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2. Onko vastaaja

Vastaajien maara: 1
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- Sosiaalialan osaamiskeskusjohdon verkosto




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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

4. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lakiluonnos on keskenerainen ja vaikeuttaa vapaan valinnan toteutumisen seka maakunta- ja sote-uudistuksen
kokonaisuuden arviointia tdman ja muiden kysymysten osalta. Kun kyseesséa on kansalaisille poikkeuksellisen
kauaskantoinen ja merkittava uudistus, olisi ollut perusteltua, ettd kokonaisuus olisi arvioitavissa yhta aikaa ja
jasentyneena kokonaisuutena.

Terveys- ja hyvinvointierojen kaventaminen

On hyvin epavarmaa, etta uudistuksella pystytdan kaventamaan vaestdn terveys- ja hyvinvointieroja ja
hillitsemaan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksia. On jopa todennakdisempaa, etta uudistus suosii
entisestaan vahvoja palvelujen kayttajaryhmia, jotka kykenevéat itse vertailemaan ja valitsemaan erilaisten
palveluntuottajien kokonaisuudesta. Vapaan valinnan mahdollisuudet jaavat jarjestelman monimutkaisuuden ja
moniportaisuuden vuoksi heikommilta ja eniten palveluja tarvitsevilta asiakasryhmiltd hyddyntamatta. Talldin
kansalaisten yhdenvertaisuus karsii. Vaarana on myos, etta jarjestelma lisda eniten palveluja tarvitsevien
kansalaisten "luukuttamista” organisaatiosta toiseen.

Tavoitteiden yhteensovittaminen

Lakiesityksella pyritaan lisddmaan kansalaisten valinnanvapautta sosiaali- ja terveyspalveluissa, vahvistamaan
etenkin perustason palveluja ja turvaamaan ihmisten nykyistd nopeampi hoitoon paasy. Tavoitteet ovat erittain
tarkeita ja kannatettavia. Kansalaisten valinnan vapauden edistdmiseen liittyvat lakiluonnoksen keskeiset
vahvuudet ja heikkoudet. Lakiluonnos ei ole linjassa sote- ja maakuntauudistuksen muiden tavoitteiden kanssa.
Erityisen ongelmallisia valinnanvapauden linjaukset ovat hyvinvointierojen tasaamisen, palvelujen integraation
ja kustannusten hallinnan tavoitteiden saavuttamiseksi. Asetettuja tavoitteita olisi mahdollista vahvistaa muutoin
kuin valinnanvapausjarjestelman avulla. Myds nykyiselld palvelujarjestelmalla voitaisiin uusissa rakenteissa
lisata palvelujen valinnanvapautta.

Lakiluonnoksen vaikutusta palvelujen yhdenvertaiseen saatavuuteen on erittdin vaikeaa luonnoksen
perusteella arvioida kokonaisuutena. Tavoitteiden toteutumisen edistamiseksi sosiaalialan



osaamiskeskusjohtajat esittavat, etta valinnanvapaus laajenisi asteittain sitd mukaa kun uusi maakunnallinen
palvelujarjestelma rakentuu. Tdma antaisi mahdollisuuden kuulla my6s kansalaisia ja palvelujen kayttajia seka
tehda kehittamistydta yhdessa heidan kanssaan. Lisaksi lain kdytanndn toimeenpanolle varattaisiin riittava
siirtymaaika.

Lain tavoitteiden toteutumista kdytannossa edistaa se, ettd ensin muodostetaan maakuntien rahoitus- ja
jarjestamisvastuu ja tuottamisrakenne. Naiden pohjalta on mahdollista muodostaa kansalaisten vapaan
valinnan tydkalut, tuottajien pelisdannét, toiminnan ohjausjarjestelma, tiedon hallinta ja tarvittavat ICT-ratkaisut.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Lausunnolla oleva lakiluonnos seka edistéda asiakkaiden vaikutusmahdollisuuksia ett siirtda palvelujen
kokonaisuuden vastuuta kansalaiselle itselle, mika on kannatettava tavoite niiden kansalaisten osalta, jotka
pystyvat sen hallitsemaan. Kysymykseksi nousee, kenen ehdoilla uudistus tehdaan, ihmisten vai markkinoiden.
Epaselvaksi jaa, edistdakd uudistus vaikutusmahdollisuuksia aina tarkoituksenmukaisella tavalla ja
asiakkaalle, kuntalaiselle terveys- ja hyvinvointihy6tya tuottavasti. Huoli liittyy erityisesti paljon sosiaali- ja
terveyspalveluja kayttaviin seka erityisryhmiin esimerkiksi lastensuojelun tai paihde- ja
mielenterveysasiakkaisiin. Naiden asiakkaiden kyky itse ohjautua palvelujarjestelmassa ja kayttaa valinnan
vapauden mahdollistavia valineita, kuten maksuseteli, asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti, saattaa olla
rajoittunut. Asiakkaan vaikutusmahdollisuudet omiin palveluihin toteutuvat erityisesti niilla alueilla, joilla on
toimivat palvelumarkkinat ja valinnan mahdollisuuksia mm. kasvukeskuksissa. Valinnanvapauden jarjestelma ei
olisi kansalaisille tasavertainen koko maassa.

Sosiaalialan osaamiskeskusjohtajat pitavat tarkeana, ettd myds sosiaalipalveluja tarvitsevilla kansalaisilla on
mahdollisuus itse arvioida ja valita, minkalaista palvelua he tarvitsevat. Tatd mahdollisuutta ei saa hukata
keskeneraisen ja liian kiireisen valmistelun vuoksi.

Esitetty valinnanvapausmalli on niin moniportainen ja palvelukokonaisuutta pirstaloiva, ettd kansalaisen
mahdollisuus todellisuudessa 16ytaa palvelut ja tehda valintoja on 1&hes mahdoton. On kuitenkin todettava, etta



Sosiaalihuoltolain mukaiset sosiaalipalvelut kattavat laajasti erilaisia tehtavia, missd mahdollisuudet [6ytaa
palveluja ja tehda valintoja vaihtelevat.

Kaiken kaikkiaan asiakkaan mahdollisuudet vertailla palvelujen laatua ja sopivuutta itselleen valintojen
perustana ovat vield nykyisin erittain vahaiset. Tarvitaan paitsi rakenteiden, myds toimintakulttuurin ja
asenteiden muutosta. Tarvitaan paljon lisda tietopohjaa, asiakaskokemuksen ymmarrystd, ohjausosaamista ja
jarjestelmatason hallintaosaamista. Hyvaa tarkoittavaa uudistusta ei kannata pilata kiireella.

Lakiluonnoksessa jaa lisdksi epaselvaksi, mitkd palvelut ovat valinnanvapauden piirissa ja mitkd maakunnan
likelaitoksessa. Liikelaitoksen kielto tuottaa valinnanvapauden piirissd olevia palveluja voi yhd enemman
hajottaa yksittaisen asiakkaan palvelukokonaisuutta. Sen sijaan kokonaisuuden hallinnan tulisi uudistuksia
selvasti parantua.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Uudistus lisda mahdollisuutta hakeutua omaan tilanteeseen sopivaan palveluun. Lakiluonnos lahtee siita, etta
asiakas voi vaihtaa palveluntuottajaa, jos on tyytymatén saamaansa palveluun. Lakiesityksen 16 § 4 momentin
mukaan asiakas voi tehda uuden valinnan aikaisintaan vuoden paasta edellisestd valinnasta. Rajoitus on
merkittava. Asiakkaan oma elamantilanne vaihtelee, samoin esimerkiksi asiakkaan kokemus palvelun laadusta
ja saatavuudesta. Hanella pitaa olla syntyneen kokemuksen perusteella oikeus valita palveluntuottaja
useammin kuin kerran vuodessa.

