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

Vastaajien maara: 1

Nykyinen osittain kuntakohtainen sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelma ei toteuta yhdenvertaisia palveluja
kansalaisille vaan palvelujen saanti vaihtelee alueellisesti ja vaestoryhmittain.

Jo tdmankin vuoksi katsomme, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista ja tuottamista koskeva uudistus
on valttamaton. Esitetty malli antaa kuitenkin maakunnalle hyvinkin suuren itsenaisen paatdksenteko-oikeuden
lakisaateisten palvelujen jarjestdmisessa ja toteuttamisessa. Siksi esitimme valtiollista sitovaa ohjausta
maakuntien paatdksenteon tueksi, jotta asiakas tai potilas saa yhdenvertaisen palvelun asuinmaakunnastaan
riippumatta. Esityksessa rahoituksen ratkaisut tehddankin jo valtion ohjauksella, piddmme tata hyvana. Lisdksi
katsomme, ettd maakuntien on tehtava yhteisty6ta toistensa kanssa ja sovittava tarkoituksenmukaisesta ja
kustannustehokkaasta tydnjaosta, jossa asiakkaan tarpeet huomioidaan. Esimerkiksi tasta soveltuu
harvinaisten sairauksien diagnosoinnin ja hoidon keskittdminen maakunnallisesti ja tarvittaessa
valtakunnallisesti. Sote-uudistuksen osana toteutettava valinnanvapaus voi onnistuessaan nopeuttaa hoitoon
paasya ja lisata palvelujen yhdenvertaista saatavuutta. Katsomme kuitenkin, etta esitetylla mallilla
valinnanvapaus toteutuu varmuudella vain vaestttiheissd maakunnissa ja edellyttda palvelujen kayttamisen ja
tietotekniikan hallintaa. Epailemme, etta kaikkiin maakuntiin jaa alueita, joille ei synny valinnanvapauden
toteutumisen mahdollistavaa palvelutuotantoa. Lisaksi kaikkein haavoittuvimmassa asemassa olevat henkil6t
eivat valttamatta kykene kayttamaan valinnanvapauttaan. Heille palvelujarjestelma voi muuttua sekavammaksi
ja mahdottomaksi kayttaa. Toisaalta valinnanvapauden ottaminen kayttddn kasvattaa parhaimmillaan
palveluiden saatavuutta. Tdma voi myos lisata kustannuksia merkittavasti; piddmme tata riskia jopa
todennakdisend. Pelkdamme, ettd tdma puolestaan johtaa asiakasmaksujen merkittdvaan kasvuun ja jopa
kansallisen palveluvalikoiman palvelujen supistamiseen. Hallitus on linjannut, ettei verotus saa kiristya sote -
uudistuksen seurauksena. Katsomme, etta linjaus lisaa riskia asiakasmaksujen korotuksiin. Asiakasmaksujen
suuruuden vaikutus korostuu erityisesti pitkdaikaissairailla ja paljon palveluja kayttavilla henkilGilla, jotka ovat
usein sairautensa vuoksi nuorena eldkdityneité ja siksi erittain pienituloisia. Tallainen tilanne saattaa usein olla
esimerkiksi MS-tautia tai harvinaisia neurologisia sairauksia sairastavilla. Asiakasmaksujen korotukset
saattavat estda heiltd palvelujen ja hoidon asianmukaisen kayttadmisen, jolloin yhdenvertaiset ja tarpeeseen
perustuvat palvelut eivat toteudu. Pidemmalla aikavalilla tasté seuraa tarve runsaampiin ja kallimpiin
palveluihin. Katsomme, ettéd asiakkaiden palvelutarpeen arviointiin, asiakassuunnitelmien laatimiseen ja
palveluohjaukseen on uudistuksessa panostettava merkittavasti esitettyd enemman, kun uudistuksen
valmistelua jatketaan. Oikea-aikaisella ja asiakaslahtdisella palvelutarpeen arvioinnilla voidaan tukea
toimintakykya ja hyvinvointia ja siten jopa vahentda muiden sote-palvelujen tarvetta. Téamakin korostuu
erityisesti esim. etenevid neurologisia sairauksia sairastavien kohdalla. Palvelutarpeen arviointiin ja
asiakassuunnitelman laatimiseen tulee esitetyn kaltaisessa monitoimija -jarjestelmassa panostaa, koska niiden
avulla asiakas saa tarvitsemansa palvelut kayttddnsa toimivina palvelu- ja hoitoketjuina. Tallaisella
suunnitelmallisella toiminnalla voidaan myds saada saastdja, koska asiakkaan tarpeiden aito tunteminen
mahdollistaa palveluiden tdsmallisen kohdentamisen. Haluamme tuoda esille sen, ettd palveluohjausta ei voi
toteuttaa kaikille pelkastaan tiedon valityksella vaan se on tehtava kunkin asiakkaan lahtékohdista ja hanelle
soveltuvalla toteutustavalla. Epadilemme, etta esitetylld toteuttamistavalla sote-palvelujen vaatiman hallinnon
kustannukset lisdantyvat merkittadvasti nykyisista.



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

Vastaajien maara: 1
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6. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Talla hetkella osassa sote-palveluita huonosti toteutetut kilpailutukset vaarantavat heikoimmassa asemassa
olevien ihmisten palveluiden saatavuuden ja laadun. Palveluista saattaa muodostua asiakkaalle kokonaisuus,
joka ei vastaa hanen tarpeisiinsa. Valinnanvapausjarjestelma, maksu- ja asiakasseteli seka henkilékohtainen
budjetti, tulee oletettavasti véhentdmaan hankintakilpailutusten tarvetta. Téméa mahdollistaa asiakkaan hoito- ja
hoivapalvelujen (esim. asumispalvelut) suunnittelun nykyista pitkjanteisemmin ja paremmin. Piddmme tata
merkittdvana parannuksena. Ehdotettu malli on kaikkiaan hyvin monitasoinen, vaikeasti hahmottuva ja
pirstaleinen seka monien toimijoiden valintaa edellyttava. Asiakkaalla on tdssa mallissa oltava kyky hahmottaa
mallin toimintaperiaatteet, riittdvasti tietoa tarvitsemistaan palveluista ja vertailukelpoista tietoa eri palvelun
tuottajista seka niiden palvelun laadusta seka taito muodostaa eri tasojen sote-palvelujen tuottajista itsedan
palveleva kokonaisuus. Malli voi lisdta asiakkaan mahdollisuuksia saada tilanteeseensa hyvin sopivia ja
toimivia palveluita. Mutta sen toteutuminen edellyttaa, ettd hanen toimintaymparistdssaan syntyy sosiaali- ja
terveyspalveluiden aito markkinatilanne. Lisaksi asiakkaalla tulee olla realistiset mahdollisuudet tehda itselleen
onnistunut valinta. Pelkastaan palvelun tuottajan listauksella tarjolla olevista palveluista ja mainostyyppisilla
tiedoilla valinta ei valttdmatta ole onnistunut. Lisaksi asiakkaalla on oltava riittavat kyvyt ja voimavarat, jotta
han tosiasiallisesti voi kayttaa valinnanvapautta. Piddmme ehdotettua mallia esim. osalle neurologisia
sairauksia sairastavista lilan sekavana ja vaikeasti kaytettavana, joten he tulevat tarvitsemaan maakunnan
liikelaitokselta hyvin tehdyn palvelutarpeen arvioinnin lisdksi palveluohjauksen suoriutuakseen arjestaan taman
mukaisesti tuotetuilla palveluilla. Asiakasseteli ja henkildkohtainen budjetti lisdavat parhaimmillaan asiakkaan
vaikutusmahdollisuuksia ja itsemaaraamisoikeutta omiin palveluihinsa. Maakuntien paatéksenteko naiden
kayttamisesta ja niiden arvon maarittely kuitenkin vasta ratkaisevat sen, toteutuuko aito valinnanvapaus.
Maksusetelin ja asiakassetelin arvon seka henkilékohtaisen budjetin euromaaran tulee yksittaiselle asiakkaalle
olla maaritelty siten, ettd han saa niilld palvelutarpeen arvioinnin mukaiset tarvitsemansa palvelut. Asiakkaalle
ei saa jaada palveluista ns. itsemaksettavaa osuutta mahdollisen asiakasmaksun lisaksi. Mahdollisuudet
yhdenvertaiseen valinnanvapauteen eri maakunnissa ja maakunnan sisalla eivat ole selkeita vaan riippuvat
palvelun tuottajien toiminnasta ja asiakkaiden valmiuksista toimia markkinoilla. Ehdotetulla mallilla useiden
paljon palveluja kayttavien asiakkaiden tuen tarve palvelujen saannissa ja kayttamisessa saattaa kasvaa
ainakin uusien toimintamallien kayttdonoton yhteydessa. Tahan tulee uudistuksessa varautua. Lisaksi erityista
huomiota on kiinnitettdva harvinaista neurologista sairautta sairastavien tilanteeseen. Heille ei kdytannossa



