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1. Perusterveydenhuollon avosairaanhoitoa koskevat kysymykset 1.1. Mitka ovat
suurimmat syyt pitkiin odotusaikoihin perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa
(valitse viisi tarkeinta syytd) Mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai
hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdaan arvioimaan nimenomaan ko.
hyvinvointialueen nakdkulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko
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tai Ylioppilaiden terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan
nimenomaan oman organisaation nakokulmasta.

A. vaeston tarpeiden moninaisuus

B. suuri ja patoutunut kysynta

C. riittdmaton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin

D. riittdmadton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen

E. muiden palveluiden toimimattomuus

F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut

G. tehottomat toimintamallit avosairaanhoidossa

H. tehoton tydonjako ammattiryhmien kesken

l. riittdmaton osaaminen

J. riittdmattomat taloudelliset resurssit

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

L. huono toiminnan johtaminen

M. vaikeudet henkil6ston saatavuudessa pitkdaikaisesti

N. covid-19-epidemia
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O. hoitoon paasyn nykyiset lakisdaateiset maaraajat

P. muu: mika?

1.2. Edistaako perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta
kylla
hoidon saatavuutta
kylla
potilasturvallisuutta
kylla
hoidon jatkuvuutta
kylla
hoidon vaikuttavuutta
kylla
terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta
kylla
terveydenhuoltoon kadytettavissa olevien resurssien oikeaa kohdentumista
kylla
vaeston yhdenvertaisuutta
kylla
vdeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventamista
kylla
Vapaamuotoiset huomiot:

Vaikka hyvinvointialueilla on pystytty valmistautumaan kiristyviin maaraaikoihin, alueet ovat
erilaisissa tilanteissa. Joillakin alueilla nopea hoitoon paasy toteutuu jo nyt, mutta joillakin alueilla on
jatkettava toimintamallien kehittamista ja hoito- ja palvelupolkujen selkiyttamista.
Hyvinvointialueiden toiminnan kaynnistyessa tapahtuu monia isoja, samanaikaisia muutoksia ja
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hoitotakuun tavoitteiden tdysimaarainen saavuttaminen voi joillakin alueilla olla haastavaa
annetussa aikataulussa. Alueiden osaajaresurssit ja taloudelliset voimavarat on siksi varmistettava ja
alueiden on etenkin siirtymavaiheessa varauduttava myos palvelujen hankintaan ulkopuolisilta
palveluntarjoajilta. SOSTE muistuttaa lisdksi, etta hoitoprosessin laadun ja vaikuttavuuden
varmistamiseksi on tarkeda, ettd kuntoutus nivoutuu kiintedksi osaksi hoitopolkua ja ettd kuntoutus
alkaa riittavan ripeasti ja oikea-aikaisesti.