Maaritelty vuoden aika kaventaa merkittavasti asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia. Palvelun tuottajan
vaihtomahdollisuuksiin vaikuttaa kuitenkin merkittavasti se, onko kansalaisella asuinalueellaan tai sen lahist6lla
aidosti vaihtoehtoja valita palveluja..

Asiakkaan vaikutusmahdollisuuksien todellisen toteutumisen nakdkulmasta olisi tarkoituksenmukaista siirtya
vapaaseen valintaan asteittain, suunnitelmallisesti ja vaiheistetusti. Tama olisi mahdollista kdynnissa olevien
kokeilujen kokemusten kunnollisella arvioinnilla. Naitd kokemuksia olisi tarpeen hyédyntaa valinnanvapauden
jarjestelman kehittdmisessa.. Lakiesityksen sisaltdma nopea reitti laajaan valinnan vapauteen siséltaa



palvelujarjestelman toimivuudelle ja asiakkaan palvelujen saatavuudelle merkittavia riskeja ja uhkia. Niiden
tarkoituksenmukaiselle ja suunnitelmalliselle haltuun otolle ei lakiesityksessé jaa riittavaa aikaa.

Esityksen mukainen uudistus lisdd mahdollisuuksia hakeutua palveluihin, jos tosiasiallista tarjontaa on tai
syntyy. Silloin asiakas voi aidosti valita itselleen sopivan palveluvaihtoehdon. Jarjestelma on erittain
monimutkainen. Omaan eldmantilanteeseen sopivaan palveluun hakeutuminen edellyttdd asiakkaan kykya
arvioida omaa tilannettaan, palveluntarvetta seka verrata sita tarjolla oleviin palvelujen vaihtoehtoihin. Erilaisten
asiakasryhmien kyky hallita tdmé kokonaisuus vaihtelee suuresti. Lain vaikutusarvioinneissa on arvioitu
puutteellisesti sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisiin kohdistuvaa avun ja neuvonnan lisdantyvaa tarvetta,
mihin tulee kiinnittéa erityistd huomiota.

Laajan kokonaisuuden ndkodkulmasta tarkasteltuna asiakaskunta polarisoituu voimakkaasti.

On palvelut itse 16ytavia asiakkaita, mutta runsaasti myos sellaisia asiakkaita, joiden osalta on valttamatonta
turvata riittdva ja asiantuntemukseltaan monipuolinen palveluohjaus ja palvelutarpeen arviointi. Muuten
kansalaisten yhdenvertaisuus ei toteudu, eivat ihmiset saa tarpeenmukaisia palveluja. Kun tdma turvataan
yhdenvertaisen palvelutuottajien vertailutiedon saatavuuden ja liikkuvuuden osalta palvelujarjestelméassa, on
mahdollista, ettd sen jalkeen myos haastavammat asiakkaat kykenevat asiantuntijoiden tuella valitsemaan
itselleen sopivat palvelut. Palveluohjauksen ja palvelutarpeen arvioinnin laatuun ja riittdvyyteen on kiinnitettava
erityistd huomiota.

Palvelujen valinta ja kokonaisuuden suunnittelu vaatii paljon tukea ja ohjausta. Maksu- ja asiakassetelit seka
henkildkohtainen budjetointi lisdavat asiakkaan vapautta valita palveluja heidan niin halutessaan. Monilla
jarjestoilla ja yksityisilla tuottajilla on sellaista erityisosaamista, jota kunnilla ei ole ollut. Tata on tarpeen
hyddyntda myos julkisen palvelujarjestelman kehittdmisessa asiakkaan elamantilanteeseen raataldityjen
sosiaali- ja terveyspalvelujen nakokulmasta. Asiakassetelit ja henkilokohtainen budjetti mahdollistavat sen, etta
asiakkaat voivat omista lahtokohdistaan valita ja kayttda naita palveluja monipuolisemmin ja laajemmin kuin
aikaisemmin.

Lakiluonnoksessa esitetetty valinnanvapausmalli on kokonaisuutena vield monimutkainen ja vaikeasti
hahmotettava. Sote-palvelujen luonteesta johtuen, sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen epayhtenaisen
saatavuuden puutteiden vuoksi asiakkailla ja potilailla ei aina ole riittdvasti tietoa valintojensa perusteeksi.
Lausunnolla oleva valinnanvapauslaki toisi kerralla niin laajan valinnanvapauden, ettd se uhkaisi vakavasti
vaarantaa sosiaalipalvelujen saatavuutta ja jattaisi ihmiset sekavan systeemin pompoteltavaksi.

Sosiaalihuollossa on vain vahan kokemusta asiakkaan valinnanvapaudesta. Sosiaalipalveluja tarvitseva
ihminen on usein asioinut [Ahimmassa kunnallisessa toimipisteessa. Valinnanvapaus on toteutunut paljolti
Iahinna siten, ettd asiakas on halutessaan saanut setelin kunnan kilpailuttamaan yksityiseen tai jarjeston
tuottamaan palveluun.

Sote-keskusten ajatellaan olevan se paikka, johon ihminen ensimmaiseksi ottaa yhteytta tarvitessaan
sosiaaliapua. Sosiaalipalveluja ei sielld kuitenkaan olisi tarjolla - ainoastaan neuvontaa ja ohjausta. Asiakas
ohjattaisiin ldhes aina maakunnan liikelaitokseen, jossa arvioitaisiin ensin palvelutarve ja ohjattaisiin sen
jalkeen palveluihin - esimerkiksi saamaan kotipalvelua, sosiaalista kuntoutusta, ehkaisevaa toimeentulotukea
tai vammaispalveluja.

Asiointi sote-keskuksessa jaisi useimpien ihmisten osalta turhaksi portaaksi, joka lisdisi asiakkaiden pallottelua
organisaatiosta tai toimipisteesta toiseen. Se myds hidastaisi varsinaista avun saamista. liman palvelutarpeen
arviointia sote-keskuksen ei ole mahdollista ohjata asiakasta suoraan oikean palvelun piiriin.
Sosiaalipalveluiden tarve on tarkoitus arvioida aina maakunnan liikelaitoksessa.



Sosiaalisiin ongelmiin apua tarvitsevat ihmiset tulevat maakunnan liikelaitoksen asiakkaiksi monia eri reitteja.
Jotkut hakeutuvat sosiaalipaivystykseen, osa tulee lastensuojeluilmoituksen perusteella, osa Kelan ohjaamana
(toimeentulotuki), osa terveydenhuollon ammattihenkilén ohjaamana ja osa on etsinyt omatoimisesti tietoa
netista.

Apua tarvitsevan ihmisen tilannetta vaikeuttaa lisaksi se, etta hanella on lakiesityksen mukaan oikeus valita,
missa toimipisteessad han maakunnan alueella haluaa asioida. Hanella ei ole kuitenkaan juuri lainkaan tietoa,
mika toimipiste hanelle parhaiten soveltuisi. Mitd heikompi ihmisen tilanne on, sitd enemman han tarvitsee
tukea oikean palvelun léytdmisessa. Vaarana on, ettd apua tarvitseva ihminen uupuu ennen kuin han sen
[Bytaa.

Hallituksen karkihankkeissa kehitetdan parhaillaan toimintamalleja, joissa asiakas tai perhe saisi palvelut
mahdollisimman sujuvasti yhdesta paikasta. Lasten, nuorten ja perheiden palveluja keskitetaan
perhekeskuksiin ja ikdihmisia palveltaisiin keskitetysti alueellisissa neuvonta- ja ohjausyksikoissa (Kaapo).
Molemmissa toimintamalleissa yleisen neuvonnan ja ohjauksen liséksi arvioidaan myds ihmisen palvelutarve ja
tarjotaan sosiaalipalveluja. Perhekeskus ja Kaapo sijoittuisivat maakunnan liikelaitokseen, vaikka ne monelta
osin ovat sellaista perustason palvelua, joka voisi luontevasti kuulua sote-keskuksen tarjoamiin palveluihin.
Kansalaisten nakékulmasta myés tdma on omiaan lisddmaan sote-mallin sekavuutta.