naiden sairauksien diagnosoinnin, hoidon ja kuntoutuksen osalta synny valinnanvapautta, koska markkinoilla ei
ole eika voi syntyakaan riittdvasti osaamista eikd kysyntaa. Talta osin onkin syyta arvioida ndiden sairauksien
diagnosoinnin, hoidon ja kuntoutuksen ainakin osittaista keskittamista.

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

Vastaajien maara: 1
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8. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Asiakkaan mahdollisuuksia hakeutua tarvitsemiensa palveluiden piiriin on lahestyttava asiakasryhmittain.
Harvoin palvelua tarvitsevalle esimerkiksi maakunnan perustason suoran valinnan palvelun saaminen lienee
suhteellisen varmaa asuinmaakunnasta riippumatta. Asiakkaalla on oikeus valita sote-keskus koko maan
alueelta, joten periaatteessa asiakas voi valita itselleen parhainta palvelua tuottavan keskuksen. Tosiasiassa
kuitenkin matkustaminen ja esimerkiksi paljon palveluita tarvitsevien kohdalla matkustamisesta aiheutuvien
matkakulujen korvaaminen rajoittavat asiakkaan valinnanvapautta. Piddmme erittdin huonona sita, etta
esityksen yksityiskohtaisiin perusteluihin on asiakassetelia koskevaan 21§:an kirjattu seuraavasti: Asiakas voisi
halutessaan kayttda omia varojaan ja maksaa asiakassetelin arvon lisaksi itse lisdpalveluita. Talldin han
maksaisi itse palvelun hinnan ja asiakassetelin erotuksen. Ehdotamme kirjauksen poistamista perusteluista,
koska se voi ohjata asiakasetelin arvon maarittdmiseen siten, etta asiakas ei saa silla omaa tarvettaan
vastaavaa palvelua. Julkisesti tuettujen palvelujen palveluvalikoiman on oltava sellainen, etta se vastaa
ihmisten palvelutarpeeseen vakiintuneiden hoito- ja hoivakaytantdjen mukaisesti ja antaa mahdollisuuden myés
uusien tutkimusten perusteella vaikuttaviksi havaittujen hoito- ja hoivapalvelujen markkinoille tuloon. Lisaksi
asiakasmaksujen tulee pysya kohtuullisina. Saastotavoitteita ei tule toteuttaa palveluvalikoimaa supistamalla ja
estamalla sen kehittymista tai uusiutumista eika asiakkaalta perittavilla kohtuuttomilla asiakasmaksuilla.
Toisaalta asiakasmaksujen on oltava koko maassa samat, ei maakuntakohtaiset, jotta kansalaisten
yhdenvertaisuus voisi toteutua. Asiakasmaksulainsaadantéa uudistettaessa on kiinnitettdva huomiota siihen,
ettd asiakasmaksut on jatettdva perimatta tai niitd on kohtuullistettava, jos maksut vaarantavat ihmisen
toimeentulon ja johtavat toimeentulotuen hakemiseen taikka estavat tarpeelliseksi todetun sote-palvelun
kayttamisen. Jotta todellinen valinnanvapaus toteutuisi pitdd myo6s hoidon ja palvelun saamisen vuoksi
tarpeellisten matkakustannusten korvaaminen arvioida uudelleen. Harvinaista neurologista sairautta
sairastavilla ei tosiasiallisesti tule syntymaan terveyspalvelumarkkinoita, joilta he valitsisivat palvelun tuottajan
diagnoosin, hoidon tai kuntoutuksen saamiseksi.



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

ei kantaa

10. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Suoran valinnan palvelun tuottajalla sailyy aina kokonaisvastuu asiakkaan palvelukokonaisuudesta seka
palvelujen laadusta ja vaikuttavuudesta myos silloin, kun asiakas hankkii tarvitsemansa palvelun
maksusetelilla. TAma on asiakkaan kannalta hyva. Yhteen sovitettujen palvelujen toteuttamisen tulee olla sote-
palvelujen tuottamisen tavoitetila seka asiakkaan etta palveluntuottajien kannalta silloin, kun asiakas tarvitsee
laaja-alaisia palveluita. Yhteen sovitettujen palveluiden toteutumisen mahdollistaa hyvin suoritettu asiakkaan
palvelutarpeen arviointi, jonka pohjalta on laadittava asiakassuunnitelma. Asiakassuunnitelman antaman tiedon
perusteella asiakas saa hanelle myénnetyt palvelut mahdollisesti eri palveluntuottajien antamana. Palvelujen
yhteensovittaminen onnistuu, kun palveluntuottajilla on velvollisuus sovittaa palvelunsa yhteen muiden
palveluntuottajien palveluiden kanssa. Asiakkaalla, kaikilla asiakkaan sote-palvelujen jarjestdjilla ja tuottajilla
pitaa olla selkea ja yhtalainen tieto palvelusuunnitelmaan kirjatuista asiakkaan tarpeista seka niihin vastaavista
palveluista, jotka asiakkaalle annetaan.

Katsomme, ettd ainoastaan tallaisella menettelylla voidaan saada aikaan asiakkaalle hanen tarpeisiinsa
vastaava ja toimiva palveluketju. Asiakkaalla on oltava oikeus saada tarpeensa mukaista maksutonta
palveluohjausta prosessin kaikissa eri vaiheissa. Lopputuloksena hyvin integroiduista palveluista kertyy
todennakdisesti kustannussaastoja seka yleisesti ettd yksittdisen asiakkaan osalta.

