FI lausuntopyynto VV
1. TAUSTATIEDOT

Vastaajien maara: 1

. - .. Vastauksen Lausuntopyynnén
Vastaajatahon virallinen | Vastauksen kirjanneen . R - .
e e vastuuhenkilén kasittelypaivamaara Toimielimen nimi
nimi henkilén nimi . L B
yhteystiedot toimielimessé
RIHIMAEN SEUDUN e Tia Fiihimé:n skel;dunk Fiihimé:n iel;dun
uha Tiainen, erveyskeskuksen erveyskeskuksen
TERVEYSKESKUKSEN |2 &nen. - yskeskuksen iy 15.3.2017 ysKeskt
N johtajaylilaakari PL12, Penttilankatu 5, kuntayhtyman
KUNTAYHTYMA o -
11101 Riihimaki yhtymahallitus
2. Onko vastaaja
Vastaajien maara: 1
0 1

kunta

sosiaali- ja terveydenhuollon
kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue
maakunnan liitto

muu kuntayhtyma tai kuntien
yhteistoimintaelin

valtion viranomainen
jarjestd
yksityinen palveluntuottaja

joku muu

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnoksen keskeneraisyys vaikeuttaa vapaan valinnan toteutumisen sekad maakunta- ja sote-
uudistuksen muodostaman kokonaisuuden arviointia seka tdman ettd muidenkin kysymysten osalta.
Lakiluonnoksen tekstien ristiriitaisuudet esimerkiksi siitymasaannosten osalta ovat omiaan edel-leen
vaikeuttamaan kokonaisuuden hahmottamista. Kun kyseesséa on poikkeuksellisen huomattava ja
laajakantoinen uudistus, olisi asianmukaista, etta lausuntoa pyydetdan keskeneraista luonnosta merkittavasti
jasentyneemmasté kokonaisuudesta.

Terveys- ja hyvinvointierojen kaventaminen

On epdvarmaa ja epatodennakdista, ettd uudistuksella voidaan kaventaa vaeston terveys- ja hyvin-vointieroja
ja etenkaan hillitd sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksia. On todennakéisempaa, ettad uudistus suosii
entisestdan vahvoja palvelujen kayttdjaryhmia, jotka kykenevéat itse hallinnoi-maan palvelukokonaisuuttaan.
Vapaan valinnan mahdollisuudet jaavat jarjestelman monimutkai-suuden ja moniportaisuuden vuoksi
heikommilta ja eniten palveluja tarvitsevilta ryhmiltd hyddyn-taméatta.

Tavoitteiden yhteensovittaminen

Lakiesityksen tarkoituksena on lisaté kansalaisten valinnanvapautta sosiaali- ja terveyspalveluissa, vahvistaa
erityisesti perustason palveluja ja turvata ihmisten nykyistd nopeampi hoitoon paasy. Ta-voitteita on pidettava
sindnsa kannatettavina. Lakiluonnos ei ole kuitenkaan linjassa sote- ja maa-kuntauudistuksen muiden
tavoitteiden - erityisesti hyvinvointierojen tasaamisen, palvelujen integ-raation ja kustannusten hallinnan
kanssa. Asetettuja tavoitteita olisi mahdollista vahvistaa myds muutoin kuin valinnanvapausjarjestelman avulla.
Lakiluonnoksen vaikutusta palvelujen yhdenver-taiseen saatavuuteen on vaikea luonnoksen perusteella
kokonaisuutena arvioida.

Tavoitteiden toteutumista edesauttaisi se, etta lain kdytannon toimeenpanolle tulevassa toimintaym-paristossa
varataan riittava siirtymaaika. Lain tavoitteiden toteutumista kdytannossa edistaa se, ettd ensin muodostetaan
maakuntien rahoitus- ja jarjestdmisvastuu ja tuottamisrakenne. Naiden pohjalta on mahdollista muodostaa
kansalaisten vapaan valinnan tytkalut, tuottajien pelisdannét, tiedon hal-linta ja tarvittavat ICT-ratkaisut.



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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei padosin
ei

ei kantaa

6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lausunnolla oleva lakiluonnos seka edistaa asiakkaiden vaikutusmahdollisuuksia etta siirtda palve-lujen
kokonaisuuden vastuuta kansalaiselle itselleen, joka on kannatettava tavoite niiden kansalais-ten osalta, jotka
pystyvat sen hallitsemaan. Epaselvaksi kuitenkin jaa, edistdako uudistus vaikutus-mahdollisuuksia aina
tarkoituksenmukaisella ja asiakkaalle terveys- ja hyvinvointihy6tya tuottavalla tavalla. Huoli liittyy erityisesti
useita sosiaali- ja terveyspalveluja kayttaviin seka erityisryhmiin, kuten paihde- ja mielenterveys- tai
lastensuojelun asiakkaisiin, joiden kyky itse ohjautua palvelujar-jestelméassa ja kayttaa valinnan vapauden
instrumentteja (maksuseteli, asiakasseteli, henkildkohtai-nen budjetti) voi olla rajoittunut. Asiakkaan
vaikutusmahdollisuudet omiin palveluihin toteutuvat

erityisesti alueilla, joilla on valinnan mahdollisuuksia. On kuitenkin tarkeda huomata, etta esitettava
valinnanvapausmalli on monimutkainen ja vaikeasti hahmotettava. Sote-palvelujen luonteesta joh-tuen
asiakkailla ja potilailla ei aina ole riittdvasti tietoa valintansa perusteeksi.

Lakiluonnoksessa jaa epaselvaksi, mitka palvelut ovat valinnanvapauden piirissa ja mitkd maakun-nan
likelaitoksessa. Liikelaitoksen kielto tuottaa valinnanvapauden piirissa olevia palveluita voi hajottaa asiakkaan
palvelukokonaisuuden sen sijaan etté parantaisi sitd. Esimerkiksi tehostetun pal-veluasumisen osalta on
tarkeaa, ettd asiakas saa suoran valinnan kokonaisuuteen kuuluvat palvelut siind tehostetun palveluasumisen
toimipisteessd, jossa han on hoidettavana.

Lakiluonnos lahtee siita, etta asiakas voi vaihtaa palveluntuottajaa, jos on tyytymatdén saamaansa palveluun.
Lakiesityksen 16 § 4 momentin mukaan asiakas voi tehd& uuden valinnan aikaisintaan vuoden paasta
edellisestd valinnasta. Asiakkaan vaikutusmahdollisuuksien ndkdkulmasta vuoden aika kaventaa merkittédvasti
asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia. Tassa yhteydessa on huomioitavaa, ettd Kanta-Hameen alueella
toteutettavassa kokeilussa asiakkaan vaikutusmahdollisuus on kuukau-sittain. Vaihtomahdollisuuteen vaikuttaa
kuitenkin merkittavasti se, onko kansalaisella elinpiiris-saan todellisia vaihtoehtoja tehda valintaa.

Asiakkaan vaikutusmahdollisuuksien todellisen toteutumisen nakékulmasta olisi tarkoituksenmu-kaista siirtya
vapaaseen valintaan asteittain, suunnitelmallisesti ja vaiheistetusti siten, etta kdynnissa olevien kokeilujen
kokemuksia hyddynnetaan. Lakiesityksen sisaltdma nopea reitti laajaan valinnan vapauteen pitaa sisallaan
riskeja ja uhkia, joiden suunnitelmalliselle hallinnalle ei jaa riittdvaa aikaa.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Uudistus lisda mahdollisuutta hakeutua omaan tilanteeseen sopivaan palveluun, mutta samaan aikaan rajoittaa
sitd merkittavasti rajaten vaihtomahdollisuuden tapahtuvaksi yhden vuoden vélein. Asiakkaan oma tilanne
vaihtelee, samoin kokemus asiakkaan saamasta palvelun laadusta, asiakaskokemuksesta, saatavuudesta jne.
jolloin syntyneen kokemuksen perusteella asiakkaalla pitda olla oikeus valita palveluntuottaja huomattavasti
useammin.