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 paaosin

ei kantaa




10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Asiakkaiden palvelukokonaisuudet ja palvelukirjo suoran valinnan palveluissa on niin laaja, ettei selkeita
palvelu- tai hoitokokonaisuuksia ole aina tunnistettavissa. Tama johtaa monissa tapauksissa
palvelukokonaisuuksien yksilélliseen raataléintiin, koordinointiin ja integrointiin erityisesti paljon palveluja
kayttavien ja resursseja vaativien ryhmien kohdalla. Palvelujen yhteen sovittaminen eli integraatio on erityisen
hankalaa, jos valinnanvapaus toteutetaan esitetylla tavalla.

Vaaditaan viela paljon kehittamisty6té ennen kuin uudet toimintamallit ja kaavaillut yritysmuotoiset sote-
keskukset l16ytavat luontevan yhteisen toimintatavan ja kansalainen tietda mihin hanen ensisijaisesti pitaa
hakeutua.

Sote-jarjestamislakiluonnoksen mukaan maakunnan on huolehdittava laaja-alaisesti yhteen sovitettuja
palveluita tarvitsevien asiakasryhmien ja asiakkaiden tunnistamisesta, palveluketjujen ja
palvelukokonaisuuksien maarittelemisesta seka asiakasta koskevan tiedon hyédyntamisesta eri tuottajien
valilla. Maakunnan mahdollisuudet ohjata tuottajia ovat rajallisia ja vaativat runsaasti yksityiskohtaisia
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 rajalliset muun muassa pitkista
ketjutuksista ja asiakkaiden useista paallekkaisista ja samanaikaisista palvelutarpeista johtuen. Palvelu- tai
hoitokokonaisuudesta erotettavien osakokonaisuuksien hoitamiseksi tarjottava maksusetelijarjestelma
vaikeuttaa entisestddn muutenkin vaikeasti hallittavaa kokonaisuutta.

Sopimusten hallinnointi ja sopimusten seka tuottajien valvonta edellyttaa merkittdvasti enemman
asiantuntijaresursseja ja tata kautta hallintokuluja maakunnan jarjestavalla taholla verrattuna nykyisiin
monituottajamalleihin.

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

Vastaajien maara: 1
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kylla
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12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esitetty valinnanvapauden malli pitéda sisalldan mahdollisuuksia tuottavuuden ja kustannustehokkuuden
parantumiseen. Se tarjoaa samanaikaisesti mahdollisuuksia tuottajan valikoinnilla valttaa kalliita asiakasryhmia
ja siirtda kustannusvastuuta pois itseltd. On myods todenndkoista, etté kilpailuun perustuvat tuottavuushyddyt
eivat suoraan realisoidu palvelut rahoittavan ja jarjestdvan maakunnan taloudessa. Nain ollen on kyseenalaista,
etta tavoitteeksi asetetut kustannusten kasvun alenemat julkisessa taloudessa saavutetaan.

On myos todennakoista, ettd siirtyminen vapaaseen valintaan ja palvelujen saatavuuden lisdéntyminen siirtavat
joiltain osin potilas- ja asiakasvirtaa yksityisesti rahoitetusta KELA-korvatusta terveydenhuollosta julkisen
rahoituksen piiriin. Tama lisaa julkisesti rahoitettujen peruspalvelujen kayttda ja kustannustaakkaa.
Lakiesityksesta puuttuvat uskottavat arviot niista vaikutuksista ja erityisesti vaikutusmekanismeista, jotka
esitykselld on julkiseen talouteen ja maakuntien rahoitusvastuuseen. Nain maakuntien taloudellista kantokykya
ei ole riittavasti otettu huomioon. Maakunnan mahdollisuudet hallita kokonaisuutta jaavat heikoiksi. Erityisesti
palvelutarpeen arvioinnin siirtdminen tahoille, joilla ei ole taloudellista vastuuta palvelujen kokonaisuudesta tai
rittdvan korkeatasoista sisalldllista asiantuntemusta, sisaltaa erittain suuria riskeja.

Valinnan vapauden toteuttaminen uhkaa lisata hallinnon, valvonnan ja tietojarjestelmien kustannuksia
verrattuna nykyiseen. Monimutkainen sopimusten, vastuiden, tehtavien ja valvonnan jarjestelma lisdnnee
merkittavasti erilaisten valillisten kustannusten maaraa. Valinnanvapaus saattaa lisata yleista palvelujen
kaytt6d mahdollistamalla yksityisten palvelutuottajien kdyton julkisen puolen asiakasmaksuilla. Suomen
hyvinvointijarjestelma on lahtdkohtaisesti varsin kansainvalisesti tehokas verrattuna markkinoihin ja
valinnanvapauteen perustuviin hyvinvointijarjestelmiin. Tastd on myds tutkimukseen perustuvaa nayttéa.

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 sindnsa kannatettava tavoite. Esitetty malli ei kuitenkaan anna maakunnalle
rittdvaa itsehallinnollista likkumavaraa palvelujen jarjestamiseen ja toteuttamiseen. Maakunnille uhkaa jaada
passiivisen hallinnoijan rooli, kun paatdsvaltaa palvelujen tuotantotavoissa rajoitetaan merkittavasti.
Maakunnan yhtién ja liikelaitoksen tulee saada samat oikeudet kuin yksityisilla yhti6illa. Kansanvaltaisuutta
voidaan vahvistaa valjentdmalla vapaaseen valintaan siirtymisen aikataulua.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Valinnanvapausuudistus luo mahdollisuuksia uudistaa toimintatapoja ja ottaa kayttéén uusia sote-
palveluinnovaatioita. Todenndkoisesti uusia tapoja jarjestda palveluja voi hieman syntya. Kapitaatiopohjainen
korvaus kannustaa tehokkaiden ja digitaalisten palvelujen toimittamistapojen kehitysta.

Tavoitteen saavuttaminen riippuu siita, milla tavalla tuottajille maksettava korvausmalli kannustaa innovaatioihin
ja miten innovaatioiden tuottavuushyddyt jaetaan julkisen palvelun jarjestdjan ja tuottajan valilla. Tarpeetonta ja
yksityiskohtaista saantelya purkamalla voidaan edistda palveluinnovaatioita ilman
valinnanvapauslainsdddannén mukanaan tuomaa ennakoimattomuutta ja taloudellisia seka palvelujarjestelman
toimimattomuuden riskeja.



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, mitka palvelut kuuluvat yhtiditettavien
valinnanvapauspalveluiden piiriin ja mitk& kuuluvat maakunnan liikelaitoksen tuottamiin
palveluihin?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

18. Jos ei, miten olisi tarkoituksenmukaista maaritellda 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 palveluissa
(lakiesityksen 15 § 2 momentti 1 ja 2 kohta). Tehtava on vastuutettu 22 §:ssa maakunnan liikelaitoksen
tehtavaksi. Sdanndksia ja vastuita tulee selkeyttaa.

Laajennettuun perustasoon esitetdédn kuuluviksi asiakkaan tilapaisesti ja lyhytaikaisesti tarvitsemat
sosiaalihuoltolain 14 § 1 momentin mukaiset palvelut. Sosiaalipalveluja tarvitsevan asiakkaan osalta on
kuitenkin erittdin vaikeaa arvioida, milloin sote-keskukseen hakeutuva asiakas on lyhytaikaisen ja tilapdisen
avun tarpeessa ja milloin palvelun tarpeesta on tulossa pitkdaikaista. Kokonaisuutena toimijoiden vastuita ja
selkeitd toimintaprosesseja lakiluonnoksessa sekoittaa entisestdan asiakassetelijarjestelmé seka
henkilokohtainen budjetti ja naihin liittyvat maakunnan palvelutuotannon rajoitukset.