Integraation toteutuminen hoitokokonaisuuksissa ja palveluketjuissa edellyttdd maakunnalta uusien
toimintamallien kehittdmista, jotta yhteistydstd maakunnan liikelaitoksen ja muiden palvelun tuottajien kesken
tulee toimivaa. Maakunnan liikelaitoksen on myos seurattava yksittaisten asiakkaiden ja asiakasryhmien
toteutuneita yhteen sovitettuja palveluita ja arvioitava niiden toimivuutta seka saadun tiedon perusteella
kehitettava yleista toimintamallia.

Integroitujen palvelukokonaisuuksien suunnittelu, valmistelu ja kayttdminen lisda hallinnollista ty6ta, joka
ainakin lyhyella aikavalilla tarkasteltuna tuo palvelutuotannolle ja maakunnan liikelaitokselle kustannuksia,
mutta pitkalla aikavalilla tarkasteltuna todennakdisesti saastoja. Kaikkien asiakkaan hoitokokonaisuuteen ja
palveluketjuun palveluita tuottavien tai asiakkaan tarpeita arvioivien tahojen asiakas/potilastietojen pitaa olla
kaikkien osallistujien kéytettavissa tarvittavilta osiltaan. Epédilemme, etta tallaisen
asiakas/potilastietojarjestelman toimivaksi saaminen ei tule onnistumaan nyt tavoitteena olevalla aikataululla.



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

Vastaajien maara: 1
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12. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Valinnanvapauden toteuttaminen ei alkuvaiheessa tuo saastoja. Esitetty palvelurakenne sisaltda paljon
hallinnollista ty6ta, joka lisaa jarjestelman kustannuksia.

Pidemmalla aikavalilla sen sijaan kustannussaastot saattavat olla mahdollisia hoitoon ja hoivaan paasyn
nopeutuessa ja palvelu- ja hoitoketjujen integraation toteutuessa, mikali jarjestelma toimii odotetulla tavalla.
Muutoksen aikaan saamiseksi on tarkeda, ettd maakunnan ja palveluntuottajien johto ja muu henkiléstd
yhdessa sitoutuvat uudistamiseen ja he tosiasiallisesti muuttavat toimintatavat arjen ty6éssaan. Katsomme, etta
sote-palvelujen hallintorakennetta on syyta vield kehittaa siten, ettad saavutettaisiin johdonmukainen ja selkea
palvelujen jarjestamismalli, joka voisi olla padosiltaan samanlainen jokaisessa maakunnassa. Perustellusta
syytd maakunnan erityispiirteet kuten vaeston ikdrakenne, valimatkat ym. voisivat antaa mahdollisuuden
poiketa mallista. Lisaksi pitaisi arvioida onko realistista, ettad jokainen maakunta luo oman organisaation vai
olisiko kokonaistaloudellisesti arvioiden mielekasta, ettd maakunnat tekisivat nyt esitettya enemman yhteistyéta
Iahimaakuntien kesken. Osalla maakuntien asukkaista tulee aina olemaan sellaisia erityisia palvelutarpeita,
jotka edellyttavat sen tasoista erityisosaamista mita ei ole jokaisessa maakunnassa erikseen mahdollista
yllapitda. Naiden osalta tulee edellyttda palvelujen keskittamista harvoihin yksikdihin ja turvata niiden toiminta
erityisosaamisen syntymiseksi ja séilymiseksi. Palvelurakenteen muutoksilla voidaan osittain hillita
kustannusten kasvu. Palvelurakenteen uudistukseen on sisallyttava tarkoituksenmukainen toimijoiden tyonjako,
jotta valtetdan paallekkaisia investointeja rakennuksiin, henkilékuntaan tai laitteisiin. Samalla on luotava
saumattomia hoitokokonaisuuksia ja palveluketjuja, jotta valtetdan paallekkaista tydntekoa ja tydévoiman turhaa
kaytt6a. Palvelurakenteen muutoksen onnistuminen edellyttaa kaikkien toimijoiden ajattelutavan ja
tydskentelytavan muutoksia. Kolmen miljardin euron saastotavoitteen saavuttamista piddmme epavarmana nyt
esitetylla mallilla. Pelkddmme, ettd saastda tavoitellaan supistamalla terveydenhuollon palveluvalikoimaa ja
rajaamalla sosiaalihuollon palvelujen saanti joko lakien sisalléllisilla muutoksilla tai soveltamiskaytannailla.
Liséksi pelkaamme, ettad asiakasmaksuihin tulee korotuspaineita sdastétavoitteen vuoksi. Koska noin 10
prosenttia vaestdsta kayttaa noin 80 prosenttia sote-palveluista, on sadastdjen aikaansaamiseksi toteutettava
onnistunut sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio etenkin heidan palveluissaan. Katsomme, ettd yhteen
sovittamalla nykyista ja esitettya paremmin perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito seka organisoimalla
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon yhteistyd néiden asiakkaiden palveluissa, voidaan tulevaisuudessa saada



merkittavaa kustannussaastoa ja silti myos parannusta tdman ryhman tarvitsemiin palvelukokonaisuuksiin.
Sote-palvelujen kustannusten nakdkulmasta on tarkeaa, etta palvelujen rahoitusmalli kannustaa oikea-
aikaiseen ja riittdvaan hoitoon ja ehkaisee kustannusten siitdmisen toisen tahon maksettavaksi.
Ongelmalliseksi jaa viela Kelan korvausvastuulle kuuluvat, sairaanhoidon saamiseksi valttamattémien
matkakustannusten korvaukset, lddkekorvaukset seka osittain jopa sairauspaivaraha. Lisaksi
rahoitusjarjestelma ei saa mahdollistaa sitd, ettd palvelun tuottajat keskittyvat ns. terveen vaeston palveluiden
jarjestadmiseen, jolloin maakuntien vastuulle jaa ns. vaativien asiakkaiden sote-palvelut. Maakunnan pitaa
jarjestamisvastuun kautta huolehtia siita, etta tallainen osaoptimointi ei ole mahdollista. Alkuaikojen jalkeen
voidaan tulevaisuudessa saada aikaan saastoja silla, ettd asiakkaiden palvelutarpeeseen vastataan nykyista
varhaisemmin, jolloin asiakas saa riittdvan hoidon, hoivan tai tuen ja parjaa niilla pidempaan. Nain saadaan
joko estettya tai ainakin lykattya kallimpien palveluiden tarvetta. Maakunnan on myos panostettava maakunnan
asukkaiden terveytta ja hyvinvointia edistavaan toimintaan yhdessa kuntien kanssa. Talld ennakoivalla ja
ehkaisevalla toiminnalla voidaan estaa, vahentaa tai lykatd asukkaiden maakunnan vastuulle kuuluvien sote-
palveluiden tarvetta.

