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Sosiaali- ja terveysministeridlle

Lausunto luonnoksesta hallituksen esitykseksi laeiksi kuntien ja
kuntayhtymien eraiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta
annetun lain muuttamiseksi

Laki kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta (548/2016),
jaljempana rajoituslaki, tuli voimaan 1.7.2016. Alkuperaisen aikataulun mukaan sote -
uudistuksen olisi tullut toteutua 1.1.2019 ldhtien. Perustuslakivaliokunnan 29.6.2017 antaman
lausunnon perusteella sote -uudistuksen kannalta keskeista valinnanvapauslakia on jouduttu
jatko valmistelemaan. Taman johdosta sote -uudistuksen voimaantulo on my&hentynyt
vuoden 2020 alkuun.

Hallitus esittaa lakiluonnoksessaan eraita tiukennuksia talla hetkelld voimassa olevaan
maardaikaiseen rajoituslakiin.

Rajoituslaki puuttuu kuntien itsemaaraamisoikeuteen seka kuntien ja yritysten toimintaan
jarealla tavalla. Kyse on kuntien ja yritysten sopimusvapauteen liittyvasta merkittavasta
periaatteellisesta muutoksesta. Taman tyyppisia lakisaateisia rajoituksia tulee tehda
ndakemyksemme mukaan vain silloin, kun ne ovat vankasti perusteltuja ja muuta toiminnan
vaihtoehtoa ei ole.

Hyvinvointialan liiton ndkemyksen mukaan kyseisen lain suuria julkisia investointeja koskevat
kohdat ovat tarkoituksenmukaisia. Liitto ei pida tarkoituksenmukaisena, etta uusia seinia
rakentamalla betonoidaan tulevaa toimintaymparistéa. Piddmme tarkoituksenmukaisena
rakennusinvestointien osalta tehtyd ehdotusta siitd, ettd kunnat ja kuntayhtymat voivat
kdynnistaa vain valttdmattomia rakennusinvestointeja vuoden 2020 loppuun yltavalla
ajanjaksolla.

Palveluita koskevien sopimusten rajoittamista liitto pitda kuitenkin epatarkoituksenmukaisena.
Ns. kokonais- ja osaulkoistussopimukset ovat kuntien paatdkselld tehtyja sopimuksia. Ne ovat
taloudellisilta vaikutuksiltaan ko. kuntien veromaksajien kannalta tarkoituksenmukaisia ja ne
eivat rajoita maakunnan toimintaa sote -uudistuksen voimaan astumisen jalkeen. Asia on
huomioitu valmistelussa olevassa sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslaissa omassa
pykalassaan (ehdotuksen 95 §). Korostamme sitd, etta kunnilla ja kuntayhtymilld on laaja
harkintavalta siita, milla tavoin ja missa muodossa ne jarjestavat sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut.
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Kuntien tekemien ulkoistuksien taustalla on tavoite sote-palvelujen tuotannon tehostamista,
palvelujen takaamista tasavertaisesti kaikille alueen asukkaille, palvelun saavutettavuuden
parantamisesta ja vastaavat seikat. Usein kunnat ja kuntayhtymat ovat jopa pakon edesss;
yksityinen palveluntuottaja on esimerkiksi taloudellisista tai tyévoiman saatavuuteen liittyvista
syistd potentiaalinen palveluntuottaja.

Lisaksi piddamme esityksessa epdkohtana sitd, etta luonnoksen 3 § koskee vain sellaisia
sopimuksia, jotka tehdaan yksityisen palvelun tuottajan kanssa. Kysya voidaan miksei se koske
yksinkertaisesti sopimuksia (minka tahon kanssa hyvansa)? Mikali lakiehdotuksen
tarkoituksena on estda kokonaisuuden kannalta epatarkoituksenmukaiset ja palvelurakennetta
haitallisesti betonoivat oikeustoimet, lienee perusteltua ulottaa lain soveltamisala myos
julkisten palveluntarjoajien kanssa tehtaviin sopimuksiin. Laki asettaa samoilla markkinoilla
toimivat yksityiset ja julkiset palveluntarjoajat perusteetta eri asemaan, jos kuntien ja
kuntayhtymien mahdollisuuksia ostaa palveluja yksityisilta rajoitetaan, mutta samalla sallitaan
niiden ostaa palveluja vaikkapa toisilta kunnilta tai niiden omistamilta yhtioilta. Erilaiset public-
public-operaatiot siis onnistuisivat rajoituksitta ldhivuosina. Pidamme tarkeadna, etta yksityinen
ja julkinen asetetaan tdssa asiassa samalle viivalle.

