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Lausunto luonnokseen sosiaali- ja terveydenhuollon vudistamisen
keskeisten kasitteiden sanastoksi

Sosiaali- ja terveysministerio on pyytanyt lausuntoa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistami-
sen keskeisten kisitteiden sanastoluonnokseen. Uudet kasitteet on tarpeen maaritelld, jotta
voitaisiin varmistaa yhteisymmarrys kasitteiden sisillostd ja voitaisiin suosittaa kaytettavaksi
kisitesisédltoja mahdollisimman hyvin kuvaavia termeja sekd antaa ndiden vastineita eri kielil-
14. HUS kiittd4 saamastaan lausuntopyynnosti ja antaa seuraavan lausunnon.

Luonnoksessa esitetddn yhtendisyytta terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palvelurakenteen
termiston kanssa, mika on sindnsa kannatettavaa. HUS kuitenkin katsoo, ettei jo vakiintuneen
termiston kaytosta tarvitse luopua.

Termit 10 perustason terveyspalvelu ja 11 erityistason terveyspalvelu

HUS katsoo, ettei vakiintuneesta termistosta pidd luopua. Termeilld 10 perustason terveys-
palvelu ja 11 erityistason terveyspalvelu on haettu yhteniisyytta sosiaalihuollon palvelura-
kenteen termiston kanssa, mutta korostamme, etta vakiintunutta sanastoa ei uudistuksen ta-
kia ole tarpeen muuttaa, vaan sailyttda edelleen myo6s kansalaisille tutut termit perustervey-
denhuolto, erikoissairaanhoito ja vaativa erikoissairaanhoito. Keinotekoisen uuden termis-
ton tuominen vakiintuneen termiston tilalle tulisi kaytdnnossé johtamaan terminologian rin-
nakkaiskaytt6on, mika tulisi entisestdan sekoittamaan jo nyt hankalasti hahmotettavaa palve-
lujarjestelmikokonaisuutta. Termeistd my6s puuttuu vaativa taso, mika johtaa siihen, ettei
termisto vastaa kansainvilista tasoluokittelua (primary care — secondary care — tertiary care).
My6s sosiaalihuollon terminologiassa saattaisi olla tarvetta vaativan erityistason maarittelylle.

Termi 10 perustason terveyspalvelu maaritelma: julkisen sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjes-
tdjan tarjoama ennaltaehkiiseva tai sairauksien tutkimista, hoitoa ja kuntoutusta sisiltdva en-
sisijainen terveyspalvelu, jota terveydenhuollon asiakas voi saada ilman ammattihenkilon
ennakkoon tekemaa palvelutarpeen arviointia.
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Maiiritelman kytkeminen palvelutarpeen arviointiin herattda ristiriitaisia ajatuksia ja sité pi-
tdisi tismentdd. Perinteisesti on katsottu, ettd perustason terveyspalveluissa, jotka kohdistu-
vat valikoimattomaan vaestoon, on aivan oleellista se, ettd niita voi saada ilman edeltavaa va-
likointia. Palveluissa ei siis tarvita mitdan etukiteisseulaa (palvelutarpeen arviointia), mutta
kaytdnndssa iso osa perustason terveyspalveluista on nykyaan hoidon tarpeen arvioinnin ta-
kana. Hoidon tarpeen arvioinnissa on kysymys eraanlaisesta palvelutarpeen arvioinnista.

Termi 13 tukipalvelu

HUS haluaa tarkentaa, ettd laboratorio ja kuvantaminen eivit ole tukipalveluja HUS-
termistossa. Itse tukipalvelu-termiin (13) ei ole korjausehdotusta.

Termi 17 sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimisvastuu

Termin maaritelma on kahdella erittdin keskeisella tavalla ongelmallinen ja puutteellinen. En-
sinndkin maaritelméassa mainitaan, etta “sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisvastuuseen
kuuluu vastuu palvelujen rahoittamisesta”. Tama ei tdlla tavoin maariteltyna pida paikkaansa.
Palvelujarjestelmén vastuut jaetaan yleisesti rahoitusvastuuseen, jarjestimisvastuuseen ja
tuottamisvastuuseen. Vaikka ndma kaikki voivat seki periaatteessa ettd kdytdnnossa olla sa-
malla toimijalla, maaritelmallisesti ne ovat eri asioita. Tassa kuvattu maaritelma ei ndin muo-
toiltuna pida paikkaansa edes nyt eduskuntakaisittelyssa olevassa sote-
jarjestamislakiehdotuksessa, jossa jarjestaimisvastuussa olevilla hyvinvointialueilla ei ole omaa
itsendista rahoitusvastuuta, vaan rahoitusvastuu on annettu valtiolle. Rahoitusvastuu tulisikin
mairitelld kokonaan omana termindian. Rahoitusvastuu voitaisiin maaritelld esimerkiksi seu-
raavasti: Sosiaali- ja terveyspalvelujen rahoitusvastuu voi olla esimerkiksi valtiolla, hyvinvoin-
tialueella tai kansallisella tai yksityiselld vakuutuksenantajalla. Rahoitus kerataan asukkailta
ja palvelujen kayttajilta veroina, vakuutusmaksuina ja/tai kiynti- ja toimenpidemaksuina.