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

Vastaajien maara: 1
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14. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Piddmme tarkeana, etta jokaisessa maakunnassa sote-palveluiden kayttajat voivat vaikuttaa ja osallistua
palveluiden suunnitteluun, niista paattamiseen ja niiden toteuttamisen ja toteutuksen arviointiin. Piddmme siten
hyvana lain velvoitetta nuorisovaltuuston seké vanhus- ja vammaisneuvoston asettamisesta. Piddmme erittain
tarkeana sita, etta naille asetetuille elimille annetaan myds mahdollisuudet tosiasialliseen toimintaan. Niitd on
kuultava riittdvan varhaisessa vaiheessa, jotta niiden nakemys voidaan tosiasiallisesti ottaa huomioon asioiden
suunnittelussa, valmistelussa, paatdksenteossa, toteutuksessa ja seurannassa. Maakunnan valtuutetut
vaikuttavat maakunnan palvelustrategiaa kasiteltdessa siihen, millainen palvelujérjestelma maakuntaan syntyy.
Katsomme, ettd he ovat valvomassa sita, ettd maakuntaan syntyy kustannustehokas ja tarkoituksenmukainen
palvelurakenne, joka viela toteuttaa palvelut yhdenvertaisesti maakunnan asukkaille. Pystyvéatké he
todellisuudessa seuraamaan, ohjaamaan tai valvomaan valinnanvapauden toimimista maakunnassa ja
tarvittaessa ohjaamaan paatdksentekoa, jad nahtavaksi. Erilaisten palvelun tuottajien toiminnan avoimuus on
keskeinen asia, kun arvioidaan demokratian toteutumista. Kaikkien valinnanvapausjarjestelmaan mukaan
tulevien toimijoiden on noudatettava samoja julkisuusperiaatteita. Ehdotuksessa on palvelun tuottajalle esitetty



tilinpaatds- ja verotustietojen antamisvelvoitetta. Epailemme, ettd tama yksindan ei ole riittava tieto ja keino.
Maakunnan on syyta asettaa palveluntuottajille avoimuuden toteutumista lisdavia velvoitteita.

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

Vastaajien maara: 1
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16. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Katsomme, etta esitys itsessaan ei tue eika esta toimintatapojen muutoksia tai uusien palveluinnovaatioiden
kayttéonottoa. Naiden tukemisen ja niihin kannustamisen on tapahduttava rahoitusratkaisujen kautta. Valtion
rahoituksessa maakunnalle ja maakunnan korvauksessa palvelun tuottajalle on erikseen huomioitava ns.
innovaatiokorvaus tai -rahoitus, kun organisaatio kehittaa toimintaansa tai palveluitaan. Lisaksi on oltava
kannustimia, jotka tukevat nykyiset hallinnolliset rajat ylittdvaa integraatiota kuten terveyskeskus -
erikoissairaanhoito ja terveydenhuolto - sosiaalihuolto. Talléin arviointi- ja saavutettavuuskriteerit on asetettava
siten, ettd kustannustehokkuuden lisaksi arvioidaan asiakkaan saamaa hyoétya toimintatavoista ja palveluista.

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
kylla paaosin
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

- Sote -keskuksissa toteuttavien perustason palveluiden osalta maaritelmien tulee olla esityksessa olevia
selkedmmat. Hoidon, hoivan ja palvelun laadun varmistamiseksi on tarkoituksenmukaista maaritella lain tasolla
esitettya tarkemmin, mitd maakunnallisiin palvelukokonaisuuksiin, valinnanvapauden perustasoon ja
laajennettuun perustasoon, tulee kuulua. Téalla varmistettaisiin se, ettd asiakas saisi sisalloltdan ja laadultaan
samankaltaista palvelua palvelun tuottajasta ja maakunnasta riippumatta. Esityksessa kaytettavat yleiset oireet
ja yleiset sairaudet -ilmaisut vaativat viel& huomattavaa tarkennusta ja esimerkkeja lain yksityiskohtaisiin
perusteluihin. Esityksessa on kirjattu jatkovalmisteltavaksi se, ettd sote-keskus voisi jatkossa tehda
hallintopaatékset asiakkaan tilapaisesti tai lyhytaikaisesti tarvitsemista sosiaalihuollon palveluista.
Hallintopaatoksen teon siirtdminen palvelun tuottajalle varmasti nopeuttaa prosessia ja asiakas saa palvelun
nopeammin. Onko kyseessa kuitenkin sellainen julkisen vallan kayttdminen, ettd tdma edellyttda perustuslain
124 §: n edellytysten tayttymista seka perusoikeuksien ja hyvan hallinnon vaatimusten turvaamista?

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa




21. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnan jarjestdmisvastuulla on huolehtia sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuudesta ja
yhdenvertaisuudesta. Esityksen perusteella jaa viela epaselvaksi, miten maakunnan jarjestdmisvastuut ja -
velvollisuudet toteutuvat maksusetelijarjestelméssa. Maakunnan ohjaus- ja vaikutusmahdollisuudet
maaraytyvat suoran valinnan palvelun tuottajan kanssa tehdyn sopimuksen perusteella. Siksi ne voivat
vaihdella huomattavastikin maakunnittain. Maksusetelin tuottajilla ei ole mink&anlaista sopimussuhdetta
maakuntaan eika esityksessa ole asetettu niille mitaan erityisia vaatimuksia palveluntuottajalain mukaisen
rekisterdinnin lisdksi. Maakunta ainoastaan saa tiedot maksusetelien kaytdsta tietojarjestelman kautta.
Esityksen mukaan maakunnilla ei ole ohjaus- tai vaikutusmahdollisuuksia maksusetelijarjestelmaan.

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

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

23. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Sote-keskus kantaa aina kokonaisvastuun asiakkaan palvelukokonaisuudesta myds
maksusetelipalveluntuottajien osalta, vaikka se ei kdytdnndssa voi vaikuttaa siihen, mink& palveluntuottajan
asiakas maksusetelillad valitsee. Esityksessa ei ole avattu mitd sote-keskuksen kokonaisvastuu kaytanndssa
tarkoittaa. Ehdotamme sen kirjaamista perusteluihin. Sote-keskus ei valttdmatta voi vaikuttaa maksusetelilla
tuotettavien palveluiden laatuun tai vaikuttavuuteen. Siksi esitysta tulee talta osin tdydentaa ja velvoittaa sote-
keskus seuraamaan ja arvioimaan maksusetelien toimivuutta ja maksuseteleilla tuotettujen palveluiden
vaikuttavuutta. Liséksi sote-keskuksen tulisi voida peruuttaa annettu maksuseteli, jos silla saatu palvelu ei
vastaa asiakkaan tarvetta tai yleisesti hyvaksyttya ja vakiintunutta hoidon, hoivan tai palvelun sisélt6d. Myos
hoidon, hoivan ja palvelun kehittdminen tulee antaa sote-keskusten ja maakuntien velvoitteeksi yhteistydssa
palvelun tuottajien kanssa.



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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei padosin
ei

ei kantaa

25. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Silta osin kun asiakas pystyy itsenaisesti valitsemaan rekisterdityneista palveluntuottajista, hanella on hyvat
mahdollisuudet vaikuttaa palvelun toteutukseen. Sen sijaan sdantelematta on jaanyt se, mista asiakas saa
palvelun tuottajan valinnassa tarvitsemansa tiedot. Naiden osalta asiakas on palveluntuottajan antaman tiedon
varassa tehdessaan ratkaisua, eika siis valttamatta tieda riittavasti palvelun laadusta valintaa tehdessaan.
Saako vaaraa maksusetelipalveluntuottajaa kayttanyt asiakas uuden maksusetelin sote-keskukselta, jos
palvelu ei ole tuottanut tavoiteltua hyétya? Olennaista maksusetelissa on setelin arvo. Asiakkaan tulee
maksusetelilld saada tarvettaan vastaava palvelu. Hanelle ei saa aiheutua muuta taloudellista rasitetta kuin
asiakasmaksu. Vakiintuneen tulkinnan mukaan asiakkaalla on oikeus sairausvakuutuslain mukaisiin
matkakustannusten korvauksiin siten kuin han olisi asioinut Iahinna kotiaan tai tydpaikkaansa olevan
palveluntuottajan luona. Mikali sairausvakuutuslakia ei muuteta, saattavat matkakustannusten korvaukset
rajoittaa ainakin paljon palveluita tarvitsevien asiakkaiden mahdollisuuksia kayttda valinnanvapautta
maksusetelilla.

