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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sairausvakuutuslain 2 ja 3 luvun
muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikentt3dan

Vaestoliitto kiittad mahdollisuudesta lausua asiasta.

Esitykselld toteutettaisiin paaministeri Petteri Orpon hallituksen hallitusohjelman kirjaus
perusterveydenhuollon saatavuuden parantamisesta ja hoitojonojen purkamisesta uuden Kela-
korvausmallin avulla. Lisdksi tavoitteena on siirtdaa palveluiden painopistetta ennaltaehkaisevaan
hoitoon.

Sairausvakuutuslakia muutettaisiin siten, etta erikoislaakarin vastaanottokaynnista olisi oikeus
sairaanhoidon korvaukseen vain silloin, kun kyseessa on yleisldakarin tai yleisladketieteen
erikoisladkarin lahetteen perusteella tapahtuva kdynti erikoislaakarilld. Poikkeuksena tasta olisivat
naistentautien ja synnytysten erikoisladkarin, silmatautien erikoislaakarin, psykiatrian erikoisldakarin
seka suu- ja leukakirurgian erikoislaakarin kaynnit, jotka olisivat korvattavia myos ilman lahetetta.
Esityksessa ehdotetaan myos palautettavaksi oikeus sairaanhoidon korvauksiin hedelmaityshoitojen
kustannuksista.

Vaestoliitto painottaa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistamisen suuntana sita, etta
hyvinvointialueiden vastuulla olevia julkisia palveluja kehitetdan niin, etta ne ovat yhdenvertaisesti
palveluja tarvitsevien saatavilla ja saavutettavia asuinpaikasta, idstd, varallisuudesta ja muista
vastaavista seikoista riippumatta. Erityisesti tulee parantaa perusterveydenhuoltoa ja
palvelutarvetta vdahentavaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamista.
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Nykytilanteessa yksityisid palveluja edelleen tarvitaan tdydentamaan julkista sektoria myds muutoin
kuin tyoterveyshuollon osalta.

Seuraavassa tarkastellaan KELA-korvausmallin uudistamisesitysta erityisesti seksuaali- ja
lisaantymisterveyden palvelutarpeen nakékulmasta ja tuodaan esiin terveydenhuollon eri
toimijoiden vastuita.

Perusterveydenhuollon vastuun seksuaali- ja lisddntymisterveydesta tulee yksityisten palvelujen
korvauskaytannoista riippumatta toteutua selkedna ja tata terveyden aluetta tulee
perusterveydenhuollossa vahvistaa. Neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka
lasten ja nuorten ehkdisevasta suun terveydenhuollosta annettu asetus (388/20211, neuvola-asetus)
sisaltaa saannokset yleisesta terveysneuvonnasta sisaltden seksuaaliterveyden, mukaan lukien
raskauden ehkaisy (14 §), tdydentavasta terveysneuvonnasta mukaan lukien lasta odottavan
perheen neuvonta (15 §) ja vuonna 2022 lisatyt tarkemmat sdadannokset seksuaali- ja
lisdantymisterveysneuvonnasta (16 §), jossa on velvoite my6s hedelmallisyystietoisuuden
lisadmiseen.

Perusterveydenhuoltoon kuuluva nykyisin maksuttomat seksuaali- ja lisdantymisterveysneuvonta
seka gynekologiset tarkastukset tulee jatkossakin saada julkiselta sektorilta
perusterveydenhuollossa, kouluterveydenhuollossa ja opiskelijaterveydenhuollossa maksutta tai
siltd osin kuin hoitokaynnit on sdddetty maksullisiksi, kyseiseen kdyntiin sovellettavan julkisen
sektorin asiakasmaksuun hintaisina.

Suhtautumisessa terveyspalvelujen tarpeeseen on viitteita siitd, ettd naisten eri ikdvaiheiden
gynekologisia sairauksia ja oireita, esimerkiksi kuukautiskipuja, endometrioosia tai
vaihdevuosioireita on vaheksytty ja alihoidettu tai sairauksia on muusta syysta jaanyt
diagnostisoimatta tai diagnooseissa on viivastymista.

. Koska julkisen sektorin tarjoamat gynekologipalvelut ovat rajalliset suhteessa
palvelutarpeisiin, Vaestoliitto pitda myonteisena ja kannattaa sita, ettd naistentautien ja synnytysten
erikoisalalla erikoislaakarille voi hakeutua myos suoraan ilman lahetetta yksityiselta tai julkiselta
toimijalta.

KELAnN sairaanhoitokorvaukset jossain maarin tasoittavat asiakkaiden taloudellisia mahdollisuuksia
hakeutua tarvitsemansa hoidon piiriin. Korvauksesta huolimatta keski- ja hyvatuloisilla on
pienituloisia paremmat mahdollisuudet esitetyn ratkaisun hyédyntamiseen. Julkisesti rahoitettujen
terveyspalvelujen nykyista yhdenvertaisempaa toteutumista tulee edelleen pitkdjanteisesti
tavoitella.
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Syntyvyys Suomessa on romahtanut ja vdaestdnkasvu perustuu nyt yksinomaan maahanmuuttoon.
Kuitenkin Suomen tulisi aktiivisesti tukea perheellistymisen edellytyksia ja toivotun lapsiluvun
politiilkkaa. Suomalaiset saavat vihemman lapsia kuin toivovat, osittain johtuen puutteellisesta
tiedosta hedelmallisyydesta tai raskaaksitulovaikeuksista. On ensisijaisen tarkeaa tukea yksiloita ja
pareja, jotka toivovat lapsia, ja lapsiperheiden kaikinpuolista hyvinvointia. Tassa tilanteessa
seksuaali- ja lisdantymisterveyden merkitys kasvaa entisestdan. Hedelmallisyyttd koskevaa tietoa ja
neuvontaa on tarjottava monipuolisesti osana kokonaisvaltaista seksuaalikasvatusta opetuksessa ja
sosiaali- ja terveyspalveluissa.

Myos hedelmdityshoidot ovat periaatteelliselta ja kdytannon merkitykseltdaan entistda suuremmat.
Vaestoliitto pitaa kannatettavana, etta lapsettomuushoidot palautetaan sairausvakuutuskorvauksen
piiriin. Ndin annetaan yksi tarkea signaali siita, etta jokainen lapsi on tervetullut.

Kormano Laura
Vaestoliitto ry - Eija Koivuranta

Lausuntopalvelu.fi 3/3



