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2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen

yksityinen palveluntuottaja

j0ku m _

kunta

jarjestd

Avoimet vastaukset: joku muu
- Perusterveydenhuollon yksikkd yhteistydssa yliopiston yleisladketieteen osaston kanssa

3. 1. Voidaanko uudistuksella kaventaa vaeston terveys- ja hyvinvointieroja seka parantaa
palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

Vastaajien maara: 1




kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

5. 2. Edistaako uudistus tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia omiin
palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paéosin
ei paaosin

ei kantaa




6. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

7. 3. Antaako uudistus asiakkaalle riittavat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan
tilanteeseen sopivaan palveluun?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

9. 4. Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko uudistuksessa asiakkaan
mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteensovitettuja palveluita?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

11. 5. Antaako uudistus riittavat edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten kasvun
hillinnan tavoite?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

12. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

13. 6. Toteutuuko demokratia esityksessa riittavalla tavalla? Jos ei, miten esityksen
kansanvaltaisuutta voisi vahvistaa?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

15. 7. Edistaako uudistus toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden kayttéénottoa,
milla voidaan varautua tulevaisuuden haasteisiin?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

17. 8. Sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslakiluonnoksen 3 luvussa saadettaisiin
asiakkaan suoran valinnan sosiaali- ja terveyspalveluista. 8a. Ovatko saanndkset suoran
valinnan palveluista riittdvan selkeita siltd osin, mitkd palvelut kuuluvat yhtiditettavien
valinnanvapauspalveluiden piiriin ja mitk& kuuluvat maakunnan liikelaitoksen tuottamiin
palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




18. Jos ei, miten olisi tarkoituksenmukaista maaritella ne perusteet, joilla maakunnat maarittelevat
tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat perustason ja laajennetun perustason palvelut?

Ei vastauksia.

19. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

20. 8b. Turvaako maksusetelijarjestelma maakunnalle riittavat ohjaus- ja vaikutusmahdollisuudet
jarjestamisvastuun kannon nakdkulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

21. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

22. 8c. Onko maksusetelijarjestelmassa sote-keskuksen oikeuksista ja velvollisuuksista saadetty
tarkoituksenmukaisesti?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




23. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

24. 8d. Mahdollistaako maksusetelijarjestelma asiakkaalle riittavat mahdollisuudet vaikuttaa
tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

25. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

26. 9. Lakiluonnoksen 4 luvussa saadettaisiin asiakkaan mahdollisuuksista valita maakunnan
likelaitos ja sen toimipiste. Antavatko sdannokset asiakkaalle tarkoituksenmukaiset
mahdollisuudet valita palvelujen tuottaja?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




27. Vapaamuotoiset huomiot.
Vastaajien maara: 1
- Yksityiset toimijat aloittavat 1.1.2019, jolloin maakunnat vasta ryhtyvat yhtiéittdmaéan toimintojaan.

28. 10. Lakiluonnoksen 5 luvussa saadettaisiin asiakassetelin kaytdsta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessd. 10a. Ovatko saanndkset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei

29. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

30. 10b. Turvaako asiakassetelijarjestelma& maakunnalle riittdvat ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun kannon nakékulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




31. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

32. 10c. Ovatko asiakassetelijarjestelman kayttdonottoa koskevat maakunnan paatdksentekoa
koskevat rajaukset riittavia ja turvaavatko ne asiakkaan valinnanvapauden toteutumisen?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

33. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

34. 11. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkilokohtaisen budjetin kaytosta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessa. Mahdollistavatko sdannokset asiakkaalle riittavat mahdollisuudet
vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




35. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

36. 12. Valinnanvapauslainsaadanndén myoéta esitetdan potilaslakiin ja sosiaalihuollon asiakaslakiin
lisattavaksi uusi luku paatdoksenteon tukemisesta (tuettu paatoksenteko).
Valinnanvapauslainsaadantéon sisaltyisi potilaille ja asiakkaille erilaisia valinnanmahdollisuuksia
(muun muassa suoran valinnan palvelut, maksuseteli, asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti).
Naissa erilaisissa valintatilanteissa asiakkaat voivat tarvita tukea valintoja tehtdessa. Onko tuettua
paatoksentekoa koskevat sadnnokset tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

37. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

38. 13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saadettaisiin palvelun tuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyista. 13a. Ovatko sdannokset hyvaksymismenettelyistd uudistuksen
tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




39. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Terveydenhuoltomme perusta on toimiva perusterveydenhuolto, jonka laékaripalvelujen tuottamisessa
yleislaaketieteen erikoisladkarien osaaminen on ytimessa. Kuusivuotisen yleislaaketieteen
erikoisladkarikoulutuksen kliininen palvelu koostuu noin 4 vuoden terveyskeskustytskentelysta ja vahintaan 2
vuoden tydskentelysta muilla kliinisilla erikoisaloilla.