Ns. ulkoistamissopimukset eivat rajoita valmisteilla olevan valinnanvapauslain toteuttamista
miltaan osiltaan. Ne eivat myodskaan rajoita terveydenhuoltolain mukaista valinnanvapauden
toteutumista. Kyse on olemassa kuntien ja kuntayhtymien jarjestamisvastuulla olevien
valttdmattomien palveluiden tuottamisesta. Kyse ei ole kuntien ja kuntayhtymien tai tulevien
maakuntien jarjestamisvastuun siirrosta.

Lain voimassaolon aikana kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon investointihankkeisiin on
myodnnetty poikkeuslupia yhteensd 505 miljoonalla eurolla. Myonnetyista luvista neljannes
kohdistuu asumispalveluihin. Merkittavin osuus kohdistuu ns. hyvinvointikeskuksiin seka
hankkeisiin, joissa on yhdistetty useita toiminnallisia kokonaisuuksia, kuten
terveysasemapalveluita, palveluasumista seka sosiaalitoimen palveluita. Piddmme
kilpailuneutraliteetin kannalta ongelmallisena, jos yksityisen sektoriin mahdollisuutta
kdynnistdaa em. palveluita rajoitetaan erilaisilla keinoilla ja samanaikaisesti julkisen sektorin
yksikdilla on mahdollisuus kdynnistaad uutta toimintaa.

Vuokrasopimusten osalta piddmme nykyisessa laissa olevan 12 kuukauden irtisanomisajan
muuttamista kolmeksi kuukaudeksi maakunnan irtisanomisoikeuden osalta
perustelemattomana. Nakemystamme perustelemme silld, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon
toimitilamuutokset vaativat yleensa pitkahkon yli 3 kk olevan ajan.

Maadraaikaisen rajoituslain voimaan astumisen jalkeen on maassamme tehty ainoastaan
muutamia kokonaisulkoistuksia. Kyseessa ovat Lumijoen, Kinnulan ja Lansi-Pohjan ulkoistukset.
Kokonaisulkoistuksien kautta saadaan kayttoon kokemukseen perustuvaa tietoa julkisen ja
yksityisen yhteistoiminnasta myos tulevaa maakuntarakennetta hyédyntavalla tavalla.

Kuntamaisema ja THL ovat selvittaneet ns. kokonaisulkoistuksien kautta saavutettavissa olevia
kustannussaastdja. Kuntamaisema on selvittanyt mm. Puolangan, Raakkylan ja Tohmajarven
tilannetta ja THL Mantta-Vilppulan tilannetta verrattuna kymmeniin verrokkikuntiin. Vaikka
tutkimusjaksot ovat viela lyhyet puhuvat tulokset suuntaa-antavasti puolestaan ja ovat
molemmissa toisistaan riippumattomissa selvityksissa yhdensuuntaiset.
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Nakemyksemme mukaan alkuperaisella maaraaikaisella rajoituslailla ei ole sellaisia taloudellisia,
rakenteellisia tai muita perusteluita, jotka edellyttaisivat esitettyjen rajoitusten toimeenpanoa
palvelusopimuksia koskevilta osiltaan. Sosiaalipalveluiden palvelusopimukset ovat
paadsaantoisesti ns. puitejarjestelyitd, joissa palveluntuottajiksi valitaan useita (yleensa yli 5)
palveluntuottajia eri puolilta kyseessa olevaa aluetta. Palvelutuotantoon liittyvat rakennukset
rakennetaan yksityisen sektorin toimijoiden riskilla ja kunnat ostavat vain asiakkaiden hoito- ja
palvelusuunnitelmien mukaisia kuntalaisille taysin valttamattomia palveluita.