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

Vastaajien maara: 1



kylla
ei paaosin
ei

ei kantaa

27. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Palvelun tuottajan valintaan vaikuttavat tosiasiallisesti ainakin joillakin asiakkailla sairausvakuutuslain
mukaisten matkakorvausten korvauskaytantd. Jos matkakustannuksia ei korvata kuin asiakkaan kotia tai
tydpaikkaa lahimpana olevaan hoitopaikkaan, kynnys hakea hoitoa kauempaa nousee varsinkin paljon
palveluita tarvitsevilla tai/ja pienituloisilla asiakkailla. Kédytdnndssa suurin osa asukkaista tullee valitsemaan
[&himman toimipisteen.
Toimipisteen vaihtaminen edellyttda asiakkaalta tietotaitoa valita uusi toimipiste, kasitysta sielld annettavasta
hoidosta ja palvelusta. Naiden osalta osa asiakkaista tullee tarvitsemaan palveluohjausta, jota tulee olla
maksuttomana ns. matalan kynnyksen palveluna saatavissa maakunnasta.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei paaosin
ei
ei kantaa




29. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunnille asiakassetelin kayttd on vapaaehtoista ja ne maarittavat itse missa palveluissa asiakassetelit
otetaan kayttoon. Siten uudistuksen keskeinen tavoite kansalaisten yhdenvertaisuudesta palvelujen saannissa
jaanee toteutumatta. Maakunnan toiminta asiakassetelien kaytdssa joko synnyttdd markkinat tai estaa
markkinoiden synnyn palvelun tuottajille. Asiakkaan hoidon, hoivan ja palvelutarpeen arvioinnilla ja
suunnittelulla on keskeinen merkitys, jotta asiakas saa asiakassetelien avulla tarpeisiinsa vastaavan palvelun
tai vastaavat palvelut. Huomiota on kiinnitettdva myos siihen, etta asiakkaalla on oltava kyky kayttaa
asiakassetelid markkinoilla. Asiakkaista osa tulee esimerkiksi kognitiivisten hairididen vuoksi tarvitsemaan
maakunnalta tai sen sopimustoimijalta palveluohjausta asiakassetelin hyddyntadmisessa. Maakunnan toiminnan
seurauksena asiakasseteli joko luo todellista tai ndennaista valinnanvapautta asiakkaille. Asiakassetelissakin
olennaista on setelin arvo. On erittain tarkeda, etta asiakassetelin arvo maaritelldan asiakkaille oikein ja he
saavat silla tarpeensa mukaisen palvelun. Piddmme erittdin tarkednd myos sitd, ettd asiakkaalle ei saa jaada
ns. itse maksettavaa osuttaa asiakasmaksun lisaksi asiakassetelia kaytettaessa.

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

vaikutusmahdollisuudet jarjestamisvastuun kannon nakékulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

31. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Maakunta paattdd missa palveluissa asiakasseteli otetaan kayttddn ja siltd osin maakunnan ohjaus- ja
vaikuttamismahdollisuudet siis toteutuvat. Maakunta ei kuitenkaan juurikaan voi vaikuttaa asiakassetelilla
tuotettavien palveluiden laatuun tai vaikuttavuuteen. Siksi esitysta tulee talté osin tdydentaa ja velvoittaa
maakunta seuraamaan ja arvioimaan asiakasseteleilla tuotettujen palveluiden laatua, vaikuttavuutta seka
asiakassetelien toimivuutta. Maakunnan tulee voida asettaa asiakassetelilla palveluita tuottaville ehdottomia
lisakriteereja palveluntuottajalain asettamien edellytysten lisédksi. Maakunnan tulee myds voida peruuttaa
annettu asiakasseteli, jos silld saatu palvelu ei vastaa asiakkaan tarvetta tai yleisesti hyvaksyttya ja
vakiintunutta hoidon, hoivan tai palvelun sisalt6a.



32. 10c. Ovatko asiakassetelijarjestelman kayttdonottoa 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

- Esityksen kirjaukset antavat maakunnalle suhteellisen vapaan paatantavallan asiakasseteleiden tosiasiallisesta
kayttéonottamisesta ja kaytosta. Vasta maakuntien tosiasiallisen toiminnan alettua voidaan ottaa kantaa siihen,
toteutuuko asiakkaiden hoidon ja palvelujen valinnanvapaus asiakassetelilld yksittdisessd maakunnassa.
Asiakassetelilla toteutettujen hoitojen ja palveluiden laadun seurantaan maakunnan lienee myds syyta kiinnittaa
huomioita.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa




35. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esityksen mukaan henkil6kohtaisen budjetin saamisen edellytyksené on jatkuva tuen ja avun tarve. Kasitteen
sisaltda ei ole maaritelty, joten se pitaa kuvata tarkemmin yksityiskohtaisissa perusteluissa. Henkilékohtainen
budjetti voi onnistuessaan lisdtd merkittavasti asiakkaan itsemaaraamisoikeutta ja lisdta hanen valinnan
vapauttaan. Asiakkaan kannalta henkil6kohtaisen budjetin euromaaraisen arvon maarittdminen oikein hanen
palvelutarpeensa perusteella on erittdin tarkeda ja vaatii tydntekijoilta laaja-alaista ja syvda ammattitaitoa.
Liséksi maakunnan tyontekijdiden tulee tarvittaessa antaa asiakkaalle ohjausta ja tukea palvelujen
suunnittelussa ja mahdollisuutta tuettuun paatdksen tekoon. Henkil6kohtaisen budjetin pitdd myos joustavasti
huomioida asiakkaiden tarpeiden muuttuminen joko sairauden tai vamman taikka elaman tilanteen muutoksen
vuoksi. Henkil6kohtaisen budjetin euromaaraiselld summalla asiakkaan on saatava tarvitsemansa palvelut
siten, ettei hanelle jaa ns. itsemaksettavaa osuutta. Esitys siita, ettd budjetin rahasummaa ei luovuteta
asiakkaan haltuun vaan maakunnan liikelaitos hoitaa siitd asiakkaan palvelumaksut, on hyva. Esityksen
perusteluihin kirjattua mahdollisuutta siita, ettd asiakas voi omalla rahallaan hankkia henkilékohtaisen budjetin
palvelun tuottajalta lisdpalveluita, piddmme sekd hyvana ettd huonona. Kirjaus ei saa johtaa siihen, etta
asiakas ei saa henkildkohtaiseen budjettiin osoitetulla summalla tarpeidensa mukaista palvelua. Hyvaa
kirjauksessa on se, ettd asiakas voi kayttdad samaa tuttua palvelun tuottajaa muihinkin kuin sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen saamiseen. Henkildkohtaisen budjetin palveluineen on oltava yhteensopiva
asiakkaalla olevien muiden yhteiskunnan tukien ja palveluiden kanssa. Henkilkohtaisen budjetin paatos
voidaan esityksen mukaan tehdad maaraaikaiseksi tai toistaiseksi voimassa olevaksi. Viimeksi mainitussa
vaihtoehdossa on hyva, etta lakiin on kirjattu velvoite arvioida budjettia vuosittain. Tama tukee sita, ettd budjetti
vastaa asiakkaan tarpeita ja mahdolliset muutokset niissa tulevat kartoitetuksi edes vuosittain. Piddmme
hyvana sitd, ettd asiakas voi kieltdytyd henkilékohtaisesta budjetista ja saada talléin tarpeensa mukaiset
palvelut muulla tavalla tuotettuna.