Esityksen mukainen uudistus lisdd mahdollisuuksia hakeutua palveluihin, jos tosiasiallista tarjontaa on tai
syntyy ja asiakas voi aidosti valita itselle sopivan palvelun vaihtoehdon. Jarjestelma on erit-tdin monimutkainen,
ja omaan tilanteeseen sopivaan palveluun hakeutuminen edellyttda asiakkaan kykya arvioida omaa tilannetta,
palveluntarvetta seké verrata sita tarjolla oleviin palvelun vaihtoeh-toihin. Kyseenalaiseksi jaa, hallitsevatko
erilaiset asiakasryhmat kokonaisuuden. Lain vaikutusarvioinneissa on arvioitu puutteellisesti sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisiin kohdistuvaa avun ja neuvonnan lisdantyvaa tarvetta.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei padosin

ei kantaa




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaiden palvelukokonaisuudet ja palvelukirjo suoran valinnan palveluissa ovat laajat eikd sel-keita palvelu-
tai hoitokokonaisuuksia ole aina tunnistettavissa. Tdma johtaa monissa tapauksissa palvelukokonaisuuksien
yksildlliseen raataldintiin, koordinointiin ja integrointiin erityisesti paljon palveluja kayttavien ja resursseja
vaativien ryhmien kohdalla. Palvelujen yhteen sovittaminen eli integraatio on huomattavan haasteellista, jos
valinnanvapaus toteutetaan esitetylla tavalla.
Sote-jarjestamislakiluonnoksen mukaan maakunnan on huolehdittava laaja-alaisesti yhteen sovitet-tuja
palveluita tarvitsevien asiakasryhmien ja asiakkaiden tunnistamisesta, palveluketjujen ja palve-
lukokonaisuuksien maarittelemisesta seka asiakasta koskevan tiedon hyédyntamisesta eri tuottajien valilla.
Maakunnan mahdollisuudet ohjata tuottajia ovat rajallisia ja vaativat runsaasti yksityiskoh-taisia sopimuksia,
sopimusten valvontaa ja tuottajien ohjaamisen erityisehtoja sopimuksissa. Lisaksi lakiesityksen pohjalta syntyy
monimutkaisia alihankintaverkostoja, joiden ohjaamiseen ei ole edes sopimuksellista pohjaa. Palveluketjujen
toteutumisen seuranta- ja valvontamahdollisuudet ovat ra-jalliset muun muassa pitkista ketjutuksista ja
asiakkaiden useista paallekkaisista ja samanaikaisista palvelutarpeista johtuen. Palvelu- tai
hoitokokonaisuudesta erotettavien osakokonaisuuksien hoita-miseksi tarjottava maksusetelijarjestelma
vaikeuttaa entisestddn muutenkin vaikeasti hallittavaa kokonaisuutta.
Sopimusten hallinnointi ja sopimusten seka tuottajien valvonta edellyttda merkittavasti enemman
asiantuntijaresursseja maakunnan jarjestavalla taholla verrattuna nykyisiin monituottajamalleihin.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esityksen mukainen valinnanvapauden malli pitda sisalldadn mahdollisuuksia tuottavuuden ja tehok-kuuden
lisaantymiseen. Se tarjoaa samanaikaisesti mahdollisuuksia tuottajan valikoinnin kautta valttaa kalliita
asiakasryhmia ja siirtda kustannusvastuuta pois itseltd. On myés todennakoista, etta kilpailuun perustuvat
tuottavuushyddyt eivat realisoidu palvelut rahoittavan ja jarjestdvan maakun-nan taloudessa. Nain ollen on
epatodennédkoista, etta tavoitteeksi asetetut kustannusten kasvun alenemat julkisessa taloudessa saavutetaan.
6 (23)

On myo6s todennakoista, etta siirtyminen vapaaseen valintaan ja palvelujen saatavuuden parantumi-nen
siirtévat joltain osin potilas- ja asiakasvirtaa yksityisesti rahoitetusta KELA-korvatusta tervey-denhuollosta
julkisen rahoituksen piiriin. Tama lisaa julkisesti rahoitettujen peruspalvelujen kayttéa ja kustannustaakkaa.
Lakiesityksesta puuttuvat uskottavat arviot niista vaikutuksista ja erityisesti vaikutusmekanismeista, jotka
esitykselld on julkiseen talouteen ja maakuntien rahoitusvastuuseen seka taloudelliseen kantokykyyn.
Maakunnan mahdollisuudet hallita kokonaisuutta jaavat heikoiksi. Erityisesti palvelutarpeen arvioinnin
siirtAminen tahoille, joilla ei ole taloudellista vastuuta palvelu-jen kokonaisuudesta, on riskialtista.

Valinnan vapauden toteuttaminen uhkaa lisata hallinnon, valvonnan ja tietojarjestelmien kustannuk-sia
verrattuna nykyiseen. Monimutkainen sopimusten, vastuiden, tehtavien ja valvonnan jarjestelma lisdnnee
merkittavasti erilaisten transaktiokustannusten maaraa. Valinnanvapaus saattaa lisata yleis-ta palvelujen
kaytt6d mahdollistamalla yksityisten palvelutuottajien kayton julkisen puolen asia-kasmaksuilla. Suomen
hyvinvointijarjestelma on lahtdékohtaisesti varsin tehokas verrattuna markki-noihin ja valinnanvapauteen
perustuviin hyvinvointijarjestelmiin.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnan vapauden lisddminen on sinansa kannatettava tavoite. Esitetty malli ei kuitenkaan anna maakunnalle
rittdvaa itsehallinnollista likkumavaraa palvelujen jarjestamiseen ja toteuttamiseen. Maakunnille uhkaa jaada
vain passiivisen hallinnoijan rooli, kun paatdsvaltaa palvelujen tuotanto-tavoissa rajoitetaan merkittavasti.
Maakunnan yhtién ja liikelaitoksen tulee saada samat oikeudet kuin yksityisilla yhti6illa. Kansanvaltaisuutta
voidaan vahvistaa valjentdmalla vapaaseen valintaan siitymisen aikataulua poistamalla asiakassetelin 15 %:n
minimivaatimus tai poistamal-la/vahentdmalla asetuksenantovaltuuksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapausuudistus luo mahdollisuuksia uudistaa toimintatapoja ja ottaa kaytté6n uusia palve-
luinnovaatioita ja todennakdisesti uusia tapoja jarjestaa palveluja syntyy. Kapitaatiopohjainen kor-vaus
kannustaa tehokkaiden ja digitaalisten palvelujen toimittamistapojen kehitysta. Tavoitteen saa-vuttaminen
riippuu siita, milla tavalla tuottajille maksettava korvausmalli kannustaa innovaatioihin
ja miten innovaatioiden tuottavuushyddyt jaetaan julkisen palvelun jarjestdjan ja tuottajan valilla. Tarpeetonta ja
yksityiskohtaista saantelyd purkamalla voidaan edistaa palveluinnovaatioi

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

18. Jos ei, miten olisi tarkoituksenmukaista maaritelld ne perusteet, joilla maakunnat maarittelevat

tarkemmin sote-keskuksissa tuotettavat perustason ja laajennetun perustason palvelut?

Ei vastauksia.

19. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Palvelu- ja hoidontarpeen arviointia tehdaan tosiasiallisesti suoran valinnan piiriin kuuluvissa palve-luissa mm.
15 § 2 mom. 1 ja 2 kohdissa (tavanomaisimpien pitkdaikaissairauksien toteaminen ja hoito, suun ja hampaiden
tutkimus, hoidon tarpeen arviointi ja hoidon suunnittelu). 22 §:ssa tehtdva on vastuutettu maakunnan
likelaitoksen tehtavaksi. Sddnnoksia ja vastuita tulee selkeyttaa.

Laajennettuun perustasoon esitetdan kuuluviksi asiakkaan tilapaisesti ja lyhytaikaisesti tarvitsemat
sosiaalihuoltolain 14 § 1 momentin mukaiset palvelut. Sosiaalipalveluja tarvitsevan asiakkaan koh-dalla on
kuitenkin vaikea arvioida, milloin sote-keskukseen hakeutuva asiakas on lyhytaikaisen ja tilapaisen avun
tarpeessa ja milloin palvelun tarve on pitkaaikaista. Kokonaisuutena toimijoiden vastuita ja selkeita
toimintaprosesseja lakiluonnoksessa sekoittaa entisestaan asiakassetelijarjestel-ma seka henkilékohtainen
budjetti ja naihin liittyvat maakunnan palvelutuotannon rajoitukset.