A. joustavaa padsya palveluihin mielenterveysongelmissa

kylla jossain maarin

B. hoitoketjujen jatkuvuutta mielenterveyden hoidossa

kylla jossain maarin

C. mielenterveyden palvelukokonaisuutta ja yhteensovittamista muihin palveluihin

kylla jossain maarin

Mahdolliset kommentit

Esitetty hoitotakuulainsdadanto rajaa psykoterapiat ja muut mielenterveyteen, paihteisiin ja
riippuvuuskayttaytymiseen liittyvat hoidolliset psykososiaaliset interventiot takuun ulkopuolelle (s.
91). Lainsaadanto nopeuttaa ldakarille paasya ja ladkkeellisen hoidon aloittamista
mielenterveysongelmissa, mutta muuta kuin ladkkeellista apua koskee paaosin edelleen kolmen
kuukauden maaraaika. Esityksessa mainitaan, etta kolme kuukautta on enimmaisaika ja joissakin
tilanteissa on tarpeen toimia nopeammin, mutta saantely ei maarittele tata tarkemmin. Talldin
ihmisilla ei my&dskaan ole selkeda lain tukemaa mahdollisuutta vaatia nopeampaa avunsaantia, vaan
hoidon toteutus riippuu pitkalti hyvinvointialueen ja sen palveluntuottajien edellytyksista tarjota
kulloinkin tarvittavaa palvelua. Mielenterveyteen liittyva oireilu on selvitysten mukaan lisaantynyt.
Jarjestot ja monet muut tahot ovat tarjonneet ihmisten avuksi vertaistukea, keskusteluapua ja
muuta matalan kynnyksen tukea. Tama on hyva asia, mutta matalan kynnyksen apu ei korvaa
hoidollista psykoterapiaa tai muita psykososiaalisia hoitomenetelmia. Myo6s
perusterveydenhuollossa on jossakin maarin saatavilla hoitotakuun piiriin kuuluvaa ohjausta,
neuvontaa ja lyhytkestoista tukea mielenterveys- ja paihdeasioissa. Perustelumuistiossa (s. 91)
mainitaan myos lyhyiden psykososiaalisten terapioiden olevan hoitotakuun piirissa, mutta tama
tarkoittanee lahinna kriisiapua. Ihmisten paasya psykoterapian ja psykososiaalisten
hoitomenetelmien piiriin tulee parantaa, joko laajentamalla hoitotakuuta koskemaan myds naita
palveluja tai maarittamalla niita koskeva erillinen takuu eli maardaika. Terapiatakuuta koskevassa
kansalaisaloitteessa tallaisen hoidon maaraajaksi esitettiin neljaa viikkoa hoidon tarpeen
arvioinnista, joka sekin olisi huomattava parannus nykyiseen tilanteeseen.

A. lisaa epatarkoituksenmukaista perusterveydenhuollon kysyntaa
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ei

. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden
ei

. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista
ei

. lisaa kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden valilla
kylla

. lisaa kilpailua henkildstosta julkisen ja yksityisen terveydenhuollon vililla
kylla

. nostaa kustannuksia
en 0saa sanoa

. ei mitaan edellisista

. muita, mita?:

. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit

. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden kehittdminen

. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

. digitaaliset palvelut ja teknologian hyédyntaminen

. integraation kehittdminen sosiaalipalveluihin ja erityispalveluihin

. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

. henkildston siirtdminen muista palveluista perusterveydenhuoltoon
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H. henkiloston koulutus

I. johtamisen kehittaminen

J. ostopalvelut ja palveluseteli

K. muu, mika?

1.6. Voidaanko valtionavustusten (Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelma ja Suomen kestavan kasvun
ohjelma) mahdollistamilla kehittamistoimenpiteilla ja hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelan purkamisella
saavuttaa tilanne, joka mahdollistaa hoitotakuun tiukentamisen toimeenpanon ehdotetussa muodossa
perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

kylla paaosin
Vapaamuotoiset kommentit:

Hoito-, kuntoutus- ja palveluvelkaa on koronapandemian aikana kertynyt paljon ja sita kertyy
edelleen. Velan purkamiseen tulee kohdistaa riittavasti toimia ja sen tulee olla pitkdjanteista.
Hoitovelan purkamisessa tulee kayttaa tehokkaasti koko sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelmaa
eli hyddyntaa tarvittaessa palveluseteleita. Asiakkaille on turvattava naihin liittyen riittava ohjaus ja
neuvonta.

1.7. Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi perusterveydenhuollon avosairaanhoidon palveluihin
tarvittava henkiloston maara arvioitu oikein?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetddn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:

1.8. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkildston
varmistamista perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa. Mika on arvio
henkiloston saatavuudesta eri ammattiryhmissa ottaen huomioon ehdotetut
saadokset? Mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai hyvinvointialue, niin
vastauksessa pyydetaan arvioimaan nimenomaan ko. hyvinvointialueen
nakokulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko tai Ylioppilaiden
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terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakokulmasta.