36. 12. Valinnanvapauslainsaadannon myo6ta esitetaan potilaslakiin ja sosiaalihuollon asiakaslakiin
lisattavaksi uusi luku paatdksenteon tukemisesta (tuettu paatdksenteko).
Valinnanvapauslainsaadantoon 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

paatdksentekoa koskevat sdanndkset tarkoituksenmukaisia?

Vastaajien maara: 1

kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei




37. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla

ei padosin
ei

ei kantaa

39. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Valinnanvapauslain mukaan maakunta voi palveluntuottajalain mukaisen rekisteréinnin lisadksi asettaa muita
hyvaksymisehtoja, joita suoran valinnan palvelun tuottajaksi hyvaksyttavalta edellytetdan. Esityksen mukaan
maakunnalla ei kuitenkaan olisi vastaavaa mahdollisuutta asiakassetelipalvelun tuottajia seka henkilokohtaisen
budjetin palvelun tuottajia kohtaan. Tama on merkittdva puute esityksessa. Lisdehtojen ei pida mydskaan olla
samoja kuin tai lahelld palveluntuottajalaissa asetettuja toiminnan edellytyksia, vaan ne on asetettava
asiakasryhmittain ja palveluittain siten, etta niiden avulla voidaan varmistaa laadukkaat palvelut kaikkein
haavoittuvimmassakin asemassa oleville asiakkaille. Naiden vaatimusten tulee kuitenkin olla yhdenmukaiset
kaikille samanlaisten palvelujen tuottajille. Piddmme téllaista maakunnan l&dhtokohdista tehtavaa
palveluntuottajarajausta sinallaan perusteltuna, jotta tuotettu palvelu vastaa maakunnan asukkaiden tarpeisiin.
Tama kuitenkin mahdollistaa myds sen, ettd maakuntien kesken eri sote-keskuksien antamat palvelut
vaihtelevat eivatka asiakkaat siten koko maakunnassa tai maassa valttamatta saa yhdenvertaisia palveluita.



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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
ei padosin
ei
ei kantaa

41. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Esityksen 36 §:n yksityiskohtaisten perustelujen mukaan sopimuksessa on maariteltdva miten palvelun tuottaja
toteuttaa asiakkaan palvelukokonaisuuksiin ja palveluketjuihin ja palvelujen yhteensovittamiseen liittyvien
maakunnan asettamien ehtojen toteutumisen seurannan. Katsomme, etta tallainen kirjaus varmistaa ja
selkeyttda asiakkaiden palveluiden saantia vaikka asian kirjaaminen sopimukseen on haastavaa ja edellyttaa
myos kasitteiden maarittelya. Esityksen 38 §:n yksityiskohtaisten perustelujen mukaan, jos asiakas on valinnut
muun kuin asuinmaakuntansa sote-keskuksen, noudatetaan sijaintimaakunnan tekemaa sopimusta asiakkaan
palvelujen sisadlldssa. Perusteluissa annetaan mahdollisuus siihen, ettd asiakkaan asuinmaakunta ja palvelun
tuottavan sote-keskuksen palvelun tuottaja voivat yksittdistapauksessa sopia laajemmasta palveluvalikoimasta
asiakkaalle. Tallainen toimintamalli palvelisi erittdin hyvin mm. maakuntien rajalla asuvia, jotka esimerkiksi
kayvat tydssa toisen maakunnan puolella.

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

- Piddmme hyva sitd, ettd sote-keskus vastaa aina asiakkaalle siita, ettd muilta palvelun tuottajilta hankittavat
palvelut vastaavat vaadittua tasoa seka kantaa kokonaisvastuun asiakkaan palvelukokonaisuudesta.
Palvelukokonaisuus pitaisi viela maaritella lain 2 §:ssé ja avata sita esimerkeilla lain yksityiskohtaisissa
perusteluissa. Piddmme erittdin hyvana esityksen 42 §:4an kirjattua suoran valinnan palvelun tuottajan
velvoitetta tehda toiminta-alueellaan yhteisty6td maakunnan ja kuntien kanssa hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmiseksi. Katsomme, etta valtio voisi asetuksella velvoittaa maakunnat kirjaamaan hyvin
samansisaltoisesti ja jopa yksityiskohtaisesti ohjaten tasta hyte-yhteistydn velvoitteesta suoran valinnan
palveluntuottajien kanssa tehtaviin sopimuksiin. Jos suoran valinnan palvelun tuottajan asiakkaalla ilmenee

muiden sosiaali- ja terveyspalvelujen tarve, on suoran valinnan palvelun tuottajalle kirjattu laissa velvoite ohjata

asiakkaansa muiden sosiaali- ja terveyspalvelujen tarpeen arviointiin maakunnan liikelaitokseen tai se voi
ohjata hanet tarvittaviin muihin palveluihin. Piddmme ohjausvelvoitetta hyvana asiana erityisesti uuden

maakunnan sote-organisaation kdynnistymisvaiheessa, jolloin asiakas saattaa hakeutua vaaran palvelun piiriin.
Asiakassuunnitelman merkitys korostuu uudistuksessa, kun asiakkaan tarpeen mukaisia palveluita tuotetaan

maksu- tai asiakassetelilla taikka henkildkohtaisella budjetilla, koska palvelun sisaltd, laatu ja toimitus- tai
toteutusaika maaraytyy sen mukaan. Asiakkaiden tietoisuutta sote-palveluiden sisallén maaraavien
asiakassuunnitelmien laatimisen merkityksesta tulee lisata tiedottamalla asiasta seka maakunnallisilla ettd
valtiollisilla keinoilla. Esityksen 47 §:48n on kirjattu palvelun tuottajan vastuu mm. palveluunsa liittyneiden
hoitokomplikaatioiden ja vastaavien korjaamisen kustannuksista. Tata kirjausta tulee selkiyttaa siten, etta
asiakkaalla on kaytettavissaan tietty toimintamalli, jolla han saa arvion tilanteestaan.