Sote-keskuksille annettaisiin oikeus tehda naiden palvelujen osalta hallintopaatokset. Epaselvaa on, olisiko
sote-keskuksen annettava lyhytaikaisia palveluja asiakkaalle myds maakunnan liikelaitoksen tekeméan
palveluntarpeen arvioinnin perusteella. Palvelujen erottaminen ko. tavalla lyhytaikaisiin ja tilapaisiin ja toisaalta
pidempiaikaisiin on epatarkoituksenmukaista ja voi johtaa paallekkaisiin pal-velurakenteisiin ja hidastaa
oikeanlaista avun saamista. Kaiken kaikkiaan palvelutarpeen arviointi pitdad kokonaisuutena olla maakunnan
vastuulla ja se pitaa kytkea poikkeuksetta rahoitusvastuuseen sekd maakunnan palvelulupaukseen ja tasta
nousevaan palvelutarjonnan kehittdmiseen.

Saannds jattdd maakunnalle mahdollisuuden maéaritelld suoran valinnan palvelujen sisaltda tarkem-min omissa
sopimuksissaan palveluntuottajien kanssa, ellei pykalaan liittyvaa asetuksenantovaltuut-ta kayteta. Alueellisiin
markkina- ja muihin olosuhteisiin liittyvd maakuntien itsehallinnon mahdol-listaminen suoran valinnan piiriin
kuuluvien palvelujen maarittelemisessa on tarkoituksenmukaista. Jos asiasta sdadetdan asetuksella,
maakunnan rooli suoran valinnan palvelujen osalta kaventuu I&hes pelkastaan rahoittajan rooliksi.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

21. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maksusetelijarjestelméssa maakunta ei voi kantaa jarjestamisvastuutaan; maakunnalla ei ole suoria ohjaus-
eiké vaikutusmahdollisuuksia maksusetelipalvelun tuottajaan. Maakunta voi lakiesityksen 31 6 §:n mukaan
asettaa palvelun laatuun, saatavuuteen ja palvelujen yhteen sovittamiseen liittyvid ehtoja suoran valinnan
palvelun tuottajille, mutta ei maksusetelipalvelun tuottajille.
Esityksen mukaan maksusetelilld voidaan hankkia palvelukokonaisuuksien itsenéisid osakokonai-suuksia ilman
ettd maakunta pystyy puuttumaan jarjestdmisvastuullaan olevaan kokonaisuuteen ennakoiden.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paéaosin
ei paaosin

ei kantaa




23. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaalle on annettu lakiluonnoksessa laaja oikeus saada maksuseteli itsendisissd osakokonai-suuksissa,
joita voidaan maaritella tarkemmin asetuksella. Osakokonaisuuksien erottaminen hoito- ja
palvelukokonaisuuksista heikentda palvelujen integraatiota ja haittaa asiakkaiden ja jarjestajan hallintaa
palvelukokonaisuudesta. Velvollisuus maksuseteleiden antamiseen saattaa vaikuttaa tuot-tajien halukkuuteen
perustaa sote-keskuksia. Maksuseteli lisdad suoran valinnan palvelun tuottajan riskié ja sitd kautta korottaa
hintaa, jolla palveluja ollaan valmiita tuottamaan.

Lakiesityksen mukaan sote- keskuksella sailyy kokonaisvastuu asiakkaan palvelukokonaisuudesta, palvelun
laadusta ja vaikuttavuudesta sekad maksusetelipalvelun tuottajan tekemista virheista sil-loinkin, kun asiakas
kayttaa maksusetelid. Sote-keskuksella ei kuitenkaan ole juuri mahdollisuutta puuttua asiaan, jos se
esimerkiksi havaitsee maksusetelipalvelun laadussa ongelmia. Kokonaisvas-tuun hajautuminen liikelaitoksen,
maakunnan, suoran valinnan palvelun ja maksusetelipalvelun tuottajan valilla voi aiheuttaa viivastyksia ja
heikentaa palvelujen integraatiota.

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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei paaosin

ei

ei kantaa

25. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maksusetelijarjestelma antaa palvelun kayttajalle laajasti mahdollisuuksia erityisesti siella, missa markkinoita
osakokonaisuuksien tuottamiselle syntyy. Asiakkaalla on mahdollisuus vaikuttaa tar-vitsemiensa palvelujen
toteutukseen myds maksusetelijarjestelmassa. Vaikuttaminen edellyttaa riit-tavaa tietoa omasta sairaudesta tai
muusta palvelun tarpeesta, kykya arvioida eri vaihtoehtoja mak-susetelin kayttamisessa, riittavasti puolueetonta
tietoa tarjolla olevista palveluista ja niiden laadusta seka kyky tehda tietoon perustuvia valintoja.



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

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

27. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaalla on riittdva valinnan mahdollisuus, mutta se ei kaikin osin ole tarkoituksenmukaista. Valintaoikeutta
voi olla tarpeen rajata jossain tilanteissa, esimerkiksi silloin, kun lastensuojelun tai
paihde- ja mielenterveyspalvelujen saaminen viivastyy asiakkaan itsensa tai hanen laheistensa te-kemien
valintojen seurauksena.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




29. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakasseteli lisdisi asiakkaiden valinnanvapautta oleellisesti. Asiakkaan oikeuksien ndkoékulmasta jaa kuitenkin
epaselvaksi, miten asiakassetelilld hankittavat palvelut maaritelldan eli kuinka varmis-tetaan se, etta asiakas
tietdd, millaista palvelua han on oikeutettu saamaan. Palvelusetelijarjestel-massa kunta maarittda palvelun
sisallon ja asettaa palveluntuottajan hyvaksymiskriteerit. Maakun-nalla pitéisi olla mahdollisuus asettaa
hyvaksymiskriteerit asiakassetelipalvelun tuottajalle. Asiakas-setelilla toteutettavissa palveluissa palvelujen
laadun ja siséallon jalkikateisen valvonnan vastuuta siirtyy merkittédvasti asiakkaalle itselleen
kuluttajaoikeudelliseen kontekstiin.

30. 10b. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittadvat ohjaus- ja

vaikutusmahdollisuudet jarjestdmisvastuun kannon nakékulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

31. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kaiken tyyppisten seteleiden (palveluseteli, asiakasseteli) perusongelma liittyy kiintedhintaisuuteen. Palvelujen
kilpailuttaminen luo enemman kannusteita tuottajien valiseen laatu- ja hintakilpailuun seka
tuottavuusinnovaatioiden siirtymiseen suoraan palvelujen hintoihin. Tata kautta julkinen palve-lun rahoittaja saa
osaltaan ja nopeammin hyédyn markkinadynamiikasta ja tuottavuuskehityksesta.

Asiakassetelituottajien ohjaaminen on vaikeaa. Lakiluonnoksessa jaa kaiken kaikkiaan epéselvaksi maakunnan
liikelaitoksen, maakunnan, sote-keskusten seka erilaisin ostopalvelusopimuksin ja sete-lijarjestelyin toimivien
palveluntuottajien tosiasialliset hankinta-ja alihankintasuhteet ja maakunnan tosiasialliset ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet.

Asiakassetelijarjestelma johtaa sairaalatoimintojen ja joidenkin muidenkin erityistason palvelujen
(osa)yhtidittamiseen. Tama on ongelmallista koko uudistuksen tavoitteiden kannalta. Saastétavoit-teen
kannalta ongelmia aiheutuu siita, etta perustettavien yhtididen oikeus kayttdd maakunnan liike-laitoksen
tukipalveluja, esimerkiksi kuvantamis- ja laboratoriopalveluja, on hankintalakiin tehdyt muutokset huomioiden
ongelmallista.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

33. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakuntien paatoksentekoa esitetdadn voimakkaasti rajoitettavaksi. Lakiluonnoksen 21 §:ssa saadet-taisiin
maakunnalle velvoite kayttaa asiakassetelia riittdvassa maarin sen varmistamiseksi, ettd muissa kuin suoran
valinnan palveluissa toteutuu asiakkaan valinnanvapaus. Yksityiskohtaisissa perusteluissa todetaan, etta
vahimmaistasona on, ettd 15 prosenttia naiden palvelujen kokonaisku-luista olisi asiakassetelin piirissa. Kiintea
vahimmaistason maarittely on perusteetonta maakuntien itsehallinnollisen aseman ja niissa vallitsevien
erilaisten olosuhteiden vuoksi.