Epéaselvaksi lakiesityksessa jaa, olisiko sote-keskuksen annettava lyhytaikaisia palveluja asiakkaalle myos
maakunnan liikelaitoksen tekeman palveluntarpeen arvioinnin perusteella. Palvelujen erottaminen ko. tavalla
lyhytaikaisiin ja tilapaisiin seka toisaalta pidempiaikaisiin on epatarkoituksenmukaista ja voi johtaa
paallekkaisiin palvelurakenteisiin. Nama puolestaan voivat hidastaa oikeanlaista avun saamista. Kaiken
kaikkiaan palvelutarpeen arviointi pitda kokonaisuutena olla maakunnan vastuulla ja se pitaa kytkea
poikkeuksetta rahoitusvastuuseen, maakunnan palvelulupaukseen, ja tasta nostettavaan palvelutarjonnan
kehittdmiseen.

Saannds jattdad maakunnalle mahdollisuuden maaritella suoran valinnan palvelujen siséltéa tarkemmin omissa



sopimuksissaan palveluntuottajien kanssa, ellei pykalaan liittyvaa asetuksenantovaltuutta kayteta. Alueellisiin
markkina- ja muihin olosuhteisiin littyvd maakuntien itsehallinnon mahdollistaminen suoran valinnan piiriin
kuuluvien palvelujen maarittelemisessa on tarkoituksenmukaista. Jos asiasta sdadetdan asetuksella,
maakunnan rooli suoran valinnan palvelujen osalta kaventuu lahes pelkdstdan rahoittajan rooliksi. Vaarana on
julkisten palvelujen merkittava rapautuminen.

20. 8b. Turvaako maksusetelijariestelma maakunnalle riittdvat ohjaus- ja vaikutusmahdollisuudet
jarjestamisvastuun kannon nakékulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

21. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maksusetelijarjestelmassa maakunta ei voi kantaa jarjestamisvastuutaan; maakunnalla ei ole suoria ohjaus-
eika vaikutusmahdollisuuksia maksusetelipalvelun tuottajaan. Maakunta voi lakiesityksen 31 §:n mukaan
asettaa palvelun laatuun, saatavuuteen ja palvelujen yhteen sovittamiseen liittyvia ehtoja suoran valinnan
palvelun tuottajille, mutta ei maksusetelipalvelun tuottajille.

Esityksen mukaan maksusetelilld voidaan hankkia palvelukokonaisuuksien itsenaisia osakokonaisuuksia ilman
ettd maakunta pystyy puuttumaan jarjestamisvastuullaan olevaan kokonaisuuteen ennakoivasti.
Sosiaalipalvelujen kokonaisvaltainen ja ennaltaehkaiseva lahestymistapa asiakkaan elaméantilanteen ja
vaikeuksien korjaamiseen vaarantuu ja sote-integraation kannalta palvelut pirstaloituvat. Tastéd aiheutuva
kustannusten kasvu voi olla merkittavaa.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

ei padosin

kylla

ei kantaa

23. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaalle on annettu lakiluonnoksessa laaja oikeus saada maksuseteli itsenaisissa osakokonaisuuksissa.
Niistéa voidaan maaritella tarkemmin asetuksella. Osakokonaisuuksien erottaminen hoito- ja
palvelukokonaisuuksista heikentda palvelujen integraatiota ja haittaa asiakkaiden ja jarjestajan
palvelukokonaisuuden hallintaa. Velvollisuus maksuseteleiden antamiseen saattaa lisdksi heikentaa tuottajien
halukkuutta perustaa sote-keskuksia. Maksuseteli lisda suoran valinnan palvelun tuottajan riskia. Siten se
helposti korottaa hintaa, jolla palveluja ollaan valmiita tuottamaan.

Lakiesityksen mukaan sote- keskuksella sailyy kokonaisvastuu asiakkaan palvelukokonaisuudesta, palvelun
laadusta ja vaikuttavuudesta. Kokonaisvastuu sailyy myods maksusetelipalvelun tuottajan tekemista virheista,
kun asiakas kayttdd maksusetelia. Sote-keskuksella ei kuitenkaan ole juuri mahdollisuutta puuttua asiaan, jos
se esimerkiksi havaitsee maksusetelipalvelun laadussa ongelmia. Kokonaisvastuun hajautuminen
likelaitoksen, maakunnan, suoran valinnan palvelun ja maksusetelipalvelun tuottajan valilla saattaa aiheuttaa
myo6s merkittavia viivastyksia asiakkaan palvelujen saatavuudessa. Pahinta on, etta se heikentaa ihmisten,
asiakkaiden oikeusturvaa.

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 tarvitsemiensa palvelujen
toteutukseen lisdksi maksusetelijarjestelmassa. Vaikuttaminen edellyttaa riittdvaa tietoa omasta sairaudesta tai
muusta palvelun tarpeesta. Se vaatii my®s kykya arvioida eri vaihtoehtoja maksusetelin kayttdmisessa,
rittdvasti puolueetonta tietoa tarjolla olevista palveluista ja niiden laadusta. Lisaksi tarvitaan kykya 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 paaosin
ei
ei kantaa




27. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaalla on riittdva valinnan mahdollisuus, mutta se ei kaikilta osin ole tarkoituksenmukaista. Valintaoikeutta
voi olla tarpeen rajata jossain tilanteissa esimerkiksi silloin, kun lastensuojelussa tai paihde- ja
mielenterveyspalvelujen saamisen viivastyessa kyse on asiakkaan itsensa tai hanen laheistensa tekemista
valinnoista. Mahdollisuus valita toimipiste (terveysasema tai sairaala) on terveydenhuoltolain mukaan ollut
mahdollista jo pitkdan ja siitd on kokemusta. Sosiaalihuollossa asia on uusi ja on vaikea ennakoida, mita siita
seuraa.

On kuitenkin mahdollista etta joissakin tilanteissa asiakas hakeutuu maakunnan sisalla sinne, missa hanta ei
tunneta tai han muuten uskoo olevan paremmat mahdollisuudet valttda esimerkiksi lastensuojelun puuttumista
perheen asioihin. Sosiaalihuollossa ongelmat ovat usein koko perhettéd koskevia tai avun saamiseksi on
huomioitava koko lahiyhteisd. Tama hankaloituu jos perheen on mahdollista hajauttaa palvelujenkayttéa eri
toimipisteisiin ja ehka kauaksikin oman lahialueen toimipisteesta.

Mahdollisuus valita toimipiste voi aiheuttaa palvelujen keskittymistd maakunnan keskuspaikkakunnille ja
palveluverkko harvenee asiakkaan omienvalintojen seurauksena. Laissa olisi hyva rajata, mita sosiaalihuollon
palveluja maakunnan liikelaitoksen toimipisteen vapaavalinta tarkoittaisi.

