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kunta

sosiaali- ja terveydenhuollon 
kuntayhtymä tai yhteistoiminta-alue

maakunnan liitto

muu kuntayhtymä tai kuntien 
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

järjestö

jokin muu

-

Lausuntopyyntö STM 2015 

1. Vastaajatahon virallinen nimi
Vastaajien määrä: 1 

Nimi 
Eskoon sosiaalipalvelujen kuntayhtymä

 
 

2. Vastauksen kirjanneen henkilön nimi
Vastaajien määrä: 1 

Nimi 
Eini Mäkelä

 
 

3. Vastauksen vastuuhenkilön yhteystiedot
Vastaajien määrä: 1 

 

4. Lausuntopyynnön käsittelypäivämäärä toimielimessä
Vastaajien määrä: 1 

 

5. Toimielimen nimi
Vastaajien määrä: 1 

Nimi 
kuntayhtymän hallitus

 
 

6. Onko vastaaja
Vastaajien määrä: 1 

 

Nimi Asema organisaatiossa Matkapuhelin Sähköposti

Jouni Nummi kuntayhtymän johtaja 044 415 6701 jouni.nummi@eskoo.fi

18.12.2015
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Kyllä

Ei

Ei kantaa

-

7. Kunta numero tilastokeskuksen luokituksessa
Ei vastauksia. 

 

8. 1. Hallituksen aluejakolinjauksen mukaan perustettavat itsehallintoalueet muodostetaan
maakuntajaon pohjalta. Onko nykyinen maakuntajako oikea peruste itsehallintoalueiden
muodostamiselle?
Vastaajien määrä: 1 

 

 
 
 
 

9. 2. Voitte perustella edellistä vastaustanne.
Vastaajien määrä: 1 

Itsehallintoalueiden jako voisi perustua myös 12 alueen mallille. Tällöin esimerkiksi kolme pohjalaismaakuntaa
muodostaisivat oman alueensa, jonka väestöpohja ja voimavarat mahdollistaisivat tehtyä esitystä paremmin
myös vaativan tason sote-palveluiden järjestämisen ja tuottamisen.

 



-

10. 3. Tämä kysymys vain kuntien valtuustoille: Hallituksen aluejakolinjauksen mukaan
perustettavat itsehallintoalueet muodostetaan maakuntajaon pohjalta. Minkä nykyisen maakunnan
pohjalta muodostettavaan itsehallintoalueeseen kuntanne katsoo perustelluksi kuulua? (liite:
Manner-Suomen maakunnat)
Ei vastauksia. 

 

11. 4. Voitte perustella edellistä vastaustanne.
Ei vastauksia. 

 

12. 5. Itsehallintoalueet järjestävät sote-palvelut joko yksin tai lailla säädettyjen kolmen
itsehallintoalueen täytyy järjestää palvelut yhdessä sopimalla toisen itsehallintoalueen kanssa.
Sosiaali- ja terveydenhuollossa on jatkossa maassa 15 selkeää alueellista kokonaisuutta, joilla
sote-palvelut järjestetään. Miten arvioitte tehtyä ratkaisua?
Vastaajien määrä: 1 

Tehty ratkaisu, joka perustuu 12 laajaan sosiaali- ja terveydenhuollon päivystysvastuun alueeseen, 15 sote-
alueeseen ja 18 itsehallintoalueeseen, on poliittinen kompromissi. Se vahvistaa palveluiden järjestämispohjaa
ja antaa mahdollisuuden tehostaa prosesseja ja parantaa palveluiden tasalaatuisuutta. Toisena toimivana
vaihtoehtona esimerkiksi laajan väestöpohjan vaatimissa sosiaalihuollon erityispalveluissa olisi toimia kaikessa
itsehallinnossa 12 alueen pohjalta. Tämä olisi nyt syntynyttä poliittista kompromissia tehokkaampi ja
yksinkertaisempi rakenne.
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Väestömäärä ja sen ennustettu 
kehitys

Huoltosuhde ja sen ennustettu 
kehitys

Taloudelliset edellytykset

Mahdollisuudet varmistaa 
yhdenvertainen sosiaali- ja 

terveyspalveluiden saatavuus

Mahdollisuudet varmistaa kattava 
sosiaali- ja terveyspalveluiden 

saatavuus

Mahdollisuudet suunnitella ja 
toteuttaa toimiva palveluverkko

Mahdollisuudet toteuttaa 
kustannustehokas tuotantorakenne

Kielelliset erityispiirteet

Maakuntien välinen luontainen 
yhteistyö ja työssäkäynti- tai 

asiointisuunnat

Jokin muu, mikä?