Asiakassetelin saantely rajoittaa itsehallinnon lisaksi maakunnan tarkoituksenmukaisimpia hankin-
tamenetelmia. Erilaisissa palveluissa toimivat erilaiset palvelujen hankinnan muodot - joissain asia-kasseteli on
tarkoituksenmukaisin, toisissa kilpailutuksella saadaan aikaan rahoittajan kannalta te-hokkain ja asiakkaan
kannalta laadukkain lopputulos.

Tulevaisuuden monituottajamallia halutaan lakiesityksessa ohjata liian yksioikoisesti asiakassetelin kautta.
Maakunnalle tulisi kdytannéssa antaa mahdollisuuksia aina kyseiseen palveluun tarkoituk-senmukaisimpien
hankintamenetelmien ja asiakasohjauksen tapojen kayttamiseen. Tama tukisi eri-tyisesti sote-uudistuksen
taloudellisten tavoitteiden toteutumista.

34. 11. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkilokohtaisen budjetin kaytosta asiakkaan
valinnanvapauden lisdamisessa. Mahdollistavatko saannokset asiakkaalle riittavat mahdollisuudet

vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

Vastaajien maara: 1



0 1

kylla paaosin

ei paaosin

ei

ei kantaa

35. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Henkilékohtainen budjetti antaa asiakkaalle hyvin laajat mahdollisuudet tarvitsemiensa palvelujen
toteuttamiseen. Laki antaa tosiasiallisesti laajoille asiakasryhmille subjektiivisen oikeuden henkild-kohtaiseen
budjettiin. Sen soveltamisala ja velvoittavuus on laaja ja sen kayttddn on esityksen mu-kaan tarkoitus siirtya
valittdbmasti lain tullessa voimaan vuonna 2019.
Asiakkaan oikeuksien laajeneminen loisi samalla suuren riskin asiakkaiden palvelujen jatkuvuudel-le ja
toisaalta kustannusten hallitsemattomalle kasvulle ja edellyttdisi runsaasti henkiléresurssia pal-velutarpeen
arviointiin yhtaaikaisesti vuosien 2018-2019 vaihteessa. Suomessa ei ole kokemusta
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henkildkohtaisen budjetin laajasta kaytdsta ja kansainvéliset kokemukset osoittavat voimakasta kus-tannusten
nousua sen kayttéonoton jalkeen. Henkil6kohtaista budjettia kannattaisi kehittda vaiheit-tain kokeilujen kautta.
Riskina on se, ettd vahvojen asiakasryhmien palvelut paranevat entisestaan heikkojen ryhmien kustannuksella
ja sementoituvat tietylle tasolle.

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

37. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Muutokset tuetusta paatdksenteosta potilas- ja asiakaslakiin ovat tavoitteiltaan hyvia, mutta ne ovat jaéneet
valitettavasti pahasti keskeneraisiksi. Esitetyt tuetun paatéksenteon kaytdnndn ratkaisut va-paaehtoistydsta,
tydntekijdiden kayttamisesta yli maakuntarajojen tai ostopalveluista eivat sisalld minkaanlaista vaikutusten,
tydékuorman tai kustannusten arviointia. Esitetyt kdytanndn ratkaisuvaih-toehdot eivat luo kdytadnndssa riittdvan
yhdenmukaista jarjestdmistapaa. Jatkovalmistelu edellyttdad kustannusvaikutusten realistista arviointia. Kun
tehtdvaan nimettava henkild ei voisi olla palvelus- ja toimeksiantosuhteessa palvelun jarjestajaan eika
tuottajaan, voi tukea tarjoavan henkilon I0yta-minen esitetyilla ratkaisuilla osoittautua ongelmalliseksi.
Paatdksenteossa tukeminen on tarkoitus ulottaa tilanteisiin, joissa asiakkaalla tai potilaalla on vai-keuksia
ymmartaa kaytettavissa olevia toiminta- ja paatdsvaihtoehtoja ja niiden vaikutuksia. Esityk-sessa ei ole millaan
tavoin arvioitu henkildmaaraa, jota tuettu paatdksenteko voisi koskea. Koska henkildkohtainen budjetti
muodostuu laajoille asiakasryhmille subjektiiviseksi oikeudeksi, voi tue-tun paatdksenteon tarpeen arvioida
olevan suurta. Kyseessa on laajaa - pddasiassa ammatillista osaamista - edellyttava tehtava, josta muodostuu
vaistamatta kustannuksia.

Tuettua paatdksentekoa koskevat ongelmat

Olemassa oleva lainsdadantd velvoittaa sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijat jo talla hetkella selvittamaan
asiakkaalle tai potilaalle hdnen asiaansa liittyvia seikkoja sek& varmistamaan asiak-kaan tai potilaan tahdon.
Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (17.8.1992/785) seka laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista (22.9.2000/812) velvoittavat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia varsin laajas-ti selvittdmaan
terveydenhuollossa potilaalle hanen terveydentilansa ja hoitoon liittyvat seikat seka sosiaalihuollossa
asiakkaalle on selvitettdva hanen oikeutensa ja velvollisuutensa seka erilaiset vaih-toehdot ja niiden
vaikutukset. Kumpikin laki edellyttda asian kertomista siten, etté asiakas tai poti-las riittavasti ymmartaa sen
sisallén. Edelleen sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijdiden tulee
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mahdollisuuksien mukaan huolehtia tulkitsemisesta.

Kaytanndn asiakas- ja potilastilanteissa henkil6t, joilla on pysyvasti, pitkaaikaisesti tai toistuvasti vaikeuksia
muodostaa tai ilmaista terveyden- ja sairaudenhoitoaan koskevaa tahtoaan, asioivat 1a-heistensa tai heidan
kommunikointinsa ja jokapaivaisen arkensa muuten hyvin tuntevien henkildi-den tukemana. Jalkimmaiset
saattavat olla esimerkiksi asumisyksikdn tydntekijoita.

Esitetty malli on byrokraattinen, eiké silld ole tosiasiallista vaikutusta asiakkaan tai potilaan ase-maan.
Asiakkaan ja potilaan Idheisten on jo talld hetkelld mahdollista toimia vastaavalla tavalla paa-téksenteon tukena
ilman virallista menettelya. Lisaksi ehdotettu malli ei jatkossa mahdollistaisi esimerkiksi palveluntuottajan
asumisyksikon tyontekijdiden kayttamista tukihenkildina.

Liséksi on huomioitava, ettd paatdksenteossa tukemista koskeva saately on viimesijaista, ja esitetyn lain9 a §



yksityiskohtaisten perustelujen mukaan se koskee siten niitéd henkildita, jotka eivat saa terveyden- ja
sairaanhoitoon liittyvaa riittdvaa tukea muun lain nojalla esimerkiksi edunvalvojalta tai Iaheisiltd henkilSilta.
Samoissa perusteluissa kohdassa 9 ¢ § kuitenkin todetaan, etta paatdksen-teossa tukevana henkiléna voivat
omaisten ja laheisten lisaksi toimia vapaaehtoistyontekijat seka toisen maakunnan tydntekijat. Lakiesitys on
erittain ristiriitainen, ja sen tarkoitus jaa epaselvaksi. Mikali tarkoitus on hillitd valinnanvapautta koskevan
lakiluonnoksen henkilékohtaista budjettia koskevan osuuden 24 — 28 § aiheuttamia ilmeisid ongelmia,
saaddsesitys ei tdssa onnistu.

Toteutuessaan tuettu paatdksenteko liséisi merkittavasti hallinnollista tyété. Asian vireille tulon jalkeen
maakunnalla olisi velvollisuus kuulla asiakasta, selvittdad ehdotetun tukihenkildn mahdolli-nen esteellisyys ja
muu sopivuus tehtdvaan, varmistua potilaan tai asiakkaan ja tukihenkilon véalises-ta hyvasta yhteistyosta,
maariteltava tuetun paatdksenteon laajuus, tehtava paatds sekad varmistettava asetetun tukihenkildén
toimintaedellytysten jatkuva voimassaolo. Liséksi lakiehdotuksen yksityis-kohtaisista perusteluista kay ilmi, ettd
palvelut olisi mahdollista hankkia palveluntuottajalta. Palve-lujen hankinta lisaisi hallinnollista ty6ta edelleen.
Lisaksi on huomattava, ettei lakiluonnoksessa mainita tukihenkilbille maksettavasta palkkiosta. Mikali palvelu
kuitenkin hankittaisiin palveluntuottajalta, on olettavaa etta tuottaja maksaa tukihen-kildlle korvauksen tehdysta
tyostd. Tama taas asettaisi esimerkiksi tukihenkilding toimivat 1&heiset ja palveluntuottajan tyontekijat
keskenaan eriarvoiseen asemaan. Mikali tukihenkildille tulisi mak-saa palkkioita, tdma tarkoittaa kustannusten
kasvua.

