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annetun lain muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttadan

Lausuntopyynto, Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi rajat ylittavasta terveydenhuollosta annetun
lain

muuttamisesta

Johdanto

Esityksessa ehdotetaan muutettavaksi rajat ylittavasta terveydenhuollosta annettua lakia.
Ehdotuksessa henkil6lle toisessa EU-valtiossa annetusta terveydenhuollon palvelusta aiheutuneiden
kustannusten korvausmallia ehdotetaan muutettavaksi. Kustannukset korvattaisiin enintaan siihen
maaraan saakka, joka vastaisi henkilon hyvinvointialueella, Helsingin kaupungissa tai HUS-yhtymassa

samasta tai vastaavasta hoidosta aiheutuneita kustannuksia. Korvaus ei voisi kuitenkaan ylittaa
henkilon

terveyspalvelusta tosiasiallisesti maksamaa kustannusta. Henkilon maksettavaksi jdisi aina samasta
tai

vastaavasta hoidosta potilaalta Suomessa perittava asiakasmaksu.
Kustannusten korvaaminen edellyttéisi, ettd annetun terveyspalvelun olisi arvioitu olevan henkilélle

ladketieteellisesti, hammasldaketieteellisesti tai terveystieteellisesti tarpeellinen. Lisaksi
edellytettaisiin,

ettd ulkomailla annettu palvelu katsottaisiin kuuluvan suomalaiseen terveydenhuollon
palveluvalikoimaan.

Tilanteessa, jossa henkilo varta vasten matkustaa toiseen EU- tai ETA-valtioon, Sveitsiin tai Iso-
Britannian ja
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Pohjois-Irlannin yhdistyneeseen kuningaskuntaan saadakseen sielld terveydenhuollon palveluita,

kustannusten korvaaminen edellyttaisi lisaksi, etta henkildlle olisi annettu lahete, jos hanelta lain
mukaan

vaadittaisiin sellainen hanen asioidessa julkisessa terveydenhuollossa Suomessa. Kuten voimassa
olevassa

lainsdadannossa on saddetty, Kansanelakelaitos korvaisi rajat ylittavasta terveydenhuollon
tilanteista

aiheutuvat kustannukset valtion puolesta.
Lisaksi esityksessa ehdotetaan muutoksia, jotka ovat tarpeen huomioimaan lain voimassaolon aikana

kansallisesti ja kansainvalisesti tapahtuneita muita muutoksia tai jotka tahtaavat yksinkertaistamaan
ja

tarkentamaan toimeenpanoon soveltuvia hallinnollisia menettelysdannoksia.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan 1 pdivana tammikuuta 2023.

Tausta

Valmistelussa on kartoitettu paaministeri Marinin hallitusohjelman mukaisesta SOTE-uudistuksesta
aiheutuvia sisallollisia muutostarpeita seka seurattu sairausvakuutuslakiin kohdistuvien

kehittamistavoitteiden vaikutuksia ulkomailla aiheutuneiden sairaanhoitokustannusten
korvausprosessiin.

Lisdksi Kansaneldkelaitoksen lain toimeenpanon yhteydessa havaitsemia muutostarpeita on otettu
valmistelussa huomioon.

Esitykselld on selked kytkenta Euroopan unionin lainsdadantéon. Komissio on vuonna 2016 antanut
Suomelle perustellun lausunnon EU:n potilaiden oikeuksien soveltamisesta rajat ylittavassa

terveydenhuollossa annetun direktiivin (2011/24/EU) implementoinnin johdosta. Komissio katsoo,
etta

Suomessa vuonna 2014 kayttoonotettu mainitun direktiivin saantdihin pohjautuva korvausmalli ei
ole

direktiivin sadant6jen mukainen.
Tavoitteet

Taman lakiuudistuksen keskeisena tavoitteena on muuttaa lakia siten, etta siinad sdddetty rajat
ylittavan

terveydenhuollon korvausmalli vastaisi SOTE-uudistuksen mukaista uutta kansallista sosiaali- ja
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terveydenhuollon palvelujen jarjestamista koskevaa lainsadadantoa. Samalla otetaan huomioon
Euroopan

komission Suomelle antamat kannanotot koskien nykyisen korvausmallin suhdetta potilasdirektiivin
tavoitteisiin.
Lisdksi tavoitteena on ottaa huomioon lain voimaantulon jalkeen, kansallisesti ja kansainvalisesti,

tapahtuneita muutoksia, yksinkertaistaa ja tarkentaa toimeenpanon hallinnollisia menettelyja seka
korjata

toimeenpanon yhteydessa havaittuja sisallollisia puutteita.
Linkit

https://stm.fi/hanke?tunnus=STM040:00/2021 - Linkki hankesivulle (hankenumero:
STMO040:00/2021)

Liitteet:

HEluonnos rajat ylittdvaa THta koskevan lain muuttamisesta_lausuntoversio.pdf - Luonnos
hallituksen

esityksestd

Svenskt sammandrag_RP om dndring av lagen om gransoverskridande halsovard_utlatande.pdf -
Sammandrag pa svenska / ruotsinkielinen tiivistelma

Tampereen kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut lausuvat seuraavaa:

Tassd on huomioitava, etta hoidon tulisi olla my6s julkisen terveydenhuollon piirissa, eika pelkastaan

palveluvalikoimaan kuuluvaa hoitoa, talla estettaisiin sitd, ettd muiden muassa kalliiden hoitojen
relatiiviset

kayttoaiheet tulisivat selvitetyksi maksajan taholta. Esimerkkina lausuntopyynndssakin on todettu

hammasproteettiset toimenpiteet ja samoin esimerkkeina voisivat olla tekonivelkirurgia ja
kaihikirurgia.