28. 10. Lakiluonnoksen 5 luvussa saadettaisiin asiakassetelin kaytdsta asiakkaan

valinnanvapauden lisddmisessd. 10a. Ovatko saanndkset asiakkaan aseman ja oikeuksien
nakokulmasta tarkoituksenmukaisia?

kylla paaosin

Vastaajien maara: 1

kylla

ei

ei kantaa




29. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

jaa kuitenkin epaselvaksi, miten asiakassetelilld hankittavat palvelut maaritelldan eli kuinka varmistetaan se,
ettd asiakas tietaa, millaista palvelua han on oikeutettu saamaan. Palvelusetelijariestelmassa kunta maarittaa
palvelun sisalldn ja asettaa palveluntuottajan hyvaksymiskriteerit. Maakunnalla pitéisi olla mahdollisuus asettaa
hyvaksymiskriteerit asiakassetelipalvelun tuottajalle. Asiakassetelilla toteutettavissa palveluissa palvelujen
laadun ja siséllon jalkikateisen valvonnan vastuuta siirtyy merkittédvasti asiakkaalle itselleen.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamista koskevan lakiesityksen mukaan vaativien sosiaalipalvelujen osalta
ennakkotarkastus tulisi pakolliseksi ellei palvelun tuottajalla ole laissa edellytettyja sertifikoituja laadun ja
turvallisuuden takaavia jarjestelmia. Ongelma kuitenkin on, miten voidaan erottaa milloin on kysymys
vaativasta sosiaalipalvelusta, milloin muusta.

30. 10b. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittavat ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun kannon nakoékulmasta?

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 sekd
tuottavuusinnovaatioiden siirtymiseen suoraan palvelujen hintoihin. Siten julkinen palvelun rahoittaja saa
osaltaan hyddyn markkinadynamiikasta ja sen tuottavuuskehityksesta.

Asiakassetelituottajien ohjaaminen on vaikeaa. Lakiluonnoksessa jaa kaikkiaan merkittavasti epaselvaksi
maakunnan liikelaitoksen, maakunnan, sote-keskusten seka eri ostopalvelusopimuksin ja setelijarjestelyin
toimivien palveluntuottajien tosiasialliset hankinta-ja alihankintasuhteet sekd maakunnan aidot ohjaus- ja
vaikutusmahdollisuudet.

Asiakassetelijarjestelma johtaa erityistason palvelujen (osan niista)yhtidittdmiseen. Tama on ongelmallista koko
uudistuksen tavoitteiden kannalta. Perustettavien yhtididen oikeus kayttdd maakunnan liikelaitoksen
tukipalveluja, mm. kuvantamis- ja laboratoriopalveluja, on hankintalakiin tehdyt muutokset huomioon ottaen
ongelmallista. Sosiaalihuollossa suuren osan erityispalveluista toteuttavat nykyaan jarjestét, joilla on siihen



merkittavasti erityisosaamista ja kokemusta. Jarjestdjen mukaan ottaminen uudistukseen maakuntatasolla tulisi
toteuttaa myds vaiheittain, sitd mukaa kun maakunnallinen kokonaisuus rakentuu. Jarjestelmamuutoksen etuja
pitaisi tehda harkitusti palvelujarjestelman kokonaisuuden nakdkulmasta.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

33. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maakuntien paatdksentekoa esitetdan voimakkaasti rajoitettavaksi. Lakiluonnoksen 21 §:ss& sdadettaisiin
maakunnalle velvoite kayttaa asiakassetelia riittdvassa maarin sen varmistamiseksi, ettd muissa kuin suoran
valinnan palveluissa toteutuu asiakkaan valinnanvapaus. Asiakassetelin saantely rajoittaa itsehallinnon liséksi
maakunnan tarkoituksenmukaisia hankintamenetelmia. Erilaisissa palveluissa toimivat eri palvelujen hankinnan
muodot. Joissain asiakasseteli on tarkoituksenmukaisin. Joissakin tilanteissa taas kilpailutuksella saadaan
aikaan rahoittajan kannalta tehokkain ja asiakkaan kannalta laadukkain lopputulos.

Tulevaisuuden monituottajamallia halutaan lakiesityksessa ohjata liilan yksioikoisesti asiakassetelin kautta.
Maakunnalle tulisi kdytannéssa antaa mahdollisuudet aina kyseiseen palveluun tarkoituksenmukaisimpien
hankintamenetelmien ja asiakasohjauksen tapojen kayttamiseen. Tama tukisi erityisesti sote-uudistuksen
taloudellisten tavoitteiden saavuttamista.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

0 1

ei padosin
ei

ei kantaa

35. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Henkildkohtainen budjetti antaa asiakkaalle hyvin laajat mahdollisuudet tarvitsemiensa palvelujen
toteuttamiseen. Laki antaa tosiasiallisesti laajoille asiakasryhmille subjektiivisen oikeuden henkildkohtaiseen
budjettiin. Sen soveltamisala ja velvoittavuus on laaja ja sen kayttdon on esityksen mukaan tarkoitus siirtya
valittdbmasti lain tullessa voimaan: vuonna 2019.

Asiakkaan oikeuksien laajeneminen loisi samalla huomattavan suuren riskin asiakkaiden palvelujen
jatkuvuudelle ja toisaalta kustannusten hallitsemattomalle kasvulle. Se edellyttdisi runsaasti henkiléresurssia
palvelutarpeen arviointiin samanaikaisesti vuosien 2018-2019 vaihteessa. Suomessa ei ole kokemusta
henkilokohtaisen budjetin laajasta kaytosta ja kansainvaliset kokemukset osoittavat voimakasta kustannusten
nousua sen kayttéonoton jalkeen. Henkildkohtaista budjettia kannattaisi kehittaa vaiheittain kokeilujen kautta.
Riskina on se, ettd vahvojen asiakasryhmien palvelut saattavat parantua entisestaan heikkojen ryhmien
kustannuksella ja jumiutuvat tietyn tason palveluiksi..

36. 12. Valinnanvapauslainsaadannon myota esitetaan potilaslakiin ja sosiaalihuollon asiakaslakiin
lisattavaksi uusi luku paatdoksenteon tukemisesta (tuettu paatdksenteko).
Valinnanvapauslainsaadantdon 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 sdannokset 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
erittain keskeneraisiksi. Esitetyt tuetun paatéksenteon kaytdnndn ratkaisut vapaaehtoistydsta, tydntekijdiden
tydpanoksen kayttdmisesta yli maakuntarajojen tai ostopalveluista eivat sisalla minkaanlaista vaikutusten,
tydékuorman tai kustannusten arviointia. Esitetyt kdytannén ratkaisuvaihtoehdot eivat luo kaytantdon riittdvan
yhdenmukaista jarjestdmistapaa. Jatkovalmistelu edellyttda kustannusvaikutusten nykyista realistisempaa
arviointia.

Paatdksenteossa tukeminen on tarkoitus ulottaa tilanteisiin, joissa asiakkaalla tai potilaalla on vaikeuksia
ymmartaa kaytettavissa olevia toiminta- ja paatdsvaihtoehtoja ja niiden vaikutuksia. Esityksessa ei ole milldan
tavoin arvioitu henkildmaaraa, jota tuettu paatdksenteko voisi koskea. Koska henkildkohtainen budjetti
muodostuu laajoille asiakasryhmille subjektiiviseksi oikeudeksi, voi tuetun paatdksenteon tarpeen arvioida
olevan suurta. Kyseessa on laajaa - pddasiassa ammatillista osaamista - edellyttava tehtava, josta muodostuu
vaistamatta merkittavia 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 asiakkaan 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 laajasti selvittdmaan
terveydenhuollossa potilaalle hanen terveydentilansa ja hoitoon liittyvéat seikat. Sosiaalihuollossa asiakkaalle on
selvitettdva hanen oikeutensa ja velvollisuutensa seka erilaiset vaihtoehdot ja niiden vaikutukset. Kumpikin laki
edellyttdd asian kertomista niin, ettd asiakas tai potilas riittdvasti ymmartaa sen sisallén. Edelleen sosiaali- ja
terveydenhuollon tydntekijdiden tulee 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 |&heistensé tai heidan
kommunikointinsa ja jokapaivaisen arkensa hyvin tuntevien henkildiden tukemana.