Lakiehdotuksessa esitetaan, etta tukihenkildiden salassapitoon sovelletaan viranomaisten julkisuu-desta
annetun lain (621/1999) 22-24 ja 35 §:ia. Katsotaanko tukihenkil® siten lain 23 §:n 2 mom. maarittelyn mukaan
viranomaisen toimeksiannosta toimivaksi henkildksi ja tarkoittaako tama sita, ettd maakunnan tulisi myds
valvoa tukihenkil6iden vaitiolovelvollisuuden noudattamista? Kaytan-néssa maakunnalla on rajatut keinot
valvoa tukihenkildiden vaitiolovelvollisuuden toteutumista ja tama edellyttaa hallinnollisten kaytantojen
kehittdmisen lisdksi esimerkiksi tukihenkildiden koulu-tusta. Seké hallinnollinen tyd ettd kustannukset
lisdantyvat merkittavasti verrattuna nykytilaan.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa




39. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Palveluketjujen yhteensovittamisesta vastaa maakunnan liikelaitos, mutta palveluntuottajilla on vain velvoite
keskindiseen koordinaatioon. Tuottajien hyvaksymis- ja sopimusmenettelyt aiheuttavat maakunnalle runsaasti
hallinnollista ty6ta ja edellyttavat uudenlaista sopimusoikeudellista osaamis-ta ja sitovat runsaasti
asiantuntijaresursseja.

40. 13b. Ovatko saanndkset sopimusmenettelyista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

41. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maksuseteli- ja henkilokohtaisen budjetin palvelutuottajat eivat tee sopimusta suoran valinnan tuot-tajan eivatka
maakunnan kanssa. Tdman vuoksi niiden ohjaaminen on huomattavan vaikeaa. Lain-séadannéssa tulisi olla
mekanismi, jolla maakunta tai suoran valinnan tuottaja voisi puuttua henki-l6kohtaisen budjetin tai
maksusetelipalvelun tuottajan toimintaan suoraan, jos se havaitsee toimin-nassa laadullisia tai muita puutteita.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




43. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan mahdollisuus asettaa tuottajille asukkaiden palvelun tarpeesta johtuvia ehtoja ja tarvit-taessa
muuttaa niitd on kannatettava. Palveluntuottajille annettavat velvoitteet raportoida tietoja, joiden perusteella
asiakkaat voivat kayttda valinnanvapauttaan ja tehda valintoja, ovat tarpeellisia.

Palvelun tuottajan velvoitteet voivat kuitenkin luoda kynnyksen palvelutuottajaksi ilmoittautumisel-le, varsinkin
pienten tuottajien osalta. Tuottajien velvoitteet karsivat jo toimivia

yrityksia ja nostavat pienten yritysten kynnysta markkinoille tuloon. Kyse on erityisesti tietojarjes-telmiin
liittyvistd vaatimuksista sekéa raportointivelvoitteista.

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?

Vastaajien maara: 1

kylla

ei paaosin
ei

ei kantaa

45. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kiinted tarveperusteinen maksu tuottajalle on periaatteessa hyva maaraytymisperuste, mutta jos tarvekertoimet
ovat puutteellisia, tdma voi kaytdanndssa kannustaa tuottajaa ohjaamaan suuria kus-tannuksia tai niiden riskia
aiheuttavia asiakkaita liikelaitoksen tai toisen suoran palvelun tuottajan hoidettavaksi. Maaraytymisperuste voi
myds kannustaa kohdennettuun asiakashankintaan. On huo-mattavaa, ettd vapaan valinnan kokeiluista
voidaan saada erittdin arvokasta tietoa kapitaatiokorva-usten tasosta sek& mekanismeista, joilla voidaan siirtyd
hallitusti vapaaseen valintaan. Suun tervey-denhuollossa kapitaatiokertoimet eivat ole toimivia.

On myodnteistd, ettd maakunnille ehdotetaan jatettdvaksi harkinnanvaltaa kapitaatiorahoituksen ta-son
maarittelyssa ja osin myos oikeus poiketa kansallisista kertoimista. 4/5 kiintedn osan sitominen ehdottomaksi
kiintedn korvauksen minimitasoksi ei ole tarkoituksenmukaista. Lisdksi on huomatta-va, ettéd nykyisen
valtionosuusjarjestelman tarvekertoimet on laadittu koko sosiaali- ja terveyden-huollon kustannusten vakiointia
varten. Ne eivat siten ole parhaimmat mahdolliset perustason sosi-aali- ja terveydenhuollon kustannusten
kustannuskorvausten kertoimiksi.



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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa

47. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakunnan 56 § mukainen mahdollisuus sopia muista korvauksista palvelun tuottajan kanssa on
kannatettavaa ja sen avulla on mahdollisuus lisdtd asukkaiden alueellista yhdenvertaisuutta seké kaventaa
alueellisia hyvinvointi- ja terveyseroja.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




49. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Kanta-Hameessa Hameenlinnan kaupunki toteuttaa vuosina 2016-2018 vapaan valinnan kokeilun, jossa
valinnan mahdollisuus annetaan rajatusti kaupungin 18 000 asukkaalle. Kokeilu on jo alku-vaiheessa
osoittanut, ettd suoraan valintaan siityminen edellyttdd perusteellista ja huolellista suun-nittelua ja
valmistautumista, valinnan edellyttdmien tytkalujen rakentamista ja hallintaa, perusteel-lista tuottajayhteisty6ta,
laajaa asukkaiden informointia sekad systemaattista tiedon hallintaa.

Sote- ja maakuntauudistus on Suomen hallintohistorian suurin reformi. Reformin toimeenpanon onnistuminen
edellyttad myds reformiin liittyvien osamuutosten realistista vaiheistusta. Vapaa va-linta on laaja itsendinen
osamuutos, jonka toimenpano on viisasta vaiheistaa sen jalkeen, kun maa-kunnan rahoitus-, jarjestamis- ja
toteuttamisvastuu on saatu perusteiltaan toimimaan. Vapaan valin-nan kokeilujen sujuva ja katkeamaton
jatkuminen maakuntarakenteessa on toki tarkoituksenmukais-ta rajatuissa puitteissa.

Valinnanvapauden toimeenpanolle on varattava riittdva siirtymaaika. Markkinoiden avautuminen suoran
valinnan sote-keskuksille ja suunhoidon yksikoille seka asiakassetelin ja henkildkohtaisen budjetin kayttéonotto
yhtaaikaisesti 1.1.2019 muodostavat suuren riskin palvelujen jatkuvuudelle ja tarkoittamattomille
markkinahairidille.

Lakiluonnoksessa saadetaan 1. ja 2. vaiheessa tapahtuvasta vaiheistuksesta, mutta tosiasiassa lain
voimaantulossa ei ole lainkaan vaiheistusta. Lain siitymasaannokset ja niiden perustelut ovat risti-riitaisia.
Kahden vuoden siirtyméaaika 31.12.2020 saakka maakunnan yhtididen perustamisessa ei ole aito siirtymaaika,
jos yksityiset sote-keskukset ja suun hoidon yksikét ovat aloittaneet toimin-tansa 1.1.2019. Valinnanvapaus ja
sen edellyttdma tuotannon yhtidittdminen tulisi toteuttaa perus-tasoon kuuluvissa sosiaali- ja terveydenhuollon
suoran valinnan palveluissa ja suunhoidon perusta-
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son palveluissa aikaisintaan 1.1.2021 alkaen ja laajennettuun perustasoon kuuluvissa palveluissa 1.1.2023.
Siirtymakauden aikana palvelusetelin kdyton laajentamisella ja henkildkohtaisen budjetin pilotoinnilla voidaan
hankkia kokemuksia valinnanvapauden lisdamisesta. Nain ollen yhtidmuotoi-sen toiminnan taysimittaiselle
organisoinnille varattaisiin aikaa vuoden 2022 loppuun, mikali yhti-6ittdmispakkoa ylipdataan on
tarkoituksenmukaista toteuttaa esitetyssa laajuudessa.