1.8.1. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti lIddkareita?
ei padosin
Mahdolliset kommentit:

SOSTE on esittanyt korkeakoulutuksen aloituspaikkojen lisaamista vuositasolla noin 7000
aloituspaikalla nopeassa aikataulussa ja lisdysten kohdentamista erityisesti sosiaali- ja terveysalojen
koulutukseen, kuten ladkari- ja sairaanhoitajakoulutukseen. SOSTE on esittanyt koulutuksen osalta
vuosille 2021-2023 yhteensa 2000 ladkarin lisdaysta. Koulutuslisdys ei auta terveydenhuollon
akuuttiin tydvoimatarpeeseen, mutta on pidemmalla aikavalilla keskeinen osa hoitotakuun kestavaa
toteuttamista. Jotta tulevaisuuden tyévoimatarpeeseen voidaan vastata, tarvitaan seka valiaikaista
vahvaa erillispanostusta etta pysyvaa lisdysta koulutusmaariin. Jonkin verran ladkaritydpanosta
voidaan saada lisaa, jos osa-aikaista tyOaikaa tekevat ladkarit siirtyvat tekemaan kokoaikaista
tydaikaa. lIman koulutusmaaralisayksia tama ei kuitenkaan riita ratkaisuksi tydvoimapulaan.

1.8.2. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittdvasti sairaanhoitajia/ terveydenhoitajia?
ei padosin

Mahdolliset kommentit:
SOSTE on esittanyt korkeakoulutuksen aloituspaikkojen lisdadamista vuositasolla noin 7000
aloituspaikalla nopeassa aikataulussa ja lisdysten kohdentamista erityisesti sosiaali- ja terveysalojen
koulutukseen, kuten ladkari- ja sairaanhoitajakoulutukseen. SOSTE on esittanyt koulutuksen osalta
vuosille 2021-2023 yhteensa 10 000 sairaanhoitajan lisdysta. Koulutuslisays ei auta terveydenhuollon
akuuttiin tydvoimatarpeeseen, mutta on pidemmalla aikavalilla keskeinen osa hoitotakuun kestavaa

toteuttamista. Jotta tulevaisuuden tyovoimatarpeeseen voidaan vastata, tarvitaan seka valiaikaista
vahvaa erillispanostusta etta pysyvaa lisaysta koulutusmaariin.

1.8.3. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?
ei paaosin
Mahdolliset kommentit:

Erityisesti puhe- ja toimintaterapeuteista on pulaa valtakunnallisesti. Myos psykoterapeutteja ja
muita mielenterveystyon ammattilaisia tullaan tarvitsemaan lisdantyvassa maarin, jos terapiatakuun
tavoitteen mukaista nopeaa paasya hoidolliseen psykoterapiaan ja muuhun psykososiaaliseen
hoitoon halutaan edistda. Lyhyet psykososiaaliset hoidot ovat vaikuttavaksi todettu hoitomuoto,
mutta niitd ei ole ollut ihmisten tarpeeseen nahden riittavasti tarjolla. Fysioterapeuttien saatavuus
on paikoin riittdvaa, mutta siltdkin osin tydvoiman saatavuudessa on alueellista vaihtelua.

A. hyva ty6nantajakuva
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B. ammattihenkiloiden koulutusmadrien lisddminen

C. palkkauksen parantaminen

D. mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtadvien sisdltoon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtdavankuva

H. toimiva tyoyhteis6

I. henkil6ston siirtaminen muista palveluista avosairaanhoitoon

J. muu, mika?

1.10. Onko hoitotakuun tiukennuksen (ehdotetussa muodossa) vuoksi tarvittava taloudellinen
lisdresursointi arvioitu oikein perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetddn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosiditié, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
ndkékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:

1.11. Kuinka merkittava tyokalu ostopalvelut ovat hoitotakuun tiukentamisessa ehdotuksen mukaisesti
perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetddn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen ndkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
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Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta

Mahdolliset kommentit:

1.12. Kuinka merkittava tyokalu palvelusetelit ovat hoitotakuun tiukentamisessa ehdotuksen mukaisesti
perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiitié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta

2. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa koskevat kysymykset

A. vaeston tarpeiden moninaisuus

B. suuri ja patoutunut kysynta

C. riittdma&ton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin

D. riittdmadton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen

E. muiden palveluiden toimimattomuus

F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut

G. tehottomat toimintamallit suun terveydenhuollossa

H. tehoton tydonjako ammattiryhmien kesken

l. riittdmaton osaaminen
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J. riittdmattomat taloudelliset resurssit

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

L. huono toiminnan johtaminen

M. vaikeudet henkil6ston saatavuudessa pitkdaikaisesti

N. covid-19-epidemia

0. hoitoon paasyn nykyiset lakisddteiset maaraajat

P. muu: mika?

2.2. Edistaako perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun

tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta
kylla

hoidon laatua
kylla

potilasturvallisuutta
kylla

hoidon jatkuvuutta
kylla

hoidon vaikuttavuutta
kylla

terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta
kylla

Vapaamuotoiset huomiot:
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A. lisaa epatarkoituksenmukaista suun terveydenhuollon kysyntaa

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

D. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

E. lisaa kilpailua henkilostosta julkisen ja yksityisen suun terveydenhuollon valilla

F. nostaa kustannuksia

G. Vapaamuotoiset kommentit:

A. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittaiset toimintamallit

B. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden varmistaminen

C. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

D. digitaaliset palvelut ja teknologian hyédyntaminen

E. integraation kehittaminen muihin terveyspalveluihin ja sosiaalipalveluihin

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

G. henkildston siirtaminen muista palveluista
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H. henkiloston koulutus

I. johtamisen kehittaminen

J. ostopalvelut ja palveluseteli

K. muu, mika?

2.5. Voidaanko valtionavustusten (Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelma ja EU-elpymisrahoitus)
mahdollistamilla kehittamistoimenpiteilla ja hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelan purkamisella saavuttaa
tilanne, joka mahdollistaa hoitotakuun tiukentamisen toimeenpanon ehdotetussa muodossa suun
terveydenhuollossa?

2.6. Esityksessa on arvioitu, ettd suun terveydenhuollossa kertaluonteisen patoutuneen kysynnan
purkamisen jdlkeen ei tarvita pysyvasti lisdhenkilokuntaa hoitotakuun tiukentamisen vuoksi. Onko arvio
mielestasi oikea?

Mahdolliset kommentit:

2.7. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkiloston
varmistamista suun terveydenhuollossa. Mika on arvio henkiloston
saatavuudesta eri ammattiryhmissa ottaen huomioon ehdotetut saaddkset?
Mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai hyvinvointialue, niin vastauksessa
pyydetaan arvioimaan nimenomaan ko. hyvinvointialueen nakdkulmasta. Jos
vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko tai Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakokulmasta.

2.7.1. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti hammasladkareita?

Mahdolliset kommentit:

2.7.2. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti suuhygienisteja?
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2.7.3. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?

Mahdolliset kommentit:

A. hyva ty6nantajakuva

B. ammattihenkildoiden koulutusmadrien lisdaminen

C. palkkauksen parantaminen

D mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtavien sisaltoon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtavankuva

H. toimiva tyoyhteiso

l. muu, mika?

2.9. Onko hoitotakuun tiukennuksen (ehdotetussa muodossa) vuoksi tarvittava taloudellinen
lisdresursointi arvioitu oikein suun terveydenhuollossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:
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2.10. Kuinka merkittava tyokalu ostopalvelut ovat hoitotakuun tiukentamisessa ehdotuksen mukaisesti
suun terveydenhuollossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

Mahdolliset kommentit:

2.11. Kuinka merkittava tyokalu palvelusetelit ovat hoitotakuun tiukentamisessa ehdotuksen mukaisesti
suun terveydenhuollossa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

Mahdolliset kommentit:

3.1. Ovatko taloudellisten vaikutusten arvioinnissa tehdyt oletukset vaikutuksista
perusterveydenhuoltoon ja muihin palveluihin uskottavia ?

