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Lausuntopyynto luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi sairausvakuutuslain
3 luvun 4 ja 5 §:ssa tarkoitettujen korvaustaksojen perusteista annetun
valtioneuvoston asetuksen muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

THL:std on pyydetty lausuntoa sairausvakuutuslain 3 luvun 4 ja 5 §:ssa tarkoitettujen
korvaustaksojen perusteista annetun valtioneuvoston asetuksen yhdenmukaistamisesta lakiin
tehtyihin muutoksiin. THL on aiemmin lausunut lainvalmisteluvaiheessa (HE 195/2024) esitetyista
lakimuutoksista THL/2220/4.00.00/2024 , THL/6394/4.00.02/2024 seka THL/243/4.00.02/2025.

Sairausvakuutuslakia on siis muutettu siltd osin, ettd suuhygienistin ja fysioterapeutin antama hoito
tuli korvattavaksi ilman ladkarin Iahetetta tietyin rajoittein. Erikoistaksan perusteella korvattavaksi
lisattiin myos naistentautien ja synnytysten erikoislaakarin antama hoito.

Nyt esitettdvassa asetusmuutoksessa on siis osin kyse teknisluonteisesta korjauksesta jo hyvaksytyn
lainsdadannon osalta. Lisdksi ladkarin toimenpidetaksan ja vastaanottopalkkiotaksan seka
hammasladkaripalkkiotaksan enimmadismaéria ehdotetaan korotettavaksi, mikd mahdollistaa
tarvittaessa korvaustaksojen korottamisen. Luonnoksessa esitetdaan 1 luvun 3§ Lddkarin
toimenpidetaksan osalta enimmaismaaran nostoa summaan 400€, 4§ Laakarin
vastaanottopalkkiotaksojen osalta enimmaissummaa 36€ ja tiettyjen erikoisalojen osalta summaan
80€. Hammaslaakarinpalkkiotaksan toimenpiteiden taksoja vahvistettaessa perusteena kaytettaisiin
enintdan 150 euron maaraa (2 luku 38).

Viitaten aiempiin toteutuneihin korvaustaksojen muutoksiin Kela on selvityksessdaan todennut, etta
vuodelle 2024 yksityisladakarin vastaanoton kustannuksiin kohdennetut merkittavat korotukset eivat
johtaneet palveluiden aiempaa laajempaan kayttéon, vaan korvaukset kohdistuivat lahes aiempaa
vastanneelle joukolle henkil6ita (Yksityisladkarin vastaanoton kustannuksia korvattiin vuonna 2024
noin 58 miljoonaa euroa enemman kuin vuotta aikaisemmin | Kelan tietotarjotin). Lisdksi Kela on
seurannut korvausten kohdentumista eri tuloluokissa. Kela-korvaukset kohdentuvat korostuneesti
ylimpiin tuloryhmiin erityisesti eldkeldisten osalta (Yksityisladkarikdaynnit eivat juuri lisddntyneet
Kela-korvausten noston jalkeen — néin lisdeurot kohdentuivat eri tuloryhmille | Kelan tietotarjotin).
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Vastaavasti jo hallituksen lakiesityksessa tuotiin esille suun terveydenhuollon kdytdn olevan vahvasti
palveluntarjoaja uskollista ja olevan epatodenndkdista, etta korvausten nosto vaikuttaisi
merkittavasti asiakkaiden siirtymaan julkisesta palvelutuotannosta yksityisen palvelutuotannon
piiriin. Nain merkittavaa vaikutusta julkisen palvelutuotannon jonotilanteeseen ei olisi.

Aiemmassa lakiesityksessa mainitaan, etta korvaustaksojen korotuksilla pyritdan lisaamaan
yvhdenvertaisia mahdollisuuksia kayttaa yksityisia palveluita korvausten turvin ja, etta esityksella ei
siten heikennetad kenenkdan asemaa. THL on tdsta osin eri mieltd ja huomauttaa, etta Kela-
korvausten nostosta hyotyvat ennen kaikkea hyva- ja keskituloiset, joilla on varaa maksaa
omavastuuosuus kayntiin liittyvista palkkioista ja ne, jotka asuvat alueilla, joilla yksityisia palveluita
on tarjolla. THL korostaa, etta palvelukanavan maaraytyminen henkilon varallisuuden mukaan lisaa
eriarvoisuutta vaeston terveydessa ja yhteiskunnassa.

THL nakee ongelmallisena, ettd Kela-korvausjarjestelmaan ei sisally hintasdantelyd, jolloin riskina on,
ettd korvausten nosto siirtyy palveluiden hintoihin, eikd koidu palveluiden kayttajien eduksi. THL
pitddkin kannatettavana, etta hintakaton kayttoonottoa selvitetddn osana Kela-korvausten
jatkokehitystyota. Jatkokehitystyohon tulisi sisallyttdd myos toimistomaksujen
raportointivelvollisuuden selvittaminen.

Launio Sara
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