Esitetty malli on byrokraattinen, eiké silla ole tosiasiallista vaikutusta asiakkaan tai potilaan asemaan.
Asiakkaan ja potilaan Idheisten on jo talla hetkelld mahdollista toimia vastaavalla tavalla paatéksenteon tukena
ilman virallista menettelya.



38. 13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saadettaisiin palvelun tuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyistd. 13a. Ovatko sdanndkset hyvaksymismenettelyista 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
keskinadiseen koordinaatioon. Tuottajien hyvaksymis- ja sopimusmenettelyt aiheuttavat maakunnalle runsaasti
hallinnollista ty6ta ja edellyttdvat uudenlaista sopimusoikeudellista osaamista ja sitovat myds runsaasti
asiantuntijaresursseja.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




41. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Maksuseteli- ja henkilékohtaisen budjetin palvelutuottajat eivat tee sopimusta suoran valinnan tuottajan eivatka
maakunnan kanssa. Tdman vuoksi niiden ohjaaminen on huomattavan vaikeaa. Lainsdddanndssa tulisi olla
mekanismi, jolla maakunta tai suoran valinnan tuottaja voisi puuttua henkilékohtaisen budjetin tai
maksusetelipalvelun tuottajan toimintaan suoraan, jos se havaitsee toiminnassa 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 tarvittaessa
muuttaa niitd on erittdin kannatettava. Palveluntuottajille annettavat velvoitteet raportoida tietoja, joiden
perusteella asiakkaat voivat kdyttaa valinnanvapauttaan ja tehda valintoja, ovat tarpeen.

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

yrityksia ja nostavat erityisesti pienten yritysten kynnysté markkinoille tuloon. Kyse on erityisesti
tietojarjestelmiin liittyvistd vaatimuksista seka raportointivelvoitteista.



44. 15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saadettaisiin palvelun tuottajalle suoritettavista korvauksista.
15a. Ovatko suoran valinnan palveluita koskevat kiintedn maksun osuus ja sen
maaraytymista koskevat edellytykset riittavia turvaamaan palvelujen riittava rahoitus?

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

45. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Kiinted tarveperusteinen maksu tuottajalle on periaatteessa hyva maaraytymisperuste: Tarvekertoimet ovat
kuitenkin puutteellisa. TAma voi kdytannossa kannustaa tuottajaa ohjaamaan suuria kustannuksia tai niiden
riskia aiheuttavia asiakkaita liikelaitoksen tai toisen suoran palvelun tuottajan hoidettavaksi.
Maaraytymisperuste voi myds kannustaa kohdennettuun asiakashankintaan ns. "’kerman kuorintaan”. On
huomattavaa, ettéd vapaan valinnan kokeiluista voidaan saada erittdin arvokasta tietoa kapitaatiokorvausten
tasosta sekd mekanismeista, joilla voidaan siirtya hallitusti vapaaseen valintaan.

Liséksi on otettava huomioon, ettd nykyisen valtionosuusjarjestelman tarvekertoimet on laadittu koko sosiaali-
ja terveydenhuollon kustannusten vakiointia varten. Ne eivat ole néin ollen parhaat mahdolliset perustason
sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kustannuskorvausten kertoimiksi.

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

Vastaajien maara: 1
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kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




47. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan 56 § mukainen mahdollisuus sopia muista korvauksista palvelun tuottajan kanssa on kannatettava.
Sen avulla on mahdollisuus lisaté asukkaiden alueellista yhdenvertaisuutta seka kaventaa alueellisia
hyvinvointi- ja terveyseroja.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

49. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sote- ja maakuntauudistus on Suomen hallinnollisen jarjestelman historian merkittavimpia reformeja.
Uudistuksen toimeenpanon onnistuminen edellyttda realistista vaiheistusta. Vapaa valinta on laaja itsendinen
osamuutos. Sen toimeenpano on viisasta vaiheistaa sen jalkeen, kun maakunnan rahoitus-, jarjestamis- ja
tuottamisvastuu on saatu perusteiltaan toimimaan. Vapaan valinnan kokeilujen sujuva ja katkeamaton
jatkuminen maakuntarakenteessa on sinansa tarkoituksenmukaista rajatusti.

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

Lakiluonnoksessa saadetadan 1. ja 2. vaiheessa tapahtuvasta vaiheistuksesta, mutta kaytanndssa lain
voimaantulossa ei ole lainkaan vaiheistusta. Lain siirtyméséaannokset ja niiden perustelut ovat ristiriitaisia.
Kahden vuoden siirtymaaika 31.12.2020 saakka maakunnan yhtiéiden perustamisessa ei ole tasavertaisen
muutoksen mahdollistama siirtymaaika, koska esim. yksityiset sote-keskukset ovat aloittaneet toimintansa
1.1.2019.



Valinnanvapaus ja sen edellyttdma tuotannon yhtidittdminen tulisi toteuttaa perustasoon kuuluvissa sosiaali- ja
terveydenhuollon suoran valinnan palveluissa ja suunhoidon perustason palveluissa aikaisintaan 1.1.2021
alkaen ja laajennettuun perustasoon kuuluvissa palveluissa 1.1.2023. Siirtymakauden aikana palvelusetelin
kayton laajentamisella ja henkilékohtaisen budjetin pilotoinnilla voitaisiin hankkia kokemuksia
valinnanvapauden lisdamisesta. Tallin yhtidmuotoisen toiminnan taysimittaiselle organisoinnille varattaisiin
aikaa vuoden 2022 loppuun. Tdma edellyttden, ettd yhtidittdmispakkoa ylipdataan on jarkevaa toteuttaa
esitetyssa laajuudessa.

Tarvittavien kansallisesti kattavien tietojarjestelmamuutosten suunnittelu voi kdynnistya vasta lainsaadannon
toiminnallisten yksityiskohtien selkiydyttyad. Tietojarjestelméamuutosten hallittu toimeenpano edellyttaa selkeaa
tydnjaollista vastuuta ja riittdvaa aikataulua. Laajojen tietojarjestelmamuutosten toimeenpano ja kayttédnotot
edellyttavat kokemusten perusteella noin 3-5 vuoden siirtymaaikaa.

Jos laki tulee voimaan annetussa aikataulussa, maakunnan on aloitettava merkittavat valinnanvapauteen
liittyvia valmistelutoimet jo vuonna 2018. Tallaisia olisivat mm. suoran valinnan palveluntuottajien
ilmoittautumisten vastaanottaminen vahintaan kuusi kuukautta ennen lain voimaantuloa. Asiakkaille
valinnanvapaudesta informointi kaksi kuukautta ennen lain voimaantuloa on myods keskeinen asia. Myos
palveluntuottajien kanssa tehtavat sopimukset sekd samalla myds hyvaksymiskriteerit ja hinnoitteluperusteet
olisi oltava maariteltyina vahintaan puoli vuotta ennen lain voimaan tuloa. Samoin asiakasseteleihin ja
erityisesti henkilokohtaisen budjetin osalta tulisi tehda kriteeristdja ja paatdksia palveluista, joissa asiakasseteli
otetaan kayttéon. Edelleen tulisi huolehtia maksatusjarjestelmistd, jos mallit otetaan kayttdon heti vuoden 2019
vaihteessa. Aikataulun toteuttaminen samanaikaisesti maakunnan perustamisen kanssa ei ole milldan tavalla
realistista.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei paaosin

ei kantaa




51. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Palvelun jarjestamisen ja toteuttamisen saantely seka yhtidittamisvelvollisuus muodostavat I&ahtdkohtaisesti
epaselvat vastuu- ja valtasuhteet sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislaissa sekd maakuntalaissa. Vapaan
valinnan saantely vaikeuttaa, moniportaistaa ja monimutkaistaa lisdd maakunnan laajuudeltaan uutta ja
vaativaa palvelujen jarjestdjan tehtavaa. Myos tasta ndkdkulmasta vapaan valinnan malli tulisi suunnitella ja
saataa nykyista lakiluonnosta merkittavasti huolellisemmin ja perusteellisemmin.