Hyvinvointialan liitto korostaa, etta

1) Kokonaisulkoistussopimukset ja muut palvelusopimukset ovat hankintalain mukaan
kilpailutettuja maaraaikaisia sopimuksia. Hankintalain 1 §:n mukaan lain tarkoituksena on
tehostaa julkisten varojen kaytt6a, edistaa laadukkaiden hankintojen tekemista seka turvata
yritysten ja muiden yhteis6jen tasapuolisia mahdollisuuksia tarjota palveluitaan julkisten
hankintojen tarjouskilpailuissa. Pienempia tai suurempia sopimuksia tehdessdan kunnat
kayttavat tata lakisaateista oikeuttaan. Sopimuksia valmistellessaan kunnat ovat lapikdyneet
tarkan vertailun oman toimintansa ja ostopalvelutoiminnan laadun ja hinnan osalta. Kuntien
toiminta on tdssa suhteessa hyvin linjassa sote -uudistuksen paatavoitteen, kustannusten
hillinnan kanssa.

2) Sopimuksissa noudatetaan normaaleja sopimusoikeudellisia periaatteita. Sopimus voidaan
esimerkiksi purkaa, mikali palveluntuottaja ei tdayta sopimusvaatimuksia. Kunnilla on voimassa
joka tapauksessa tuhansia hankintasopimuksia, joiden sopimuskausi yltda 1.1.2020 jalkeiselle
ajalle. Nama joudutaan joka tapauksessa lapikdymaan toisen sopimuskumppanin siirtdessa
toimintansa uudelle taholle. Hankintasopimusten kustannukset ovat kaikissa
kokonaisulkoistuksissa pienemmat kuin mita olisivat kunnan oman toiminnan kustannukset.
Tasta nakokulmasta katsottuna maakunnille ei tule aiheutumaan palvelusopimuksista mitdan
ylimaaraista kustannustaakkaa tms. Tuotettavat palvelut ovat valttamattémia, julkisella
jarjestamisvastuulla olevia ja kuntalaisten ndkdkulmasta lakisdateisten oikeuksien piirissa olevia
hoito- ja palvelusuunnitelman mukaisia palveluita. Kokemus mm. kuntaliitoksista osoittaa, etta
julkisten hankintojen kohdalla uuden tilanteen mukaiset muutokset sopimuksiin pystytaan
hyvin neuvottelemaan palveluntuottajan ja uuden tilaajan kesken.

3) lakiesitys kohtelee pienia ja suuria kuntia epatasa-arvoisella tavalla. Riippuen suunnitellun
sopimuksen kestosta voi esitetty 30 %:n raja-arvo ylittya pienessa kunnassa melko helpostikin
kun sen sijaan esimerkiksi suuren kaupungin yhden kaupunginosan palveluiden ulkoistaminen
voisi jaada raja-arvon alapuolelle. Pienessa kunnassa kyse on muutaman tuhannen asukkaan
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palveluista ja suuren kaupungin kaupunginosassa kyse on kymmenien tuhansien asukkaiden
palveluista.

4) mikali nyt esitetty maaraaikaista lakia kuitenkin jatkettaisiin ja lain ehtoja tiukennettaisiin
entisestaan ja sitd kautta jouduttaisiin tilanteeseen, ettd jokin tulevaisuuden maakunnista
irtisanoisi sopimuksen, tulee yksipuolisesti sopimuksen irtisanovan maakunnan vastata kaikista
palveluntuottajalle mahdollisesti aiheutuvista haitoista. Tdma asia tulee kirjata mahdolliseen
lakiin. Palvelutuotanto esimerkiksi vanhusten tehostetussa palveluasumisessa vaatii
huomattavia taloudellisia panostuksia, jotka on valttamatonta suunnitella seka yksityisella etta
julkisella sektorilla nyt esitetyn poikkeusnormin maaraaikaa pidemmalle ajanjaksolle.