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
kylla paaosin
ei paaosin

ei




45. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

On tarkeaa, ettd suoran valinnan palvelun tuottajille maksettavat korvaukset maaraytyvat samansuuntaisiksi
koko Suomessa, kuitenkin siten ettd maakunnilla on oltava mahdollisuus ottaa huomioon paikallisia tekijoita
esim. ikdrakennetta, sairastavuutta ja valimatkoja korvauksia maaritettdessa. Korvausperusteet ovat
jarjestelman toimivuuden kannalta keskeinen ja tarkea ratkaisu. Korvaustasot on maariteltdva huolella ja siten,
ettd ne tosiasiallisesti kattavat palvelutuotannosta aiheutuvat kustannukset. Uudistukseen sisaltyy riski siita,
ettd paljon hoitoa ja hoivaa tarvitsevat asiakkaat lahes automaattisesti ohjautuvat maakunnan yhtién
asiakkaiksi. Talléin heilla ei tosiasiassa ole valinnanvapautta. Siksi piddmme tarkeana, ettd maakunnat
antaisivat sote-keskuksina toimiville palvelun tuottaijille tietyille asiakasryhmille, joilla on joko useiden hoidon ja
hoivan palveluiden tarvetta tai runsas yhden hoidon ja hoivan palvelun tarve, korvausperusteen, joka olisi
maaritelty siten, ettd se myds tosiasiallisesti kattaisi heidan keskimaaraisten palvelujensa kustannukset. Nain
my®&s ko. asiakkaiden valinnanvapaus voisi toimia. Edella esitetyn perusteella katsomme, etté valtion on
maakuntien ohella seurattava maakuntakohtaisten jarjestelmien rahoitusratkaisujen ja palvelutuotantojen
toimimista mahdollisimman yhdenvertaisesti eri potilas- ja asiakasryhmille sekd maakuntien kesken.

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

Vastaajien maara: 1

0 1
kylla
kylla paaosin
ei paaosin
ei

47. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Toimivan sote -palvelutuotantojarjestelman luominen ja siihen liittyvan korvausjarjestelman aikaansaaminen
tulevat viemaan enemman aikaa kuin nyt esityksessa on annettu. Toimivan ja ohjaavan korvausjarjestelman
luominen on syyta tehda harkiten ja oikeanlaisella pohjatiedolla, siksi sen tydstdmiseen tulee olla riittavasti
aikaa. Lisaksi piddmme tarkedna, ettd sote-uudistukseen siséllytetddn maakuntien ja koko valtakunnan
palveluiden ja rahoituksen seuranta- ja arviointijarjestelmat, joiden antamiin signaaleihin my6s voidaan
reagoida nopeasti ja riittavilla toimenpiteilla.



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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei kantaa

49. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Siirtymasaannoksien tulee olla riittdvan pitkat, jotta maakuntien sote-palveluiden jarjestdmiseen ja niiden
korvauksiin voidaan luoda toimivat tuotantoympéristét ja toimintatavat. Esityksen mukaisen jarjestelman
luominen edellyttda valtakunnallisia, maakunnallisia ja palveluntuottajakohtaisia asiakas- ja
potilastietojarjestelmia, jotka mahdollistavat tietojen siitdmisen ja hakemisen valtakunnallisesta jarjestelmasta.
Esityksen mukaisen jarjestelman luominen annettujen siirtymaaikojen puitteissa ei liene mahdollista.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei




51. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei

ei kantaa

53. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

- Markkinat muodostuvat eri tavalla suoran valinnan palveluihin sekd maksu- ja asiakassetelipalveluihin.
Seteleillda hankittavien palveluiden markkinoiden synty riippuu maakunnan tekemista ratkaisuista. Lisaksi siihen
vaikuttaa mahdollisten palvelun tuottajien toimintojen sisaltd ja kiinnostus panostaa ko. maakunnan tai sen
alueen palvelutuotantoon. Ns. syrjaisiin ja vaestokdyhiin maakuntiin tai maakunnan alueille kaikki palvelun
tuottajat eivat ole kiinnostuneita menemaan. Vaestdrikkaisiin ja pienelld maantieteelliselld alueella oleviin
maakuntiin syntyy parhaiten toimivat markkinat. Siten kaikkien asiakkaiden todellinen valinnanvapaus ei
valttdmatta toteudu. Yritystoiminnan syntymisen tai kasvamisen kannalta merkitsevaa on se, miten suoran
valinnan palvelutuottajat kayttavat alihankintaa tai verkostojaan ja mitka palvelun tuottajat otetaan siihen
mukaan.

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

Vastaajien maara: 1



kylla paaosin

kylla

ei paaosin

ei kantaa

55. Jos ei, miten esitysta tulisi muuttaa?

Ei vastauksia.

56. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Esityksen mukaisen sote -keskuksen perustason mukainenkin palveluvalikoima on varsin laaja. Tama saattaa
rajoittaa ainakin ehdotetulla aikataululla pienten ja keskisuurten yritysten mahdollisuuksia ryhtya sote-
keskustuottajaksi. Ehdotetulla voimaantuloaikataululla vaadittavien uusien yhteistydverkostojen
muodostaminen on haastavaa. Siten epailemme, ettd sote-keskustuottajia ei juurikaan 16ydy pienten ja
keskisuurten toimijoiden joukosta vaan suuret toimijat, joita ovat joko esityksen mukaiset maakuntien yhtiét tai
suuret terveys- ja sosiaalialan yritykset tulevat muodostamaan sote-keskukset. Liséksi esityksen tavoitteena on
laajentaa sote-keskuksen perustason palveluvalikoimaa vuoteen 2021 mennessa. Tama saattaa entisestaan
vahentaa pienten ja keskisuurten toimijoiden kiinnostusta ryhtya sote -keskuksen palvelun tuottajaksi.
Todennakdista on se, ettd maksu- ja asiakassetelien ja henkildkohtaiseen budjettiin sisaltyvien palveluiden
tuottajina on enemman pienia ja keskisuuria palvelutuottajia. Kaikkien palvelun tuottajien asiakas- ja
potilastietojarjestelmien on toimittava yhteen valtakunnallisen tietojarjestelman kanssa siten, etta tietojen siirto
ja hakeminen on mahdollista. Emme osaa arvioida miten suuria jarjestelmien rakentamis- tai
muutoskustannuksia naista aiheutuu, mutta jos ne ovat merkittavia, voi pieni palvelun tuottaja joutua niiden
vuoksi vetaytymaan markkinoilta.

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

Vastaajien maara: 1

Epailemme, ettd idkkaiden, monisairaiden ja vaikeaa pitkdaikaista sairautta sairastavien, joilla saattaa olla
muita heikommat kognitiiviset, toiminnalliset ja taloudelliset edellytykset kayttda valinnanvapausjarjestelmaa,
osalta palvelujen saanti ei tosiasiallisesti paljoakaan muutu nykyisesta. Palvelun tuottajien (sote-keskus,
maksu- ja asiakasseteli) kiinnostus heidan asiakkuudestaan saattaa olla huono, koska he tarvitsevat usein
palveluohjausta, heilld on paljon hoidon ja hoivan tarpeita ja siten heidan hoidon ja hoivan palveluista aiheutuu
palvelun tuottajalle huomattavasti enemman kustannuksia kuin ns. terveesta asiakkaasta.



58. 20. Onko laki tarkoituksenmukainen hammashoidon nakokulmasta?

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei padosin

ei

59. Vapaamuotoiset huomiot.

Ei vastauksia.

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

Vastaajien maara: 1

kylla
kylla paaosin
ei pddosin

ei kantaa




61. Vapaamuotoiset huomiot.

Vastaajien maara: 1

Vaikutusten arviointi ei kaikilta osin kohtaa lakiesitysta. Vaikutelmaksi jaa se, etta niita ja lakiesitysta on laadittu
eri nakdkulmasta ja eriaikaisesti. Vaikutusten arvioinnissa ei ole otettu huomioon tehtyja
valinnanvapauskokeiluja ja niisté saatuja kokemuksia. Arvioinnissa nostetaan esille se, etta
valinnanvapausjarjestelman kaynnistaminen ilman suunnittelun ja toiminnan seurannan riittdvaa tietopohjaa
vaikeuttaa maakunnan ohjausta. Samoin todetaan, ettd ohjaus-, seuranta- ja maksatusjarjestelmien
muodostaminen vaativat resursseja ja aikaa. Lisdksi huomiota kiinnitetddn maakunnan oman toiminnan
yhtidittdmisen aiheuttamaan hallinnollisen tydn méaaraan.