Tarvittavien kansallisesti kattavien tietojarjestelmamuutosten suunnittelu voi kdynnistya vasta lain-sdddannoén
toiminnallisten yksityiskohtien selkiydyttya. Tietojarjestelmamuutosten hallittu toi-meenpano edellyttda selkeaa
vastuunjakoa seka riittdvaa aikataulua. Laajojen tietojarjestelmamuu-tokset toimeenpano ja kayttéonotot
edellyttavat kokemusten perusteella n. 3-5 vuoden siirtymaai-kaa.

Jos laki tulee voimaan annetussa aikataulussa, maakunnan taytyisi aloittaa merkittavia valinnanva-pauteen
littyvia valmistelutoimia jo vuonna 2018. Tallaisia olisivat mm. suoran valinnan palvelun-tuottajien
ilmoittautumisten vastaanottaminen vahintaan kuusi kuukautta ennen lain voimaantuloa, ja asiakkaille
valinnanvapaudesta informointi kaksi kuukautta ennen lain voimaantuloa. Myés pal-veluntuottajien kanssa
tehtavat sopimukset seka samalla my6s hyvaksymiskriteerit ja hinnoittelupe-rusteet olisi oltava maariteltyina
vahintaan puoli vuotta ennen lain voimaan tuloa. Samoin asiakas-seteleihin ja erityisesti henkilékohtaiseen
budjettiin liittyen taytyisi tehda kriteeristdja, paatdksia palveluista joissa asiakasseteli otettaisiin kayttdéon sekd
huolehtia maksatusjarjestelmista. jos mallit otetaan kayttéon heti vuoden 2019 vaihteessa. Aikataulun
toteuttaminen samanaikaisesti maakun-nan perustamisen kanssa ei ole milldan tavalla realistista.



50. 17. Antaako esitys maakunnille riittavat edellytykset jarjestamisvastuun toteuttamiseen?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

51. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Palvelun jarjestdmisen ja toteuttamisen sdéntely seka yhtidittdmisvelvollisuus muodostavat 1ahté-kohtaisesti
epaselvat vastuu- ja valtasuhteet sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislaissa sekd maakuntalaissa. Vapaan
valinnan sdantely vaikeuttaa ja monimutkaistaa entisestddn maakunnan palvelujen jarjestéjan tehtavaa. Myos
tastd ndkokulmasta vapaan valinnan malli tulisi suunnitella ja sédataa nykyista lakiluonnosta merkittavasti
huolellisemmin ja perusteellisemmin.
Valinnanvapauslainsdadantd kaventaa maakunnan mahdollisuuksia kayttaa jarjestdmisvastuuseen liittyvaa
valtaa ja toteuttaa jarjestdmisvastuutaan. Lukuun 9 sisaltyvat asetuksenantovaltuudet ovat
epéatarkoituksenmukaisia ja maakuntien itsehallinnon ja jarjestdmisvastuun vastaisia. Mydhemmin saadettavilla
asetuksilla voitaisiin m&arata yksityiskohtia myoéten kaikista suoran valinnan palvelun tuottajille maksettavista
korvauksista ja tehda myds yksittaisid maakuntia koskevia paatoksia korvausperusteista.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei
ei kantaa




53. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Laki avaa aivan ennen nakemattomalla tavalla markkinoita: talla hetkella kuntien sosiaali- ja ter-veydenhuollon
lopputuotepalvelujen ostot ovat noin 2,8 miljardia vuodessa, lakiesityksen mukaan valinnanvapausmarkkinat
olisivat noin 8 miljardia euroa vuodessa.

Keskeisin tekija markkinoiden syntymisessa ja muotoutumisessa on lakiluonnoksen 11§, jonka mu-kaan
maakunnan on osoitettava asiakkaalle palvelun tuottaja, jonka toimipiste on parhaiten asiak-kaan
saavutettavissa, jos asiakas ei tee aktiivista valintaa. Tutkimukset osoittavat, etta suuri joukko véestdsta ei
kayta lainkaan julkista sosiaali- ja terveyskeskusta. Aktiiviset listautujat kayttavat puo-lestaan palveluja
keskimaaraista vaestdd enemman. Mikali yhtaalta sosiaali- ja terveyskeskuksen asiakaskunta koostuu
ainoastaan aktiivisista listautujista, muodostuu riski, ettéa kapitaatiokorvaus ei kata vaestdn keskimaaraisen
kayton perusteella laskettuja asiakkaiden palvelujen kustannuksia edes painokertoimilla oikaistuna. Toisaalta
sosiaali- ja terveyskeskus, jonne listataan saavutettavuuden vuoksi merkittava osa perustervetta tai laajan
tyoterveyshuollon piirissa olevaa vaestda, voi saada merkittavat kapitaatiokorvaukset erittain pienella
palvelukysynnalld. Nain ollen seka lain toimeen-panossa etta palveluverkon muodostamisessa sijainnista
uhkaa muodostua ainoa keskeinen kilpailu-tekija jarjestelman aloitusvaiheessa. Kilpailussa menestyy se yritys,
jolle maakuntaa osoittaa mak-simaalisen maaran kevyen palvelutarpeen asukkaita, joille palvelupiste on
“parhaiten saavutettava”.

Lain valmistelussa tulisi edelld mainituista syista kiinnittaa erityistd huomiota lain toimeenpanoon ja
siirtymévaiheeseen liittyviin kysymyksiin ja eri tuottajien peliasetelmaan. Ei ole tarkoituksenmu-kaista, etta
palveluverkon muodostamisen tai toimijoiden ansaintalogiikan keskeinen kysymys on saada listattua yksikkdon
perusterveitd kansalaisia, jotka ensisijaisesti eivat kayta tai tarvitse sosiaa-li- ja terveyskeskusta.
Samanaikaisesti noin 10 prosenttia vaestosta kayttaa yli 70 prosenttia sosiaa-li- ja terveydenhuollon
resursseista.

Palvelujarjestelman pelisdantdjen pitaisi kaikilla tavoin kannustaa palvelujen monipuolisen saavu-tettavuuden ja
vaikuttavuuden kehittdmista paljon palveluja kdyttavien osalta. Lakiesityksen peli-sdannét ohjaavat
peliasetelmaan, jossa kannattaa tavoitella maksimaalinen maara asiakkaita, jotka tarvitsevat palvelua
satunnaisesti tai ei ollenkaan.

Palveluntuottajille asetettavista ehdoista ja tuottajakorvauksista riippuu, miten markkinat lopulta muotoutuvat.
Todenn&koista on, etté terveydenhuollon markkinat syntyvat suuriin kaupunkikeskuk-siin, mutta ei haja-
asutusalueelle. Sosiaalipalveluihin liittyvia kestavia markkinoita voi sen sijaan henkildkohtaisen budjetin my6ta
syntyd myds harvemmin asutuille alueilla. Riskina on sote-palvelujen markkinoiden keskittyminen
yrityskauppojen myo6ta. Tuottajille asetettavat vaatimukset karsivat erityisesti suoran valinnan palvelujen
tuottajista pois pienia yrityksid. Hdmeenlinnan palvelusetelikokeilussa on hyva mahdollisuus hankkia tietoja
erilaisten yritysten menestymisessa vapaan valinnan olosuhteissa.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

55. Jos ei, miten esitysta tulisi muuttaa?

Ei vastauksia.

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Alkuvaiheessa pienia toimijoita tullee henkildkohtaisen budjetin sekd maksusetelipalveluihin, jos
maksusetelipalveluissa on mukana my6s sosiaalipalveluja. Todennakdista on, ettd mittakaavaetujen ja
fuusioiden my6ta nama markkinat keskittyvat tulevaisuudessa suuremmille tuottajaorganisaatioil-le. Erityisesti
pienille tuottajille markkinoille tulon kynnyksia ovat tietojarjestelmapalveluihin liittyminen sekd moninaiset
raportointivelvoitteet varsinkin, jos tuottajat eivat voi hyddyntda maakunnan tarjoamia yhteisia tietojarjestelmia.

57. 19. Miten ihmisen lisdantyvad mahdollisuus valita palveluntuottaja ja vaikuttaa siten
palveluihinsa vaikuttaa ihmisen hoitoon?