Edelld mainitut toimenpiteet kuuluvat myds julkisen terveydenhuollon palveluvalikoimaan, mutta

toimenpiteiden kriteerit eivat ole yksiselitteisia. On mahdollinen riski, etta yksityiset
palveluntuottajat

pyrkisivat muuttamaan hoitokaytantoja siihen suuntaan, ettd myos relatiiviset aiheet tulisivat
katetuiksi,

vaikka julkisen terveydenhuollon kriteerit hoitoon eivat tayttyisikaan.

Suun terveydenhuollon palveluista erityisesti proteettista hoitoa (esim. hammasproteeseja)
teetetaan
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ulkomailta. Hammastekniset kulut muodostavat merkittavan osan potilaan maksettavaksi koituvista
proteettisen hoidon kustannuksista. Proteettisessa hoidossa julkisessa terveydenhuollossa peritdaan
asiakkaalta hammasteknisia kuluja enintdan todellisten kustannusten mukaisina, mikali potilas ei ole

suorittanut maksua suoraan valmistajalle (Asiakasmaksuasetus, 9 § 3. mom). Nama kustannukset
eivat

sisally sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain 57 pykalan mukaan laskettavaan
hintaan

eivatka ole sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuja. Naiden hammasteknisten
kustannustietojen

yllapitaminen pykalan 9 yksityiskohtaisten perustelujen mukaisesti tulee olemaan oma haasteensa,
koska

kyse on monilla alueille yksityisesta palvelutuotannosta, eivatka hinnat perustu
kunnan/kuntayhtyman ja

palveluntuottajan valiseen sopimukseen.

Lausuntoehdotuksessa on maininta vain ennakkoluvasta, palveluvalikoimaan kuulumisesta ja
l[3hetteesta.

On tarkeaa korostaa, etta suomalaisen terveydenhuoltojarjestelman tarjoavat palvelut ovat erittdin

kattavia, eika kdaytanndssa mitdan palvelua ole poistettu palveluvalikoimasta. Siksi oikeus
palveluvalikoiman

mukaiseen hoitoon ei ole toimiva. Luonnoksesta ja sen perusteluista jaa epaselvaksi, miksi 9 § 2.
mom

kuvatussa tilanteessa, henkilolta edellytetaan lahetettd, jos korvauksen saadakseen henkilén saaman

hoidon on joka tapauksessa kuuluttava suomalaiseen palveluvalikoimaan. Kun oikeus toisessa
maassa

annettavaan hoitoon todetaan, tulisi henkilon oikeusturvan vuoksi selvittda etukateen kustannukset,
joihin

korvauksen voi saada. Ennakkolupa tulisi olla velvoitettava epaselvyyksien ja myéhempien
selvittelyiden

valttdmiseksi, tama myos parantaa henkilon oikeusturvaa. Ennakkolupa ei tietenkadan koskisi dkillista
hoidon tarvetta.

Ruotsin mallissa on kohta kolme, jossa todetaan: “Potilaalla olisi ollut oikeus saada kyseinen hoito
julkisin

varoin kustannettuna, jos hoito olisi annettu Ruotsissa.” Tama on hyva tapa selvittaa oikeus toisessa
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maassa annettavaan hoitoon. On huomioitava, ettd ladketieteellinen tarve ja julkisin varoin
kustannettavat

hoidot ovat useinkin kaksi eri asiaa.

Laakkeiden osalta on mielekastd, etta korvaukset annetaan Suomen korvaustason ja
korvausjarjestelman

mukaisesti. Ladkkeiden hinnoissa on erindisista syistd johtuen huomattaviakin maakohtaisia eroja.
Yleisestikin olisi jarkevaa korostaa sitd, ettd korvausta maksetaan kunkin maan julkisesti rahoitetun
terveydenhuollon mukaisia kustannuksia.

Pykalassa 8 § nojaudutaan julkisen terveydenhuollon palveluista perittavat maksujen maarittelyssa
sosiaalija

terveydenhuollon asiakasmaksuista annetussa laissa. Kyseiseen lakiin sisaltyvat myos maksukatot.
Kuinka

maksukattoja sovelletaan muissa maissa annetun hoidosta potilaalle koituviin kustannuksiin?
On syyta huomioida, etta toiminta tulee lisadamaan hallinnollista tyota.
Ehdotuksessa ei ole otettu huomioon, kuka korvaa hoidoista aiheutuneiden komplikaatioiden

kustannukset, onko tdta mietitty?

Heinonen Kristiina
Tampereen kaupunki
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