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Lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen esitykseksi laeiksi sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain ja rajat ylittavasta
terveydenhuollosta annetun lain 20 §:n muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

Suomen yleisladkarit GPF ry katsoo, ettd hallituksen esitys laittomasti maassa olevien
terveydenhuollon supistamiseksi ei tulisi saavuttamaan esityksen tavoitteita ja se lisaisi turhaan
terveydenhuollon henkilokunnan kuormitusta, byrokratiaa. Se saattaisi jopa lisata laittomasti maassa
olevien terveydenhuollon kokonaiskuluja.

Lakimuutoksella pyritdan saamaan maassa laittomasti olevat poistumaan nopeammin maasta,
vaikka jo lakiesityskin toteaa, ettd terveydenhuollon palveluiden saatavuus ei kdytannossa ohjaa
maassa laittomasti olevien liikehdintda. Jo pelkastaan se, ettd 96.5% 56 a §:n kustannuksista tulee
yksinomaan Helsingin kaupungin puolelta kertoo jo selvasti maassa laittomasti olevien
sijoittumisesta ja lilkkehdinnasta. Taten on eparealistista olettaa, ettd maassa laittomasti oleva
henkild poistuisi maasta kotimaahansa saamaan valttamattomaksi katsottavaa kiireetonta hoitoa
etenkin, mikali ao hoitoa ei kotimaassa ole hanelle kaytannossa tarjolla.

Lakiesityksella tavoitellaan n. 400 000 € saastdja, joka olisi noin puolet 56 a §:n kuluista. Tata
voidaan pitda eparealistisena, koska kuten esityksessa todetaan, ei kansaneldkelaitoksen tiedoista
voida erottaa, mitka kustannukset kohdistuvat laittomasti maassa oleskeleviin ja mitkda muihin
jarjestamislain 56 a §:n mukaisiin henkiléryhmiin. Tiedoista ei myoskaan voida erottaa, mika osa
henkil6lle annetusta hoidosta on ollut kiireellista ja mika osa kiireetonta. Oletus pohjaisi siis siihen,
ettd puolet kuluista koostuisi laittomasti maassa olevien valttamattomasta kiireettomasta
sairaanhoidosta. Kuten lakiesityksessakin todetaan, on laittomasti maassa olevien kynnys hakeutua
terveyspalveluiden piiriin korkealla. Tall6in on todennakdisintd, ettad valtaosa naista kuluista koostuu
tosiasiallisesti kiireellisen valttamattéman sairaanhoidon kuluista, joka Iahtokohtaisesti on
muutenkin moninkertaisesti kalliimpaa kuin kiireettdmana toteutettu hoito.
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Todennakdisempaa on, ettad valttamattoman kiireettoman hoidon karsiminen pois vahentaisi kuluja
vain murto-osan verran esitetystd summasta ollen todennakoéisesti 40-80 000 €. Riskiksi
lakiesityksessa todetaan, ettd antamatta jaanyt valttamaton kiireetén hoito muuttuu hoidon
viivastyessa kiireelliseksi hoidoksi, joka aiheuttaa moninkertaiset kustannukset. Talléin lakiesityksen
vaikutukset terveydenhuoltomenoihin olisivat todennakoéisesti jopa negatiivisia.

Vaikutukset terveydenhuollon henkilokunnan tydmoraaliin ovat myos huomattavia. Kdytannossa jo
nyt terveydenhuollossa joudutaan tekemaan linjanvetoja siita mika on kiireellista ja mika on
kiireetonta valttamatonta hoitoa. Taman lisaksi esityksen mukaan pitda tehda arvio siita mita
tapahtuu, jos potilaan valttamatonta kiireetonta hoitoa ei anneta muutaman viikon sisdan (joka
kdytannossa terveydenhuollon perspektiivista tarkoittaa puolikiireellista eika kiireetdonta). Tama
vaatii paatoksentekijalta ymmarrysta potilaan [dahtomaan terveydenhuoltojarjestelman tilanteesta ja
aluekohtaisesta saatavuudesta. Tata voidaan pitdaa kdaytanndssa mahdottomana vaateena, johon voi
menna tunteja tydaikaa jokaisen potilaan kohdalla.

Kadytanndssa tama arviointi jaisi lddkarien varaan, joiden aikaa voisi kdyttaa hyodyllisemminkin
hoitamaan kansalaisia ja maassa laillisesti olevia. Tama toisi myos lisda eettistd kuormittavuutta
julkisessa terveydenhuollossa etenkin Helsingin kaupungin ja HUS:in ldakareille, jotka joutuisivat
ndita ratkaisuja tekemaan. Kun katsotaan miten hankala tilanne em. alueilla on lddkarimiehityksen
osalta, tama vaade johtaisi todennakdisesti kokeneiden ladkarien ja ylilaakariebn hakeutumiseen
muihin tehtaviin.

Lisaksi, kuten lakiesityksessa todetaan, sen sisalto on ristiriidassa kansanvalisten sopimusten kanssa,
joihin Suomi on sitoutunut. Nama ongelmat on lakiesityksessa itsessaan kayty seikkaperaisesti lapi.

Taten esitimme lakiehdotusta hylattaviaksi, koska se ei tule saavuttamaan sille asetettuja tavoitteita.
Ehdotus lisaisi byrokratiaa julkiseen terveydenhuoltoon, lisdisi terveydenhuollon
kokonaiskustannuksia, heikentaisi Helsingin kaupungin ja HUS-alueen ladkarien tyon mielekkyytta ja
tyossa jaksamista, sekd todenndkaoisesti rikkoisi useita kansainvalisid sopimuksia, mihin Suomi on
sitoutunut. Maahanmuuttopolitiikkaa ei pida tehda terveydenhuollolla.

Helsingissa 31.1.2025

Joonas Joensuu

Yleisladketieteen erikoislaakari
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Terveyspoliittisen ryhma puheenjohtaja

Suomen yleisladkarit GPF ry

Jaana Puhakka
Yleisladketieteen ja terveydenhuollon erikoislaakari
Puheenjohtaja
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