13. 6. Minkä kriteerien perusteella tulisi päättää siitä, mitkä kolme itsehallintoaluetta järjestävät
sosiaali- ja terveyspalvelut muiden itsehallintoalueiden kanssa? Voit valita yhden tai useampia
Vastaajien määrä: 1 
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14. 7. Itsehallintoalueet tulevat tarvitsemaan yhteistyökumppaneita palveluiden järjestämisessä.
Mikä tai mitkä ovat alueellenne luontaiset yhteistyösuunnat?
Vastaajien määrä: 1 

Seinäjoelta nähtynä luontaiset yhteistyösuunnat ovat Vaasaan ja Kokkolaan. Erikoissairaanhoidon osalta
Tampereen yliopistosairaala on merkittävin yhteistyösuunta - sekä Vaasan että Seinäjoen osalta. Kokkolalle se
on Oulun lisäksi hyvien kulkuyhteyksien päässä oleva vaihtoehto.

 

15. 8. Jos se itsehallintoalue, johon katsotte kuntanne kuuluvan, osoittautuu myöhemmin tehtävän
päätöksen johdosta sellaiseksi itsehallintoalueeksi, joka ei vastaa itsenäisesti sote-palvelujen
järjestämisestä, onko sillä vaikutusta kunnan kantaan siitä, mihin itsehallintoalueeseen kunnan
tulisi kuulua?
Ei vastauksia. 

 

16. 9. Voitte perustella edellistä vastaustanne.
Ei vastauksia. 

 

17. 10. Hallituksen linjauksen mukaan itsehallintoalueille osoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon
lisäksi 1.1.2019 lähtien seuraavat tehtävät: pelastustoimen tehtävät, maakuntien liittojen tehtävät
ja ELY-keskusten alueellisen kehittämisen tehtävät sekä lisäksi mahdollisesti
ympäristöterveydenhuolto. Mitä muita tehtäviä olisi mielestänne tarkoituksenmukaista siirtää
itsehallintoalueille?
Vastaajien määrä: 1 

Itsehallintoalueille ei tässä vaiheessa ole syytä siirtää muita tehtäviä.
 

18. 11. Millä keinoin tulisi varmistaa itsehallintoalueiden ja kuntiin jäävien tehtävien välinen yhteys
hyvinvoinnin ja terveyden edistämisessä?
Vastaajien määrä: 1 

Hyvinvoinnin ja terveyden edistämiseksi kunnille on taattava riittävät voimavarat ja henkilöstö tähän tehtävään.
Se ei hoidu itsekseen ja ilman panostuksia. Sote-alueiden on huolehdittava kuntakohtaisista
hyvinvointikertomuksista ja niiden vertailtavuudesta, joiden perusteella hyvinvoinnin ja terveyden edistämistä
voidaan toteuttaa. Tietopohjan on oltava ajan tasalla.

 

19. 12. Vapaamuotoisia huomioita hallituksen aluelinjauksesta.
Vastaajien määrä: 1 

Hallituksen aluelinjaukset ovat kolmitasoisia, vaikka koko ajan puhutaan vain yhdestä itsehallintoalueen
tasosta. Nyt niitä on 12/15/18 aluetta. Se ei ole hyvä ja toimiva ratkaisu. Väestöpohjan muutokset ja
huoltosuhteen kehitys kyettäisiin huomioimaan paremmin, jos olisi vain "yksinkertainen" aluejako ja siinä
esimerkiksi 12 aluetta.

 



-

20. 13. Vapaamuotoisia huomioita hallituksen rahoituslinjauksesta.
Vastaajien määrä: 1 

Hallituksen rahoituslinjauksen yksityiskohdat ovat vielä päättämättä ja säätämättä, joten rahoituslinjauksesta ei
kentällä ole selkeää kuvaa. Ainoa selkeä asia on se, että järjestelmä säilyy pääosin verorahoitteisena.
Rahoitusmalli ei turvaa millään lailla pienten erityisryhmien palvelujen rahoitusta, vaan palvelujen turvaaminen
on jätetty erityislainsäädännön varaan. Kumpi viime kädessä ratkaisee: käytettävissä oleva niukkeneva rahoitus
vai lainsäädäntöön perustuvat asiakkaan oikeudet?


