan osalta on seurattava ja
kehitettava jarjestelméaa talta pohjalta. Maakunnan tehtéavia on laajennettava ja maakuntaverotus
selvitettdva seuraavassa vaiheessa.

Nyt on kuitenkin tarke&a, etta aikataulusta pidetaéan kiinni ja uudistus saadaan voimaan 1.1.2023.