Vastaajien maara: 1

- Parhaimmillaan valinnanvapaus ja sen my6ta lisdantyva kilpailu asiakkaista parantaa palvelun laa-tua.
Uudistus lisdnnee erityisesti terveyspalvelujen kysyntaa ja kysynnan lisddntyminen voi kohden-tua myds
epatarkoituksenmukaisella tavalla uudistuksen tavoitteisiin ndhden. Valinnanvapaus voi parantaa hoidon
laatua, mutta se voi kiintedn kapitaatiokorvauksen my6ta aiheuttaa myds alidiag-nostiikkaa, hoidon seurannan
ja ennaltaehkaisevan toiminnan vahenemista ja sitd kautta heikentda hoidon kokonaisuuden vaikuttavuutta.

58. 20. Onko laki tarkoituksenmukainen hammashoidon nakokulmasta?

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

59. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Suun terveydenhuollon muuttuminen suoran valinnan palveluksi parantaa lain tavoitteena olevaa palvelujen
saatavuutta, mika on asiakkaan kannalta hyva asia. Maantieteellinen keskittyminen nayt-t4a kuitenkin ilmeiselta
eli alueellista tasa-arvoa uudistus ei ainakaan paranna. Suun terveydenhuol-
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lon valinta erillaan sosiaali- ja terveyskeskuksesta ei tue suun terveydenhuollon ja muiden sote-palvelujen
integraatiota.

Kokonaisuutena suun terveydenhuollossa on samanlaisia kapitaatiokorvaukseen liittyvaa problema-tiikkaa kuin
sosiaali- ja terveyskeskuksissa. Se kannustaa palvelun tuottajia valttdmaan raskaita ja suosimaan helppoja
asiakasryhmia, koska kapitaatiokorvaus ei kata kalliiden asiakkaiden hoidon kustannuksia. Palvelun tuottajalla
on kaytéssdan monia keinoja asiakkaiden valikointiin.

Jarjestelmamuutos luo suuren riskin kustannusten kasvuun, kun asiakkaille syntyy oikeus valita yksityinen
palveluntuottaja julkisen terveydenhuollon asiakasmaksuilla. Suun terveydenhuollon oletettu saatavuuden
paraneminen myds lisdnnee palvelujen kysyntaa. Tasta voi aiheutua lisédkus-tannuksia edelld mainitun
yksityiselta julkiselle siitymisen aiheuttamien lisdkustannuksen ohella. Keskeista on, milla kapitaatiohinnalla
palveluntuottajat ottavat vastuulleen asiakkaan suun tervey-denhuollon vuodeksi.

Suoran valinnan palveluista puuttuu osa perushoitoon kuuluvista palveluista. Valinnanvapauden ulkopuolelle
jaaminen tulisi koskea kaikkia alle 18-vuotiaita.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




61. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

On positiivista, ettd valinnanvapauslain luonnoksesta on tehty arvio perusoikeusnakdkulmasta. Téd-mén arvion
nakokulmat tulee ottaa huomioon lain jatkovalmistelussa. Itse lakiluonnos sisaltaa raja-tusti vaikutusarviointeja,
joissa on nostettu esille valinnanvapauslainsdadanndn positiivisia vaiku-tuksia ja riskeja. Valmistelun
keskeneraisyys ja loppuvaiheessa tehdyt muutokset vaikuttavat kui-tenkin niin, etta vaikutusarviointi on jaanyt
kokonaisuutena puutteelliseksi ja osittain irralleen sote- ja maakuntauudistuksen muusta lainsdaddanndsta. Nain
merkittdvan lain kohdalla olisi tarpeen sy-ventaa vaikutusarviointeja merkittavasti kytkemalla arviot ja koko
lainsdadanté selkedmmin kdyn-nissa oleviin vapaan valinnan kokeiluihin. Lainsdadanndén kiirehtiminen irrallaan
kokeiluista ei luo uskottavaa pohjaa perusteelliselle vaikutusten punninnalle ja saattaa johtaa tarkoittamattomiin
hai-tallisiin seurauksiin. Vaikutusarviointiin liittyy siis vakavia vaikeuksia, mista syysta todellinen vai-kutusten
arviointi edellyttaisi kokeiluja, joiden perusteella erilaisia valinnanvapausmekanismeja voitaisiin aidosti testata.
Tarkeimméat myodnteiset vaikutukset syntyvat verrattain pitkien, mydnteisesti etenevien tapahtuma-ketjujen
lopputuloksena. Osa vaikutuksista riippuu lainsaadannoén lisaksi maakuntien tekemista paa-tdksista, joiden
perusteella tuottajat tekevat omat paatdksensa palvelun tarjoamisesta. Asiakkaiden valinnat ovat mahdollisia
vasta sen jalkeen, kun on olemassa palveluja, joista valita.

Vaikutusarviointi ei ota riittdvasti huomioon esitetyn jarjestelman eriytettyjen jarjestdmis-, tuotta-mis- ja
valvonta- seka hallintotehtavien tydllistdvaa vaikutusta. Monimutkainen jarjestelma vaatii runsaasti terveyden-
ja sosiaalihuollon ammattilaisten tydpanosta. Uudistus ei lisdd ammattilaisten maaraa, vaan toisaalta
kaytanndssa estaa kilpailutilanteessa ammattilaisten tydskentelyn useilla
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tydnantajilla seka liikelaitoksen ja palveluntuottajan tehtavissa samanaikaisesti. Arviomme mukaan em. voi
aiheuttaa merkittdvan resurssipulan sekd paineen kustannusten kasvuun henkildstékulujen vahentymisen
sijaan.

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

Ei vastauksia.

63. 23. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

Vapaaseen valintaan hallitusti kokeilujen kautta

Sote-uudistus on tarpeellinen, ja valinnanvapaus osana uudistusta on palvelun kayttajien kannalta mydnteinen
asia. Lakiluonnoksessa esitetty malli kaipaa kuitenkin yksinkertaistamista ja selkeytysta eika lainsaadanndssa
ole otettu huomioon valinnan vapauden kaytantdéén viemiseen liittyvia tekijoi-ta.

Kanta-Hameen alueella ollaan toteuttamassa merkittava vapaan valinnan kokeilu Hameenlinnan kaupungissa,
joka antaa merkittavaa tietoa sote-valmistelulle. Kokeilu on jo valmisteluvaiheessa osoittanut selkeasti sen, etta
vapaa valinta tulee vieda kaytantdéon hallitusti, riittavin siirtymaajoin ja asteittain esimerkiksi maakunnallisina
nykyisen palvelusetelilain puitteissa ja kdynnissa olevien kokeilujen tuloksia hyddyntaen.

Maakunnan itsehallinto ja palveluintegraatio

Ehdotettu tapa toteuttaa perustason ja erdiden erityistason palveluiden valinnanvapaus yhtioittamis-
velvollisuuden ja markkinamekanismien kautta on ristiriidassa sote- ja maakuntauudistukselle alun perin
asetettujen tavoitteiden - erityisesti palveluiden integraation kanssa.

Malli rajoittaa palveluiden jarjestdmisvastuuseen ja itsehallintoon Iahtékohtaisesti kuuluvaa oikeutta paattaa
palveluiden tuottamisen tavasta ja ohjata palveluita kokonaisuutena. Jarjestdmisvastuun kan-taminen ja



palvelujen integraatio on erittéain haasteellista, kun perustason palvelut siirtyvat yritysten vastuulle ja
markkinaperusteiseen ohjaukseen. Palvelutuotanto pirstoutuu maakuntien tosiasiallisen ohjausvallan
ulkopuolelle ja eri palveluihin syntyy asiakkaan nakdkulmasta nykyiseen verrattuna uusia rajapintoja.
Lakiluonnoksessa ehdotetusta ohjausjarjestelmasta on kaytdnndssd mahdotonta saada aikaan kokonaisuutta,
jonka avulla saavutettaisiin uudistuksen tavoitteet ja pystyttaisiin hallit-semaan malliin sisaltyvat rakenteelliset
riskit.

Henkildkohtaisen budjetin soveltamisala

Tutkittaessa laajemmin henkildkohtaista apua koskevaa sdaddsesitystd on havaittavissa, ettd esitetyt 3 § seka
24 - 28 § aiheuttavat sen, etta valinnanvapauslaki on tulkittavissa siten, ettd henkildkohtai-nen budjetti on
ensisijainen tapa jarjestda 24 § maaritellyt palvelut eli ko. sddddskohdan tarkoitta-mat vanhuspalvelulain (lue
sosiaalihuoltolain), vammaispalvelulain ja kehitysvammalain mukaiset palvelut.