Lisdksi jarjestimisvastuu on muilta osin méaéritelty aivan liian suppeasti ja se on perustavan-
laatuisesti puutteellinen. Sosiaali- ja terveydenhuollossa palvelujen jarjestdjan vastuulle kuu-
luu kokonaisvastuu palvelujen saatavuudesta, laadusta ja vaikuttavuudesta ja niiden toteutu-
misesta. TAma pitaa sisdllddn esimerkiksi vastuun asukkaan laissa sdddettyjen oikeuksien to-
teutumisesta, palvelutarpeen, -mairén ja -laadun mairittelemisestd, palvelujen ja muiden
toimenpiteiden yhdenvertaisesta saatavuudesta, palvelujen tuottamistavasta, palvelukokonai
suuksien yhteensovittamisesta, palveluntuottajien ohjauksesta ja valvonnasta, seki (jarjesta-
misvastuun piirissa olevan) palvelutuotannon kiytettdvissa olevan rahoituksen jakamisesta.
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Termi 24 perhekeskus

madritelma: sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikko, joka tarjoaa lapsille, nuorille ja
perheille suunnattuja hyvinvointia ja terveytta edistavid sekid varhaisen tuen, hoidon ja kun-
toutuksen palveluja

huomautus: Perhekeskus toimii ja sitd johdetaan monialaisena ja yhteen sovitettuna palve-
lujen kokonaisuutena. Perhekeskus verkostoi ja sovittaa yhteen lasten, nuorten ja perheiden
perus- ja erityistason sosiaali- ja terveyspalvelut sekid kolmannen sektorin toiminnan. Yh-
teistyoverkostoon kuuluu lisdksi kuntien muita palveluja seki jarjestjen, seurakuntien ja Ke-
lan palveluja. Perhekeskus tarjoaa palveluja toimipisteissadn, sihkoisesti ja kotiin vietyina.
Tassd maaritelméssa viittaus johtamiseen jaa epéselviksi. Missd maarin ja milla tavalla per-
hekeskuksen toimintayksikkoon sisallytetdéan erityistason terveyspalveluita? Onko kyse vain
palvelujen verkostoimisesta ja yhteen sovittamisesta, vai onko ajatuksena tuoda toimintayk-
sikk66n my6s omia erityistason terveyspalveluja, jotka tilla hetkelld ovat erikoissairaanhoi-
dossa. Samalla tavalla voidaan kysy4d, mihin organisatorisesti sijoittuvat lapsille, nuorille ja
perheille tarkoitetut 1ddkarin perustason vastaanottopalvelut. Perhekeskukseen vai sosiaali- ja
terveyskeskukseen? Tatidkin kohtaa pitdisi selkiyttaa.

Termi 32 asiakas

HUS ehdottaa lisattavaksi asiakas-termin maaritelméan huomautukseen viittauksen asiakas-
ryhmiin ja tirkeimpien asiakasryhmien maarittelyyn seuraavasti:

madritelma: toimija, joka hankkii tai saa palveluja tai hankkii tuotteita

huomautus: Toimija voi olla henkil6, henkiloryhma tai organisaatio. Lisdys: Henkiloryhméan
kohdalla voidaan puhua asiakasryhmasta. Tarkeimmat asiakasryhmaét tulee maaritella.

HUS ehdottaa sanastoon tarkennettavaksi myos asiakasryhmét. Esimerkkind mainittakoon
valinta, kiytetdanko termia ikdihmisten, vanhusten, ikdantyneiden vai seniorien palvelut vai
mahdollisesti jokin muu ilmaus.

Termi 38 palvelutarve

Termin madrittelyssa todetaan, etti terveydenhuollossa osa palvelutarpeista on terveysongel-
mista johtuvia hoidon tarpeita. Maaritelma sellaisen asian kautta, joka voi toteutua, on outo.
On iso ero siini, toteutuuko kyseinen asia hyvin harvoin tai ldhes aina.
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Termi 42 palvelupolku
HUS ehdottaa lisattiaviksi palvelupolun méaarittelykohtaan termii hoitopolku seuraavasti:

mairitelma: asiakkaan palvelutarpeeseen perustuva suunnitelmallinen, yksilollisesti toteutet-
tava ja vaiheittain eteneva kokonaisuus, joka koostuu useista eri palveluista tai palveluproses-
seista. Lisays: Terveydenhuollossa voidaan puhua eri hoidoista tai hoitoprosesseista koostu-
vasta hoitopolusta.

Lisdksi olisi hyva méaritellda myos palveluketju (tai terveydenhuollossa hoitoketju) ja miten se
termini eroaa palvelupolusta: Palveluketju tarkoittaa tietyn asiakasryhmén palvelukokonai-
suutta, jossa palvelupolku on jirjestetty ja sovittu perus- ja erityistason julkisten ja yksityisten
palvelujen vililla.

Kohteliaimmin
Elisa Tikka

viestintijohtaja, vs.
HUS-kuntayhtyméa

Lisitietoja

Sote-hankejohtaja Teppo Heikkild, sahkoposti: teppo.heikkila@hus.fi ja viestintdjohtaja Elisa
Tikka, sahkoposti: elisa.tikka@hus.fi.
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