Valinnanvapauslainsaadanté kaventaa maakunnan mahdollisuuksia kayttaa jarjestamisvastuuseen liittyvaa
valtaa ja toteuttaa jarjestamisvastuutaan. Lukuun 9 siséltyvat asetuksenantovaltuudet ovat
epatarkoituksenmukaisia ja maakuntien itsehallinnon ja jarjestdmisvastuun vastaisia.

Maakuntien jarjestamisvastuun toteuttamisessa on myds suuria riskeja:

1. Loytyyko jarjestdmisvastuussa olevalta maakunnalta riittdva osaaminen, miten ja millaisia ehtoja ne
kykenevat asettamaan palveluntuottajille?

2. Miten ja milla resursseilla naita ehtoja pystytdén valvomaan?

3. Valinnanvapauden tiedonhallintapalveluiden on oltava valmiina ja kaytdssa, jotta maakunnan
jarjestamisvastuu toteutuu.

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

syntymiseen?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa




53. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Laki avaa aivan ennen ndkemattdmalla tavalla markkinoita: talla hetkelld kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon
lopputuotepalvelujen ostot ovat noin 2,8 miljardia vuodessa, lakiesityksen mukaan valinnanvapausmarkkinat
olisivat noin 8 miljardia euroa vuodessa. Muutos mahdollistaa irtautumisen pohjoismaisesta, padosin julkisen
sektorin ja niita tadydentavien yritysten ja kolmannen sektorin palvelujen perinteesta. Jos muutos epaonnistuu,
edessa on todennakdisesti vakuutuspohjaiseen hyvinvointijarjestelmaan siirtyminen.

Keskeisin tekija markkinoiden syntymisessa ja muotoutumisessa on lakiluonnoksen 11§, jonka mukaan
maakunnan on osoitettava asiakkaalle palvelun tuottaja, jonka toimipiste on parhaiten asiakkaan
saavutettavissa, jos asiakas ei tee aktiivista valintaa. Tutkimukset osoittavat, ettad suuri joukko véestdsta ei
kayta lainkaan julkista sosiaali- ja terveyskeskusta. Aktiiviset listautujat kayttavat puolestaan palveluja
keskimaaraista vaestdd enemman. Mikali yhtaalta sosiaali- ja terveyskeskuksen asiakaskunta koostuu
ainoastaan aktiivisista listautujista, muodostuu riski, etta kapitaatiokorvaus ei kata vaestén keskimaaraisen
kayton perusteella laskettuja asiakkaiden palvelujen kustannuksia edes painokertoimilla oikaistuna.

Toisaalta sosiaali- ja terveyskeskus, jonne listautuu todennakdisesti saavutettavuuden vuoksi merkittdva osa
terveydentilaltaan varsin tervetta, hyvakuntoista tai laajan tyterveyshuollon piirissa olevaa vaestoa, voi saada
merkittavat kapitaatiokorvaukset erittdin pienelld palvelukysynnalld. N&in ollen seké lain toimeenpanossa etta
palveluverkon muodostamisessa sijainnista nayttda muodostuvan ainoa keskeinen kilpailutekija jarjestelman
aloitusvaiheessa. Kilpailussa menestyy se yritys, jolle maakuntaa osoittaa maksimaalisen maaran kevyen
palvelutarpeen asukkaita, joille palvelupiste on parhaiten saavutettavissa.

Lain valmistelussa tulisi edelld mainituista syista kiinnittaa erityistd huomiota lain toimeenpanon ja
siirtymavaiheen kysymyksiin seka eri tuottajien asetelmaan. Ei ole tarkoituksenmukaista, etta palveluverkon
muodostamisen tai toimijoiden ansaintalogiikan keskeinen kysymys on saada listattua yksikkéon terveita
kansalaisia, jotka ensisijaisesti eivat kayta tai tarvitse sosiaali- ja terveyskeskusta. Samanaikaisesti noin 10
prosenttia vaestosta kayttaa lahes 80 prosenttia sosiaali- ja terveydenhuollon resursseista.

Palvelujarjestelman pitaisi kaikilla tavoin kannustaa palvelujen monipuolisen saavutettavuuden ja
vaikuttavuuden kehittdmista paljon palveluja kayttavien asiakkaiden parissa. Lakiesityksen pelisdannot
ohjaavat asetelmaan, jossa kannattaa tavoitella maksimaalinen maara asiakkaita, jotka tarvitsevat palveluja
satunnaisesti tai eivat tarvitse niita ollenkaan.

Palveluntuottajille asetettavista ehdoista ja tuottajakorvauksista riippuu, miten markkinat lopulta muotoutuvat.
Todennakdista on, etta terveydenhuollon markkinat syntyvat suuriin kasvukeskuksiin, mutta ei haja-
asutusalueelle. Sosiaalipalveluihin liittyvia kestavid markkinoita voi sen sijaan henkilékohtaisen budjetin myoté
syntya myos harvemmin asutuille alueille. Riskina on sote-palvelujen markkinoiden keskittyminen
yrityskauppojen myo6ta. Tuottajille asetettavat vaatimukset karsivat erityisesti suoran valinnan palvelujen
tuottajista pois pienia ja myds keskisuuria yrityksia. Palvelusetelikokeiluista on tutkittua tietoa yritysten
menestymisessd vapaan valinnan olosuhteissa.



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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei

ei kantaa

55. Jos ei, miten esitysta tulisi muuttaa?

Ei vastauksia.

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Aluksi pienia toimijoita tullee henkildkohtaisen budjetin sek& maksusetelipalveluihin, jos maksusetelipalveluissa
on mukana myds sosiaalipalveluja. Todennakdista on, etta mittakaavaetujen ja fuusioiden myéta nama
markkinat keskittyvat tulevaisuudessa yha suuremmille tuottajaorganisaatioille. Erityisesti pienille tuottajille
markkinoille tulon kynnyksia ovat tietojarjestelmapalveluihin liittyminen seka moninaiset raportointivelvoitteet
varsinkin, jos tuottajat eivat voi hyédyntaa maakunnan tarjoamia yhteisia tietojarjestelmia.

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

Vastaajien maara: 1

Parhaimmillaan valinnanvapaus ja sen myéta lisdantyva Kilpailu asiakkaista parantaa palvelun laatua. Uudistus
lisdnnee erityisesti terveyspalvelujen kysyntéa ja kysynnan lisdédntyminen voi kohdentua myods
epatarkoituksenmukaisella tavalla uudistuksen tavoitteisiin nahden. Valinnanvapaus voi parantaa hoidon
laatua, mutta se voi kiintedn kapitaatiokorvauksen myéta aiheuttaa myos alidiagnostiikkaa, hoidon seurannan
ja ennaltaehkaisevan seka varhain puuttuvan ja edistavan toiminnan vahenemista. Sita kautta se voi heikentaa
hoidon kokonaisvaikuttavuutta.

On kuitenkin vaikeaa arvioida, kuinka uudistus lopulta vaikuttaa asiakkaiden valintoihin, silla esimerkiksi
markkinointi ohjaa kuluttajien valintoja. Kaynnissa olevat kokeilut antavat jo nyt tietoa ehdotetuista uusista
valinnanvapauden muodoista. Kokeiluja tulee hyddyntaa taysipainoisesti ennen valinnan vapauden
laajamittaista toimeenpanoa. Jos valinnanvapauden tueksi ei ole kaytdssa tietojarjestelmia ja mittareita hoidon
laadun ja vaikuttavuuden arvioimiseksi, tapahtuu valinta vain palvelun saatavuuden/saavutettavuuden ja
tuottajasta muodostuneen mielikuvan perusteella.