Sosiaali- ja terveysministerion alaisen erikoisladkarikoulutuksen koordinaatiojaoksen raportissa ehdotetaan
vuosittain HY:sta valmistuvien yleisldaketieteen erikoislddkarien maaraksi 30 vuoteen 2030 saakka
(http://stm.fi/ldocuments/1271139/2189961/Erikois|%C3%A4 % C3%A4k% C3%A4ri-
+ja+erikoishammas|%C3%A4%C3%A4k% C3%A4rikoulutustarpeen+arviointi+vuoteen+2030.pdf/51ed095¢c-
953f-4400-bff6-e6f2918d8a24).

Laakarien perusopetukseen sisaltyy yliopistosta riippuen 8-12 viikkoa harjoittelua terveysasemilla.
Laaketieteellisissa tiedekunnissa opiskelee talla hetkella noin 800 perusopiskelijaa, joiden harjoittelu
perusterveydenhuollossa on olennainen osa opintoja ja osaavaksi ladkariksi kasvamista.

Yleislaaketieteen erikoisldakarikoulutus suoritetaan toimimalla neljan vuoden ajan erikoistuvan l1aakarin
tehtavissa terveysasemilla ja kahden vuoden ajan muilla kliinisilla aloilla, pddosin sairaaloissa. Lisaksi kaikkiin
muihin erikoislaakarikoulutuksiin sisaltyy 9 kk tyéskentelyjakso terveysasemalla. Hyksin erityisvastuualueen
terveysasemien ladkareista oli erikoistuvia noin 45 % marraskuussa 2015. Helsingin yliopistossa oli vuoden
2016 lopussa kirjoilla 472 erikoistuvaa.

Lakiesityksessa ei kay ilmi, miten palveluntuottajan kyvykkyys ja halukkuus osallistua perusopetukseen
sisaltyvan harjoittelun jarjestdmiseen vaikuttaa hyvaksymismenettelyyn. Siind ei mydskaan kay ilmi, voivatko
palveluntuottajan kyvykkyys ja halukkuus osallistua erikoisladkarikoulutukseen vaikuttaa hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyyn.

Nykymuotoinen 1dédkéarikoulutusjarjestelmamme romahtaa, jos perusopetuksen kaytdnndn harjoittelujaksot eivat
toteudu. Palvelujarjestelman toiminta ontuu pahasti, ellei yleisladketieteen erikoisladkareitd koulutettaisi. Koko
hallituksen reformilta menee pohja, jos ladkarien ammattikunnan osaamisen kehittdminen jatetdan sen
ulkopuolelle.

Hyvaksymismenettelyssa tulee ottaa huomioon ladkarien perusopetuksen ja erikoisldakarikoulutuksen
jarjestdmisen tarpeet siten, ettad hyvaksyttavilla toimijoilla tulee olla velvollisuus osallistua opetuksen ja
koulutuksen jarjestamiseen. Toimijoilla tulee my6s olla velvoite varmistaa sote-keskuksiin koulutetut ohjaajat ja
kouluttajat perus- ja jatkokoulutukseen. Yliopisto puolestaan vastaa laatukriteerien perusteella siitd, mitka
toimijat voivat osallistua opetukseen ja koulutukseen.

Perusterveydenhuollon palveluntuottajalle tulee saataa opetus- ja koulutusvelvoite, jos toimipaikassa on
vahintdan 5 144karin vakanssia. Palveluntuottajalla voisi olla yksi erikoistuva laakari neljaéa erikoislddkaria kohti.

Palveluntuottajan tulee saada riittdva rahallinen kompensaatio perusopetukseen osallistumisesta. Samoin
erikoisladkarikoulutuksesta rahallisen kompensaation tulee olla merkittdva ja perustua yliopiston maarittelemiin
koulutuspaikkaa koskeviin laatukriteereihin. Erikoistumista koskeva kompensaatio tulee sitoa vain erikoistuvan
opiskelusuunnitelman mukaiseen tydskentelyyn.



40. 13b. Ovatko sdanndkset sopimusmenettelyistad uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Ei vastauksia.

41. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

42. 14. Lakiluonnoksen 8 luvussa saadettaisiin palvelujen tuottamisesta ja palvelun tuottajien
velvoitteista. Ovatko saannokset uudistuksen tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa

43. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Velvoitteissa tulee ottaa huomioon opetuksen ja koulutuksen jarjestdmisen tarpeet. Yleislddketieteen
perusopetukseen sisédltyvassa harjoittelussa ja erikoisladkarikoulutuksessa oppiminen tapahtuu hoitamalla

mahdollisimman monenlaisia potilaita (erilaisia potilaita, kaikenlaisia sairauksia ja terveysongelmia kaikista ika-
ja sosioekonomisista ryhmistd). Palveluntuottajalla tulee olla velvollisuus ottaa listalleen kaikki sinne pyrkivat

ilman esimerkiksi potilaan sairastavuuteen, sosioekonomiseen asemaan, ikdan, sukupuoleen tai muuhun
vastaavaan seikkaan perustuvaa erottelua.

Olemme huolissamme lakiesityksessa siita, ettd ennaltaehkaisya (kuten neuvolat) ei mainita palveluntuottajien

velvoitteissa. Jos vain maakunnan vastaisivat ennaltaehkaisysté palvelut pirstoutuisivat entistéd useammalle
tuottajalle.

Palveluntuottajille ei mydskaan ole sdadetty velvoitetta osallistua terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen.
Kuntien tata sektoria osaava sosiaali- ja terveydenhuollon henkilékunta siirtyy maakuntiin ja kuntiin ei tule
ja@maan terveyden- ja hyvinvoinnin edistdmisen asiantuntijoita ja resursseja. Terveyden ja hyvinvoinnin

edistdminen on keskeisin osa perusterveydenhuollon ty6ta ja osaamista . Se tuottaa vaestolle terveyttd. Myos
osaamisen kannalta preventio-osaamisen varmistaminen on olennaista. Prevention osaamisen, tuottamisen ja
kouluttamisen velvoitteet tulee ndkya sote-keskusten hyvaksymismenettelyissa ja sen tulee olla maakuntien

keskeista strategista tyota.



Velvoitteiden tulee olla kilpailuneutraaleja. Opetusta ja koulutusta ei voi sdataa edes epasuorilla paatoksilla
vain yksityisen tai vain julkisen tuottajan vastuulle, vaan opetusta ja koulutusta koskevien sdaddsten tulee
kohdistua yhdenvertaisesti kaikkiin palveluntuottajiin. Viime kadessa yliopisto hyvaksyy opetus- ja
koulutuspaikat laatukriteerien perusteella.

44. 15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saadettaisiin palvelun tuottajalle suoritettavista korvauksista.
15a. Ovatko suoran valinnan palveluita koskevat kiintean maksun osuus ja sen

maaraytymista koskevat edellytykset riittavia turvaamaan palvelujen riittdva rahoitus?
Ei vastauksia.

45. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

46. 15b. Ovatko sdannokset muista korvauksista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Ei vastauksia.

47. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

48. 16. Lakiluonnoksen 11 luvussa saadettaisiin lain voimaantulosta. Ovatko 71 §:n mukaiset
siirtymasaannokset uudistuksen tavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

Ei vastauksia.

49. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

50. 17. Antaako esitys maakunnille riittdvat edellytykset jarjestdmisvastuun toteuttamiseen?
Ei vastauksia.

51. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Opetuksen ja koulutuksen jarjestdmisen suhteen ei anna (esim. terveydenhuollon ammattihenkildiden
koulutukseen liittyvat kysymykset). My6s ennaltaehkaisy seka terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen on jatetty
jarjestamisvastuun ulkopuolelle.



52. 18. Antaako esitys riittavat edellytykset sosiaali- ja terveydenhuollon markkinoiden
syntymiseen?

Ei vastauksia.

53. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

54. 18b. Antaako esitys riittavat edellytykset pienten toimijoiden toimimiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon markkinoilla?

Ei vastauksia.

55. Jos ei, miten esitysta tulisi muuttaa?

Ei vastauksia.

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.
57. 19. Miten ihmisen lisaantyva mahdollisuus valita palveluntuottaja ja vaikuttaa siten

palveluihinsa vaikuttaa ihmisen hoitoon?

Ei vastauksia.

58. 20. Onko laki tarkoituksenmukainen hammashoidon nakokulmasta?

Ei vastauksia.

59. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

60. 21. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu nakemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

Vastaajien maara: 1

0 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




61. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Vaikutuksia opetukseen ja tutkimukseen ei ole arvioitu.
Prevention heikkenemisen vaikutuksia ei ole ennakoitu. Tama tulee vaikuttamaan merkittavasti eriarvoistumista
lisdavasti.

62. 22. Miten arvioitte uudistuksen vaikuttavan oman taustaorganisaationne tai
jasenorganisaatioidenne asemaan?

Ei vastauksia.

63. 23. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Ei vastauksia.

64. 24. Yksiloidyt sddddsmuutosehdotukset.

Ei vastauksia.