1. Maakunta velvoitetaan mydntdmaan henkildkohtainen budjetti kaikille niille idkkaille ja vammaisille
henkiléille, joilla on pitkdaikaista ja jatkuvaa ja laaja- alaista useita erilaisia palvelujen, tuen ja avun tarvetta.
Lisaksi edellytyksena on, ettéd henkild pystyy itse tai tuet-tuna suunnittelemaan oman palvelukokonaisuutensa.
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» Tama maarittely ei koske pienta osaa asiakkaista vaan pitda kaytannossa sisallaan noin 90 prosenttia ko.
palvelujen kayttajista

+ Aikaisemmin kasitelty sddddésmuutos koskien tuettua pdatdksentekoa ei rajaa asia-kasmaaraa

* Ylipaatansa juridisesti lienee kestamatonta, mikali ajatuksena on tuetun paatdksente-on sdadoksen kautta
rajata henkildkohtainen budjetti vain niihin henkil6ihin, jotka ovat osanneet hakea virallista paatdsta tuetusta
paatdksenteosta

2. Tuleeko maakunnan toteuttaa suhteessa vanhuspalvelulain, vammaispalvelulain ja kehitys-vammalain
mukaisiin palveluihin ensisijaisesti luonnosta maakuntalaista, voimassa olevia erityislakeja seka luonnosta
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislaista vai luonnosta asi-akkaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja
terveydenhuollosta?

Mikali henkil6kohtaisen budjetin soveltamisala on jatkossa 24 § maarittelyn mukaisesti erit-tdin laaja, tama
tarkoittaa kaytanndssa sita, ettei maakunnalla 1ahtdkohtaisesti ole oikeutta paattaa palvelujen tuotantotavasta
kuten kunnilla on talla hetkella. Palvelujen tuotantotavalla on merkittdva vaikutus palvelujen kustannuksiin.
Valinnanvapaudella ja asiakkaiden itse-maaraamisoikeudella on hintansa, joka on huomioitava tulevan
maakunnan rahoituksesta paatettaessa.

3. Maakunnan jarjestamisvastuun laajuus suhteessa henkilékohtaiseen budjettiin on epaselva.
Valinnanvapauslakiluonnoksen 59 §:ssad maaritelldan, ettd maakunta korvaa palvelun tuotta-jalle aiheutuneet
kustannukset. Edelleen 27 §:n perusteluissa todetaan, etta budjettia ei luo-vuteta rahana asiakkaan omaan
hallintaan, vaan maakunnan liikelaitos vastaa maksuista pal-veluntuottajille asiakkaan toteutuneen kaytén
mukaisesti. Lisdksi todetaan, etteivat asiakkaat ole palveluja kayttdessaan kuluttajan asemassa. Edelleen
valinnanvapauslakiluonnoksen 26 §:ssa todetaan, etta asiakas valitsee seka palvelun sisallén etta palvelun
tuottajan.

Mikali asiakkaalla on mahdollisuus valita mika tahansa palveluntuottaja, miten varmistetaan maakunnan
jarjestamisvastuuseen liittyva valvonnan mahdollisuus? Mikali tarkoitus on, ettd maakunta tekee sopimukset
jokaisen palveluntuottajan kanssa (jotka eivat valttamatta tuota pelkdstdan sote-palveluja) maakunnalle
aiheutuu merkittavasti hallinnollista ty6ta esimer-kiksi juridisten vastuukysymysten huomioimisessa.

4. Erityisen ongelmallinen tilanne on esimerkiksi vaikeavammaisten kuljetuspalvelujen suh-teen. Sdaddksissa
ja oikeuskaytanndssa on maaritelty vaikeavammaisten kuljetuspalvelutar-peen turvaamisen erilaisia tapoja
(esim. matkojen yhdistelykeskukset). Nykyisen lainsda-dannén (VpL ja VpA) perusteella vaikeavammaisten
kuljetuspalvelut ovat kunnan (jatkossa maakunnan) erityisen jarjestamisvelvollisuuden piirissa ja
vaikeavammaisten kuljetuspalve-lun myéntdminen perustuu hakijan henkilékohtaisen kuljetuspalvelujen
tarpeen arviointiin.

Lakiluonnosta asiakkaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveydenhuollosta on mahdollista nykymuodossa
tulkita siten, ettd maakunnille tulisi velvoite jarjestda vaikeavammaisten kul-jetuspalvelut (ja idkkaille
kohdennettuna ShL 23 § mukainen liikkumisen tuki) ensisijaisesti henkildkohtaisen budjetin kautta

» Maarittely henkilékohtaiseen budjettiin oikeutetuista henkildista on laaja
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* Henkilokohtaista budjettia ei voi kayttdd maakunnan palvelulaitoksen palveluihin (ei valinnan mahdollisuutta)
* Maakunnan palvelulaitos voi jarjestaa palvelut vasta asiakkaan kieltdydyttya ot-tamasta henkilékohtaista
budjettia vastaan (asiakkaan vahva tahdonilmaisu)

* Voiko asiakas jatkossa valita kuljetuspalvelujensa toteuttamistavan kustannuksis-ta huolimatta? (Vrt.
matkojen yhdistely vs. yksittdiset matkat)

Mita tapahtuu nyKkyisille ja suunnitelluille matkojenyhdistelykeskuksille, joiden volyy-mista nykyisen
vammaispalvelulain perusteella korvattavat vaikeavammaisten matkat ovat merkittava osa?
Matkojenyhdistelykeskusten tarkoituksena on matkakustannusten hillitseminen hallitusohjelmassakin mainitun
10 prosentin tavoitteen mukaisesti. Lisdksi jatkossa Liikennekaaren tultua voimaan matkojenyhdistelykeskusten
merkitys kuljetus-palvelua tarvitsevien vaikeavammaisten henkildiden valttdmattéman palvelutason tur-
vaamisessa korostuu.

Yhteenvetona edelld mainitusta on painotettava sita, ettd henkilékohtaisen budjetin sovelta-misala ja suhde
muuhun lainsdadantdon tulee maaritelld selkeasti. Mikali tavoitteena on 1. koh-dassa mainitun mukainen laaja
soveltamisala, on myds hyvaksyttava tasta palvelujen jarjestajal-le eli maakunnalle koituvat kustannukset. Jos
taas tarkoituksena on ollut mahdollistaa henkilé-kohtainen budjetti vain rajatulle asiakasjoukolle, maéarittelyja on
ehdottomasti muutettava.

Henkilékohtaisen budjetin valvonta

Vanhuspalvelulain (sosiaalihuoltolain), vammaispalvelulain ja kehitysvammalain mukaan mydnnettyjen
palvelujen osalta kustannuksissa on huomattavia yksilékohtaisia eroja.

» Seuraako maakunta henkildkohtaisen budjetin kayttda ja rahan kaytén kohden-tumista?

» Mikali asiakas ei kdyta koko henkildkohtaisen budjetin summaa, tuleeko raha pa-lauttaa maakunnalle?

» Onko asiakkaalla oikeus hakea tdydennysta henkilokohtaiseen budjettiin, mikali han kokee, ettei raha riita
esimerkiksi hdnen liikkumistarpeidensa tyydyttdmi-seen?

64. 24. Yksil6idyt sdéadosmuutosehdotukset.

Vastaajien maara: 1

Vapaan valinnan lakiluonnos on jaanyt niin keskeneraiseksi, ettd se ei arviomme mukaan muodosta niin
selkeaa ja ristiriidatonta kokonaisuutta, etta yksildityjen sdddésmuutosehdotusten antaminen siité olisi
ylipadatadan mahdollista tai tarkoituksenmukaista. On kuitenkin selvaa, etta esityksessa on kohtia, joita on syyta
lain kokonaisuuden selkeyttdmisen jalkeen tarkastella. Esimerkiksi lakiesityk-sen 16 § 4 momentin mukaan
asiakas voi tehda uuden valinnan aikaisintaan vuoden paasta edelli-sesta valinnasta. Pykalaa tulisi muuttaa
siten, etta valinnan voi tehda merkittavasti useammin.