3.1.1. perusterveydenhuolto/avosairaanhoito
Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentaminen liséé perusterveydenhuollon avosairaanhoidon tarvetta.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.2. perusterveydenhuolto/ suun terveydenhuolto
Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentaminen perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon lisciéi
tarvetta jonkin verran. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:
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3.1.3. yhteispaivystykset
Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentamisen myétd yhteispdivystyksen kysyntd asteittain jonkin verran
véhenee. Onko vaikutus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.4. sairaalahoito
Oletuksena on, ettd sairaalahoidon tarve vihenee hieman. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu
uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.5. erikoissairaanhoito Oletuksena on, ettd erikoissairaanhoidon tarve toisaalta liséiéintyy jonkin verran
ja toisaalta vihenee hieman. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.6. tyoterveyshuollon sairaanhoitotoiminta
Oletuksena on, ettd tyéterveyshuollon sairaanhoitoon hoitotakuun tiukentaminen vaikuttaa melko vihdén.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.7. yksityinen (asiakkaan itse tai yksityisvakuutuksen kautta maksama) terveydenhuolto
avosairaanhoidossa

Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentaminen véhentdd puhtaasti yksityisen terveydenhuollon kdyttod
jonkin verran ajan kuluessa. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.8. yksityinen (asiakkaan itse tai yksityisvakuutuksen kautta maksama) suun terveydenhuolto
Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentaminen vihentidd yksityisen terveydenhuollon kéyttdd vain vihdn.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?
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Mahdolliset kommentit:

3.1.9. ylioppilaiden terveydenhoitosaatio
Oletuksena on ollut, ettd hoitotakuun tiukentaminen liséid palvelun tarvetta. Onko vaikutuksen suuruus
arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.1.10. vankiterveydenhuolto
Oletuksena on ollut, ettd hoitotakuun tiukentaminen jonkin verran liséd tarvetta. Onko vaikutuksen
suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

3.2. Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi hyvinvointialueille aiheutuvat kustannukset arvioitu oikean
suuntaisesti?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdédn nimenomaan
ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:

3.3 Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi Ylioppilaiden terveydenhoitosaatiolle kokonaisuudessaan
tarvittava taloudellinen lisaresursointi arvioitu oikean suuntaisesti

Vapaamuotoiset kommentit:

3.4 Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi Vankiterveydenhuollon yksikolle kokonaisuudessaan
tarvittava taloudellinen lisaresursointi arvioitu oikean suuntaisesti

Vapaamuotoiset kommentit:

3.5. Onko hoitotakuun tiukentamisen muiden kuin taloudellisten vaikutusten aikataulu arvioitu

realistisesti?
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Vapaamuotoiset kommentit:

3.6. Milta osin vaikutusten arviointia olisi korjattava, tarkennettava tai tdydennettdva?

3.7. Huolimatta epavarmuuksista, tulisiko hoitoon paasyn maaraaikojen tiukentaminen toteuttaa
ehdotetulla tavalla perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

Mahdolliset kommentit:

3.8. Huolimatta mahdollisista kielteisista vaikutuksista ja epavarmuuksista, tulisiko hoitoon paasyn
maaraaikojen tiukentaminen toteuttaa ehdotetulla tavalla perusterveydenhuollon suun
terveydenhuollossa?

Mahdolliset kommentit:

3.9. Onko esitys perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun tiukentamisesta
toimeenpantavissa ehdotetussa aikataulussa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetddn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen ndkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosiditié, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
ndkékulmasta.

Muut vapaamuotoiset huomiot:

Klikkaa ja lisda otsikko avoimelle kysymykselle

3.10. Onko esitys perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun tiukentamisesta
toimeenpantavissa ehdotetussa aikataulussa?

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetddn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosidiitio, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.
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Muut vapaamuotoiset huomiot

3.11. Pitaisik6 hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa ajallisesti vaiheittain perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa?

Mahdolliset kommentit

3.12. Pitdisiko6 hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa porrastetusti aikatauluttaen perusterveydenhuollon
suun terveydenhuollossa?