58. 20. Onko laki tarkoituksenmukainen hammashoidon nakdékulmasta?

Vastaajien maara: 1
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59. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1
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61. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

On positiivista, ettd valinnanvapauslain luonnoksesta on tehty arvio perusoikeusnakdkulmasta. Tadman arvion
nakokulmat tulee ottaa huomioon lain jatkovalmistelussa. Itse lakiluonnos sisaltaa rajatusti vaikutusarviointeja,
joissa on nostettu esille valinnanvapauslainsdddanndn positiivisia vaikutuksia ja riskeja.

Valmistelun keskeneraisyys ja loppuvaiheessa tehdyt muutokset vaikuttavat kuitenkin niin, etta vaikutusarviointi
on jaanyt kokonaisuutena puutteelliseksi ja osittain irralleen sote- ja maakuntauudistuksen muusta
lainsdadanndsta. Nain merkittdvan lain kohdalla olisi tarpeen syventaa vaikutusarviointeja merkittavasti
kytkemalla arviot ja koko lainsdadantd selkedmmin kdynnissa oleviin vapaan valinnan kokeiluihin.

Lainsaadannon kiirehtiminen irrallaan kokeiluista ei luo uskottavaa pohjaa perusteelliselle vaikutusten
punninnalle ja saattaa johtaa epatarkoituksenmukaisiin ja haitallisiin seurauksiin. Vaikutusarviointiin liittyy siis
vakavia vaikeuksia. Taman vuoksi todellinen vaikutusten arviointi edellyttaisi kokeiluja, joiden perusteella
erilaisia valinnanvapausmekanismeja voitaisiin aidosti testata.

Osa vaikutuksista riippuu lainsdadanndn lisdksi maakuntien tekemista paatdksistd, 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 jarjestamis-, tuottamis- ja valvonta-
seka hallintotehtavien tyollistavaa vaikutusta. Monimutkainen jarjestelma vaatii runsaasti terveyden- ja
sosiaalihuollon ammattilaisten tydpanosta.

Uudistus ei lisdd ammattilaisten maaraa. Painvastoin se kaytadnndssa estaa kilpailutilanteessa ammattilaisten
tydskentelyn useilla tydnantaijilla seka liikelaitoksen ja palveluntuottajan tehtavissa samanaikaisesti. Tama voi
ennakoida aiheuttavan merkittadvan resurssipulan seka paineen kustannusten kasvuun henkilstékulujen
vahentymisen sijaan.

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

Vastaajien maara: 1

Valinnanvapausjarjestelma tuo sote-palveluihin niin paljon uusia elementteja, ettd etenkin sosiaalihuollon mutta
myds terveydenhuollon tutkimus-, koulutus- ja kehittdminen vaatisivat kokonaan erillisen tarkastelun uudessa
jarjestelmassa. Sote- ja maakuntauudistuksen valmistelun yhteydessa on kaynyt monilla alueilla selvaksi, etta
sosiaalihuollon tutkimus- ja kehittdmistoiminta tarvitsee nykyista selkeasti tasapainoisemmat resurssit
terveydenhuollon kanssa. Tutkimus-, koulutus- ja kehittdmistoiminnasta ei ole ollenkaan mainittu
lakiluonnoksessa.

Koulutusjarjestelma, -maarat ja tavoitteet vaatisivat erillisen tarkastelunsa. Tutkimus- ja kehittdmistoiminta seka
sen rahoitus uudessa jarjestelmassa vaatii tarkastelunsa. Téman toiminnan organisointia yhtiditetyssa mallissa
tulee myos selvittaa.

Uudistus vaikeuttaa sosiaalialan osaamiskeskusten toimintaa sote-ja maakunnallisiin palveluihin integroitujen
tutkimus-, koulutus- ja kehittdmisrakenteiden tukena asiakaslahtdisten ja vaikuttavien integraatioon perustuvien
palveluketjujen luomisessa ja kehittdmisessa, mista sote- ja maakuntauudistuksessa voisi saada todellista
saastda ja vaikuttavuuden paranemista.



63. 23. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

Sote-uudistus on tarpeellinen, ja valinnanvapaus osana uudistusta on palvelun kayttajien kannalta mydnteinen
asia. Lakiluonnoksessa esitetty malli vaatii kuitenkin yksinkertaistamista ja selkeytysta eika lainsaadanndssa
ole otettu huomioon valinnan vapauden kaytantéén viemiseen vaikuttavia tekijoita.

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

Malli rajoittaa palveluiden jarjestdmisvastuuseen ja itsehallintoon l&ahtokohtaisesti kuuluvaa oikeutta paattaa
palveluiden tuottamisen tavasta ja ohjata palveluja kokonaisuutena. Jarjestamisvastuun kantaminen ja
palvelujen integraatio on erittain vaikeaa, kun perustason palvelut siirtyvat yritysten vastuulle ja
markkinaperusteiseen ohjaukseen. Kaytanndssa uudistus pirstoo palvelujarjestelman ja sosiaalihuollolle
ominaiset, asiakkaiden kokonaistilanteeseen raatéloidyt ja tarpeisiin vastaavat palvelut jaavat toteutumatta. .

Palvelutuotanto pirstoutuu myds maakuntien tosiasiallisen ohjausvallan ulkopuolelle. Eri palveluihin syntyy
asiakkaan nakékulmasta nykyiseen verrattuna uusia rajapintoja tavoittelemisen arvoisten yhdyspintojen sijasta.
Lakiluonnoksessa ehdotetusta ohjausjarjestelmasta on kaytdnndssa mahdotonta saada aikaan kokonaisuutta,
jonka avulla saavutettaisiin uudistuksen tavoitteet ja pystyttaisiin hallitsemaan malliin sisaltyvat rakenteelliset
riskit.

Lakiehdotus on talla hetkelld keskenerdinen. Mielestdmme lain voimaantulo 1.1.2019 on liian aikaisin.
Toimintamallin toteutuminen edellyttdéd mm. mittavien valinnanvapauden tiedonhallintapalvelujen rakentamista.
Naiden palvelujen rakentaminen ja kayttéonotto talla aikataululla on mahdotonta, silla Sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisten tietojarjestelmapalveluiden (Kanta-palvelut) rakentaminen ja kayttdonotto
sosiaalihuollon osalta on taysin kesken vield 1.1.2019.

Helsinki 27.3.2017

Sosiaalialan osaamiskeskusten johtajat,

Pohjanmaan maakuntien sosiaalialan osaamiskeskus SONet BOTNIA, osaamiskeskusjohdon verkoston
koordinaattori, Arto Rautajoki

Paakaupunkiseudun sosiaalialan osaamiskeskus Socca, Pirjo Marjamaki

Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Koske, Marja Heikkila

[td&-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus , ISO; Tarja Kauppila

Kaakkois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Socom, Leena Kaljunen

Lansi- ja Keski-Uudenmaan sosiaalialan osaamiskeskus Sosiaalitaito, Merja Salmi

Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus, Kaisa Kostamo-Paakko, Petri Kinnunen

Paijat-Hameen ja Itd-Uudenmaan sosiaalialan osaamiskeskus Verso, Kirsi Kuusinen-James
Ruotsinkielinen sosiaalialan osaamiskeskus FSKC, Torbjérn Stoor

Sosiaalialan osaamiskeskus Kanta-Hameessa, Pirkanmaalla ja Satakunnassa, Pikassos, Kristiina Laiho
Varsinais-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Vasso, Tapio Hayhti6



64. 24. Yksiloidyt saadosmuutosehdotukset.

Ei vastauksia.



