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Asia: HALLITUKSEN ESITYS LAEIKSI KUNTIEN JA KUNTAYHTYMIEN ERAIDEN OIKEUSTOIMIEN
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ANNETUN LAIN MUUTTAMISESTA

SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry on valtakunnallisten sosiaali- ja terveysjarjestojen kattojarjesto.
SOSTE on sosiaali- ja terveyspoliittinen vaikuttaja ja asiantuntijajarjesto, joka rakentaa sosiaalisen
hyvinvoinnin ja terveyden edellytyksia yhteistydssa jasenyhteis6jensa kanssa. SOSTE Suomen sosiaali ja
terveys ry:n varsinaisina jasenina on 224 valtakunnallista sosiaali- ja terveysalan jarjest6a ja
yhteisty6jdasenina 70 muuta sosiaali- ja terveysalan toimijaa.

Liitteena SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry:n lausunto ylld mainitusta asiasta.

Lisatietoja: erityisasiantuntija Ulla Kiuru, ulla.kiuru@soste.fi, 040 744 0888
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Esityksen sisalto

Lakien voimassaoloa ehdotetaan jatkettavaksi vuodella, koska sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen
ja maakuntauudistuksen on tarkoitus tulla voimaan vuonna 2020 eli vuotta myéhemmin kuin
muutettavaksi ehdotettavia lakeja sdddettaessa oli ollut tarkoitus.

Ehdotuksen mukaan kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien valiaikaisesta rajoittamisesta
annettu laki olisi voimassa vuoden 2020 loppuun saakka ja kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta
annetun lain erdiden velvoitteiden soveltamisesta annettu laki vuoden 2019 loppuun saakka.

Ehtoja sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamista koskeville ulkoistussopimuksille sekd merkittaville
rakennusinvestoinneille ehdotetaan kiristettavaksi.

Rajoituslain perustelujen mukaan tilanne on muuttunut merkittavalla tavalla siitd, mika se oli aiemmin
annetun lain voimaan tullessa ja myos siita, minkalainen tilanne oli valmisteltaessa hallituksen esitysta
15/2017. Maakuntien Tilakeskus Oy:n taméan hetkisen arvion mukaan maakuntiin olisi siirtymassa
maakunta- ja sote-uudistuksen voimaanpanolakiehdotuksen tarkoittamista kuntayhtymista noin 4,3
miljardin euron omaisuus ja noin 2,9 miljardin euron sitoumukset.

Vaikka sairaanhoitopiirien jo kdynnistyneet ja kdynnistymassa olevat investoinnit ovat merkittavilta osin
seurausta aiempien vuosien korjausvelasta, lain voimassaoloaikana saatujen kokemusten perusteella on
kuitenkin ennakoitavissa, ettd vuosien 2017 — 2019 aikana on vaarana syntya tilanne, jossa investointeja
kdynnistetadn aiempaa herkemmin. Taman arvioidaan johtuvan siit, etta hallituksen esityksen 15/2017
perusteella niiden lopullisina maksajina tulisivat olemaan kuntien sijasta maakunnat ja viime kddessa
valtio.

Hallituksen esityksen mukaan kunnan tai kuntayhtyman tehdessa sopimuksen yksityisen yrityksen tai
yhteison kanssa sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamisesta, olisi sopimuksessa oltava irtisanomislauseke,
jos sopimuksen arvo on yli 30 prosenttia kunnan tai kuntayhtyman jarjestamisvastuulla olevan sosiaali- ja
terveydenhuollon vuotuisista kdyttémenoista ja sopimus on voimassa pitempaan kuin vuoden 2020
loppuun. Aiemmin tdma raja oli 50 prosenttia ja sopimuskausi 5 vuotta.

Ehdotettu kriteerien muutos perustuu siihen, ettd voimassa olevan lain mukainen raja mahdollistaa
merkittavien palvelukokonaisuuksien ulkoistamisen ilman irtisanomisehtoa, esimerkiksi kunnan koko
terveyskeskuksen toiminnan.

Lisaksi ehdotetaan, ettd kunta tai kuntayhtyma saisi tehda arvonlisaverottomilta kustannuksiltaan yli 5
miljoonan euron rakennusinvestoinnin sosiaali- ja terveydenhuollon rakennuksiin vain, jos investointi on
sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuuden turvaamiseksi valttamaton. Periaatetta sovellettaisiin myds
sellaiseen vuokra- tai muuna kayttéoikeussopimuksena toteutettavaan investointiin, jonka
sopimusehtojen mukaan hanke on rinnastettavissa kunnan tai kuntayhtyman omistukseen tehtavaan
investointiin. Asia pitdisi myos kasitella valtioneuvoston raha-asiainvaliokunnassa ennen kuin
investoinnille voisi mydntaa luvan.
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Lausunto

SOSTE kannattaa edelld mainittuja esityksid. Nykyisen palvelurakenteen betonointi mittavilla
ulkoistussopimuksilla tai rakennusinvestoinneilla omalla alueella ei ole tarkoituksenmukaista tai
kannatettavaa sote-uudistuksen onnistumisen kannalta. Mikali kunnat ja alueet eivat ole halukkaita
palvelurakenneuudistukseen, sosiaali- ja terveydenhuollon alueelliset erot sdilyvat ja terveyserojen
kaventaminen vaikeutuu.