Haluamme korostaa monituottajajarjestelmaan liittyvien uusien hallinnollisten tehtavien vaativuutta. Niiden
hoitamisen katsotaan vaikutusten arvioinnissakin edellyttdvan uudenlaista osaamista ja uusia toimintatapoja ja
organisatorisia ratkaisuja ja resursseja. Sote-keskusten toimintaan liittyva alihankinta ja maksuseteleiden kaytto
edellyttdd uudenlaisen sopimusteknisen osaamisen kayttdmistd maakunnalta ja palvelun tuottajilta myés.
Asiakassetelin ja henkildkohtaisen budjetin palveluntuottajiin maakunta ei ole sopimussuhteessa. Miten
maakunta naissa olosuhteissa hoitaa jarjestamisvastuunsa seurannan? Sote-uudistuksen ja valinnanvapaus -
jarjestelman edellyttdma tietojarjestelmien ja tietopohjan puutteellisuus ja hajanaisuus seka niiden edellyttama
kehittdmis- ja yhteensovittamistyd palveluntuottajissa, maakunnissa ja koko valtiossa on hyvin kuvattu
vaikutusten arvioinnissa, jossa todetaan niiden toteuttamiseen tarvittavan 2-3 vuotta valinnanvapausmallin
yksityiskohtien tarkennuttua. Mikali ndma asiat eivat ole kunnossa vuoden 2019 alussa, ei koko jarjestelma
toimi. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen integraation mahdollisuuksia ja vaikutuksia asiakkaiden
palvelukokonaisuuksiin tulisi arvioida seka palvelutuotannon etta asiakkaiden ndkdkulmasta. Korostamme tata
nakemystamme, koska esityksesta jaa kasitys, etta sité on laadittu painottuen terveydenhuollon toimintaan.
Vaikutusten arvioinnit eri asiakas- ja vaestoryhmiin seké eri asuinmaakuntiin olisi hyva sisallyttaa
vaikutusarviointiin seikkaperaisesti. Vaikutusten arvioinnissa nostetaan perustellusti esille se, etta
valinnanvapausmalli heikentda sote-palvelujen integraatiota, koska koko palvelutuotanto ei ole suoraan
maakunnan hallinnollisessa ohjauksessa. Maakunta voi tehda integraatiota tukevan ohjauksen ainoastaan
sopimus- ja korvausjarjestelmien avulla. Erittdin merkittdvana puutteena pidamme sitd, ettad valinnanvapauden
vaikutusta asiakasmaksuihin ei ole voitu huomioida arvioinnissa. Pelkddmme, ettd uudistus tuo niihin
korotuspaineita sekd valtakunnallisesti ettd maakunta tasolla. Asiakasmaksulainsdadanndn kokonaisuudistus
on juuri kdynnistynyt. Asiakasmaksut ja omavastuuosuudet kuormittavat erityisesti paljon sote-palveluja
kayttavia henkildita, jotka usein ovat pienituloisia. Nyt tehtavista ratkaisuista ei saa muodostua lopputulokseksi,
ettd ihmiset eivat enaa pysty hankkimaan itselleen tarpeellista hoitoa, hoivaa ja niita tukevia palveluita seka
|&akehoitoa.

62. 22. Miten arvioitte uudistuksen vaikuttavan oman taustaorganisaationne tai

jasenorganisaatioidenne asemaan?

Vastaajien maara: 1

Maakunnallinen sote-palvelujen malli vahentda, mutta ei poista eriarvoisuutta palvelujen saamisessa. Taman
vuoksi katsomme, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista ja tuottamista koskeva uudistus on sinallaan
tarpeellinen. Esityksen perusteella palvelujen saamisen prosesseista on tulossa entistd vaikeammin
hahmottuvia. Osalla sote-palveluja kayttavista asiakkaista sairauksiin liittyy my6s kognitiivisen toimintakyvyn
heikentyminen. Tdman johdosta he tulevat tarvitsemaan esitetyn kaltaisen jarjestelman kayttéonottamisessa
palveluohjausta ja neuvontaa. Ainoastaan niiden avulla he saavat asiansa edes vireille oikealla tavalla ja
oikeassa paikassa. Ohjauksen ja neuvonnan tarve tulee esille myds mahdollisen palveluntuottajan valinnassa.
Ainakin talla hetkella Kela maksaa sairausvakuutuslain mukaisen matkakorvauksen sairaanhoidon saannin
vuoksi tehdyistd matkoista siten, kuin hoito olisi saatu ldhimméassa mahdollisessa hoitopaikassa. Neurologisiin
sairauksiin liittyy usein liikkumiskyvyn heikentyminen ja mahdollisesti likkumisen apuvalineen tarve. Siksi
heidan mahdollisuudet hakeutua valinnanvapauden avulla hoitoon asuinmaakunnan ulkopuolelle siten, etta
kustannukset matkoista jadvat heidan itsensa maksettavaksi, jadnevat kdytanndssa vahaisiksi. Jos sote-
keskuksia syntyy myds ns. vaestorikkaan alueen ulkopuolelle, parantuu niissd maakunnissa tai maakunnan



alueilla asuvien hoitoon paasy. Mikali suunnitelma erikoissairaanhoidon tasoisen hoidon viemisesta sote-
keskukseen muodossa tai toisessa toteutuu, voisi potilas saada erikoislaakarin osaamista vaativat hoitotoimet
ja ladkityksen seurannat nopeammin ja lahempana kotia. Hyvinvoinnin ja terveyden edistamistehtava kuuluu
sote-uudistuksen myo6té sekéd kunnille ettd maakunnille. Katsomme, etta hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
tulee kuulua kaikille maakunnan ja kunnan hallinnonaloille, jotta se tosiasiallisesti toteutuu. Esitys ei ota kantaa
siihen, miten hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen turvataan maakuntien ja kuntien seka niiden palvelun
tuottajien yhteistyona tulevaisuudessa.

63. 23. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Vastaajien maara: 1

- Valinnanvapauden jarjestelma on niin monimutkainen ja monitahoinen toimijoiden kokonaisuus, etta pidamme
erittain tarkeana sita, etta yksittdinen asiakas saa tarvitsemansa palveluohjauksen jarjestelman kayttamiseen.
Asiakkaan yksildllinen tarve maaraa sen miten ja missa asioissa han tarvitsee ja saa ohjausta.

64. 24. Yksiloidyt sddddsmuutosehdotukset.

Vastaajien maara: 1

- Luonnoksen 43 §:n 3 momentissa on saadetty, ettd odotusajat eivat saa ylittda terveydenhuoltolain 51 §:ssa
saadettyja hoitoon pddsyn enimmaisaikoja. Kyseisestd kohdasta puuttuu viittaus sosiaalihuoltolain 45 ja 46
§:iin, joissa sdadetaan sosiaalihuoltoa koskevan paatoksen toimeenpanosta. Vastaava lisdys on tarpeen tehda
myds 42 §:n 5 momenttiin.