Piddamme tarkeana, ettd avohuollon sosiaalipalveluiden kehittamista kuten esimerkiksi
vanhusten tehostettua asumispalvelua ja kotihoitoa seka lastensuojelua jatketaan normaalisti
my0s ennen sosiaali- ja terveydenhuollon uudistamiseen liittyvien lakien voimaan astumista.
Tama on entistakin tarkedmpaa meneillaan olevassa tilanteessa, jossa lakien voimaantulo on
jalleen kerran siirtynyt. Jos talla lakiesityksella tai muilla saman suuntaisilla toimenpiteilla
estetdan tai hidastetaan jo nytkin hidasta avohuollon palvelukehitysta, lisdtdan sosiaali- ja
terveydenhuollon kustannuksia raskaimman ja kalleimman laitoshoidon ja erikoissairaanhoidon
kustannusten lisddntymisen kautta.

Yksityisen sektorin huomattavat taloudelliset panostukset sosiaali- ja terveydenhuollon infraan,
toiminnanohjaukseen ja laadun parantamiseen ovat olleet taysin valttdmaton kehitystekija
viime vuosina ja tdman yhteistyon kautta on yksityinen sektori pystynyt tukemaan merkittavalla
tavalla julkisen sektorin selviytymista lakisaateisista velvoitteistaan rajallisten veroeurojen
puitteissa. Tata yhteistyota tulee tukea myos jatkossa sosiaali- ja terveydenhuollon
hallintorakenteesta riippumatta.

Eduskunnan kasittelyssa olevan voimaapanolakiesityksen mukaan kuntien omistamat sosiaali-
ja terveydenhuollon rakennukset jaavat kuntien omistukseen. Maakunta vuokraa tilat kunnilta
kolmen vuoden siirtymakauden ajaksi eli vuosiksi 2020 — 2022. Siirtymakauden jalkeen tilat
voivat edelleen pysya maakunnan hallinnassa vuokrasopimuksen nojalla, ne voidaan vuokrata
tai myyda sosiaali- ja terveyspalveluja tuottaville, valinnanvapauden piirissa toimiville
yhteisoille tai ne voivat poistua kokonaan sosiaali- ja terveyspalvelujen kaytosta. Pidamme
valttamattomana, etta tilojen myynti ja vuokraus tapahtuu seka julkiselle etta yksityiselle
toimijalle samoin ehdoin.

Hyvinvointialan liitto pitda tarkoituksenmukaisena, etta hallitus jatkaa olemassa olevan
rajoituslain maaraaikaa ehdotetulla tavalla koskien suuria investointeja ja Paras -puitelain
mukaisten yhteistoiminta-alueiden toimintaa. Edellisen osalta piddmme tarkoituksenmukaisena,
ettd sellaiset kunnat, jotka eivat ole moneen vuoteen vastanneet sosiaali- ja
terveyspalveluistaan, eivat joudu lyhytaikaiseen jarjestamisvastuuseen. Muilta osin
Hyvinvointialan liitto pitda ehdotettua maaraaikaisen lain jatkamista epatarkoituksenmukaisena.
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Pidamme tarpeellisena, etta sote -ulkoistamisiin liittyvien rajoitusten perustuslain mukaisuus
selvitetaan viemalla lakiehdotus perustuslakivaliokunnan kasiteltdavaksi mahdollisten
sopimusvapauteen ja kuntien itsehallintoon liittyvien ristiriitojen tarkistamiseksi.

Lisdksi muistutamme lainsdaadanndn suhteellisuusperiaatteesta. Muutaman mahdollisen,
epaasiallisilla perusteilla tehtdavan sopimuksen estaminen siirtymaaikana ei liene riittava syy
vaikeuttaa tai estda lukuisien asianmukaisesti perusteltujen ja valttamattémien sopimusten
solmimista yksityisten palveluntarjoajien kanssa.

Lopuksi toteamme, etta nyt ehdotettu lainsdadanto liittyy kiintedsti maakuntauudistukseen ja
sosiaali- ja terveydenhuollon uudistukseen. Mikali nditd uudistuksia koskevat lait eivat
tulisikaan eduskunnassa hyvaksytyiksi, ei talle lainsddadanndlle ole mitdan perustetta. Lakiin
tulee siis lisata edella mainittua asiaa koskeva pykala.

Annamme mielellamme asiaan liittyvia lisatietoja tarvittaessa, yhteyshenkildé Aino Narkki,
puhelin 0400 436 438.

Hyvinvointialan liitto
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