Eduskunnan kasittelyssa olevan voimaapanolakiesityksen mukaan kuntien omistamat sosiaali- ja
terveydenhuollon rakennukset jadvat kuntien omistukseen. Maakunta vuokraa tilat kunnilta kolmen
vuoden siirtymakauden ajaksi eli vuosiksi 2020 — 2022. Viime aikoina on ollut ndhtavissa yksityisten
terveysyritysten halukkuutta ostaa kuntien kiinteist6ja oman palvelutuotantonsa kaytt66n. Myymalla
kiinteistojaan kuntien toiveena on kaiketi varmistaa oman alueensa palvelut, mika ei valttamatta ole
maakunnan toimivan palvelurakenteen kannalta optimaalisin ratkaisu.

Esityksen perustelutekstin mukaan sote-uudistuksen valmistelun etenemisen myo6ta yha useammat
kunnat ja yhteistoiminta-alueet ovat my6s hankkineet yksityiseltd palveluntuottajalta lahes kaikki

sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamiseen liittyvat tehtavat jattden itselleen joitain julkisen vallan
kayttoon liittyvia tehtavia. Tallaisia niin sanottuja kokonaisulkoistuksia on myo6s parhaillaan vireilla.

Viimeisin esimerkki mittaluokaltaan Suomen suurimmasta sote-alan ulkoistuksesta on Meri-Lapin
keskussairaalan kokonaisulkoistus. Asian taustalla on halu sdilyttaa alueelliset palvelut murroksen
keskelld, mutta myos epavarmuus sote-uudistusta kohtaan.

Kauaskantoisia ratkaisuja tulisi valttaa sote-uudistuksen ollessa vield kesken. Tulevien jarjestdjien kdadet
eivat saa olla sidottu paikallisesti tehtyihin ratkaisuihin, eika niiden taloutta tai toimintaedellytyksia tulisi
rasittaa epatarkoituksenmukaisesti. Laeilla on osaltaan mahdollista suitsia epdsuotuisaa kehitysta. Sen
sijaan perustellut ja tarpeelliset investoinnit pitda voida toteuttaa kokonaisetu huomioiden.

SOSTE korostaa:

e Sote-uudistuksen tarkein tavoite on turvata palvelujen saatavuus, laatu ja
yhdenvertaisuus seka kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja. Tama edellyttaa
uudistukseen sitoutumista ja vahvaa valtion ohjausta.

e Sote-uudistuksen onnistumiseksi SOSTE kannattaa hallituksen esitysten voimassaolon
jatkamista ja niihin sisaltyvien ehtojen kiristamista.

e Tulevalla sote-jarjestajalla pitaa olla aito mahdollisuus uudelleenorganisoida
toimintaansa yhdenvertaisten palvelujen turvaamiseksi alueellaan.

e Sote-uudistuksessa on huolehdittava, etteivat alueelliset erot sosiaali- ja
terveydenhuollossa kasva liian suuriksi. Kuntien ja kuntayhtymien toimien valiaikaisella
rajoittamisella voidaan osaltaan vaikuttaa alueelliseen yhdenvertaisuuteen hillitsemalla
epatarkoituksenmukaisia investointeja ja sopimuksia.
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Merkittavid rakentamispaatoksia, investointeja, kiinteistdjen myynteja tai
ulkoistamissopimuksia ei tulisi tehda ennen tarkempaa tietoa tulevasta
palvelurakenteen toteutuksesta palvelujen yhdenvertaisuuden turvaamiseksi ja turhien
kustannusten valttamiseksi.

Viliaikaisiin rajoituksiin on sisallytettava poikkeuslupamenettelyt, jotta tarpeelliset
toimet ja investoinnit voidaan turvata.

Tulevalla jarjestajalla pitaa olla oikeus halutessaan irtisanoa sopimukset yksityisen
palveluntuottajan kanssa seka rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai muuta
kayttooikeutta koskevat sopimukset vuoden 2020 aikana ilman, etta irtisanomisesta
syntyy korvausvelvollisuutta.