Mahdolliset kommentit

A. sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamistehtavien siirtyminen hyvinvointialueille
1.1.2023 lukien ei mahdollista hoitotakuun tiukennuksen toimeenpanoa

B. henkilost6a ei ole saatavilla

C. hoitotakuun tiukentamiseen arvioitu taloudellinen lisdresursointi on riittamatonta

D. motivaatio ja voimavarat kehittamiseen ovat riittamattomat

E. ICT-jarjestelmien kehittamistarpeet eivat mahdollista hoitotakuun tiukentamista esitetyssa aikataulussa

F. muu, mika

Terveydenhuoltolaki Pykalassa 51 § saadetaan yhteyden saamisesta
perusterveydenhuoltoon ja hoidon tarpeen arviosta.

Onko pykala selkea?

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?
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Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Pykalassa 51 a § saadetaan perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitoon
paasysta.

Onko pykalan perusteella selvda, mitka palvelut kuuluvat seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?

Onko jotain muita palveluja, jotka pitdisi kuulua seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?

Onko pykalan sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva saantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkedt?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?

Onko pykaladn sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva saantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkedt?
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Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?

Mahdolliset muutosehdotukset ja kommentit perusteluista:

Onko pykala selked?

Onko pykalan sisdltama sdantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykaldssa oleva sdaantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selked?

Onko pykalan sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykaldssa oleva sdaantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Kommentit koskien lakia korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta (pykalét ja perustelut)?

Kommentit koskien vankeuslain ja tutkintavankeuslain muutosehdotuksia (pykaldt ja perustelut)?
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Kommentit koskien terveydenhuoltolain, korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta annetun
lain, vankeuslain ja tutkintavankeuslain ehdotetusta siadntelysta valvonnan kannalta (avovastaus)

Mahdolliset muut kommentit esityksesta (avovastaus)

Hoitotakuu nopeuttaa laakarille paasya ja ladkehoidon aloittamista, mutta se ei juurikaan kohenna
kuntoutusta tarvitsevien tilannetta. SOSTE suosittaa liittdmaan hoitotakuuseen erillisen kuntoutusta
koskevan takuun, joka nopeuttaisi ja parantaisi kuntoutukseen paasya.

SOSTE korostaa, ettd asiakkaiden maksamat omavastuut eivat saa muodostua esteeksi
hoitotakuuseen sisaltyvan tarpeenmukaisen hoitokaynnin tai ladkehoidon toteutumiselle.

Hoitoon paasyn parantamisen rinnalla on tarkeaa siirtda sosiaali- ja terveyspalveluiden painopistetta
sote-uudistuksen tavoitteiden mukaisesti hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen. Tama lisaa
terveyttd ja hyvinvointia ja vdhentaa painetta hoitotakuun mukaisten vastaanottoaikojen kasvavaan
tarpeeseen. Terveytta edistavaan tyohon tulee varata riittavat resurssit.

Jotta palvelujen saatavuus alueiden sisalla olisi yhdenvertaista, tulee hyvinvointialueen jarjestajana

huolehtia, ettd hoitotakuun turvaamat palvelut ovat esteettéomia ja tosiasiallisesti kaikkien
saavutettavissa. Palveluita on saatava myos ldhipalveluina. Mikali [ahipalveluita muutetaan
sahkoisiksi palveluiksi, niille tarvitaan myds rinnakkainen tiedonsaanti- ja asiointimahdollisuus.

Talla hetkella vaativaa, eri alojen osaamista tarvitsevien ihmisten tarpeisiin ei pystyta vastaamaan

sosiaalihuollon eika terveydenhuollon toimin, vaan kyseisid asiakkaita pallotellaan palvelusta
toiseen,

eikd mikaan taho ota heidan tilanteestaan kokonaisvastuuta. Hoitotakuu ei riitd kohentamaan
heidan tilannettaan, vaan tahan asiakasryhmaan ja hyvinvointialueilla tehtavdaan moniammatilliseen
yhteistydhon tulee kiinnittaa erityistda huomiota.
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Tamminiemi Marja
SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry
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