Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma

Lausunto

03.01.2022

Asia: VN/12948/2019

Lausuntopyynto hallituksen esityksesta perusterveydenhuollon hoitotakuun
tiukentamisesta

Taustatiedot
Onko vastaaja
Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma tai yhteistoiminta-alue

Mihin hyvinvointialueeseen vastaaja kuuluu (mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai
hyvinvointialue):

Varsinais-Suomi
Vastaajatahon virallinen nimi:

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri

Lausunnonantajan lausunto
Vastauksen kirjanneen henkilon nimi ja mahdolliset yhteystiedot:
Susanna Laivoranta-Nyman, susanna.laivoranta-nyman@tyks.fi, p. 050-5111734
Viranomaisille: Mahdollisen lausuntovastauksen kasitelleen toimielimen nimi ja kasittelypdivimaara
VSSHP:n johtaja Matti Bergendahl, 3.1.2022
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 pyydetaan arvioimaan nimenomaan ko.
hyvinvointialueen nakokulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko

tai Ylioppilaiden terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan
nimenomaan oman organisaation nakokulmasta.
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A. vaeston tarpeiden moninaisuus
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
B. suuri ja patoutunut kysynta
kylla, yksi viidestd tarkeimmasta syysta
C. riittamaton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
D. riittdmaton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
E. muiden palveluiden toimimattomuus
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta
G. tehottomat toimintamallit avosairaanhoidossa
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
H. tehoton tyonjako ammattiryhmien kesken
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
l. riittdmadtoén osaaminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
J. riittamattomat taloudelliset resurssit

kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

ei viiden tarkeimman syyn joukossa
L. huono toiminnan johtaminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
M. vaikeudet henkiloston saatavuudessa pitkdaikaisesti
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta
N. covid-19-epidemia
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

O. hoitoon paasyn nykyiset lakisdaateiset maaraajat
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ei viiden tarkeimman syyn joukossa

P. muu: mika?

1.2. Edistaako perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta
kylla
hoidon saatavuutta
kylla
potilasturvallisuutta
ei
hoidon jatkuvuutta
ei
hoidon vaikuttavuutta
en 0saa sanoa
terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta
kylla
terveydenhuoltoon kaytettavissa olevien resurssien oikeaa kohdentumista
kylla
vaeston yhdenvertaisuutta
kylla
vaeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventamista
kylla
Vapaamuotoiset huomiot:
Vaikuttavuuden parantuminen onnistuu, jos pystytdan turvaamaan myos hoidon jatkuvuus.
A. joustavaa paasya palveluihin mielenterveysongelmissa
kylla jossain maarin
B. hoitoketjujen jatkuvuutta mielenterveyden hoidossa
ei
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C. mielenterveyden palvelukokonaisuutta ja yhteensovittamista muihin palveluihin

ei

Mahdolliset kommentit

A

. lisaa epatarkoituksenmukaista perusterveydenhuollon kysyntaa

ei

. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

kyll

. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

ei
. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

kyll

. lisaa kilpailua henkilostosta julkisen ja yksityisen terveydenhuollon valilla

kylla

. nostaa kustannuksia

kyll

. ei mitaan edellisista

. muita, mita?:

Hoitotakuun tiukentaminen ehdotetussa muodossa (sis. § 54 Hyvinvointialueen velvollisuus hankkia

palveluja muualta) ehdotetulla aikataululla ilman lisdresursseja voi johtaa tavoitellun
perusterveydenhuollon vahvistamisen sijaan sen rapautumiseen.

. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden kehittaminen

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
. digitaaliset palvelut ja teknologian hyddyntaminen

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
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E. integraation kehittaminen sosiaalipalveluihin ja erityispalveluihin
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

G. henkildston siirtaminen muista palveluista perusterveydenhuoltoon
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

H. henkil6ston koulutus
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

I. johtamisen kehittaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

J. ostopalvelut ja palveluseteli
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

K. muu, mika?

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

ei paaosin
Vapaamuotoiset kommentit:

Riippuu paljolti siitd, mihin Suomen kestavan kasvun ohjelman rahoitusta saa kdyttaa ja onko
mahdollinen lisdrahoitus kaytossa jo vuonna 2022. Hoitotakuun tiukentamisen toimeenpano vaatii
kehittamistoimien lisdksi resurssien lisddmistad pth avosairaanhoitoon. Varsinais-Suomen osalta on
huomioitavaa ko. resurssitarpeen lisayksen lisdksi se, etta tdalla avosairaanhoidon
nettokdyttokustannukset ovat jo nykytilanteessa noin 18 % maan keskiarvokustannuksia
matalammat (THL:n arviointiraportit vuosilta 2018, 2019 ja 2020).

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

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.

arvioitu liian pieneksi

Vapaamuotoiset kommentit:
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Erityisesti Varsinais-Suomessa, jossa avosairaanhoidon nettokayttokustannukset ovat jo
nykytilanteessa noin 18 % maan keskiarvokustannuksia matalammat (THL:n arviointiraportit vuo
2018, 2019 ja 2020).

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

1.8.1. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti lddkareita?
kylla padosin
Mahdolliset kommentit:

Alueella olisi kokonaisuudessaan riittavasti ladkareita (huomioituna myos TTH ja yksityispuolen
resurssit), mutta tydolosuhteet tulisi saada terveyskeskuksissa houkutteleviksi siten, ettd myos
tyontekijakohtainen tydmaara voidaan pitdaa kohtuullisena.

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

Varsinais-Suomen sisalla sairaanhoitajien saatavuudessa avosairaanhoitoon on alueellisia eroja.
Kauttaaltaan korona vaikuttaa tilanteeseen.

1.8.3. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?
ei padosin
Mahdolliset kommentit:
Mm. puheterapeutteja, psykologeja ja sosiaalityontekijoita vaikea rekrytoida.
A. hyva tyénantajakuva
ei kolmen tarkeimman keinon joukossa
B. ammattihenkiléiden koulutusmaarien lisdiaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
C. palkkauksen parantaminen

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
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D. mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtédvien sisdltoon ja toteuttamiseen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

E. johtamisen parantaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

G. monipuolinen tehtavankuva
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

H. toimiva tyoyhteis6
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

I. henkildston siirtaminen muista palveluista avosairaanhoitoon
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

J. muu, mika?

Riittavat taloudelliset resurssit ja vakanssimaarat, jotka mahdollistavat tyontekijakohtaisen
tydmaaran pitamisen kohtuullisena. Talldin tydssa jaksetaan paremmin ja tyon laatu seka
merkityksellisyyden tunne ovat hyvalla tasolla, josta seuraa tyossa pysyvyyden paraneminen ja
rekrytoinnin helpottuminen.

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 pyydetédéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

arvioitu jossain maarin liian pieneksi
Vapaamuotoiset kommentit:

Erityisesti Varsinais-Suomessa, jossa avosairaanhoidon nettokayttokustannukset ovat jo
nykytilanteessa noin 18 % maan keskiarvokustannuksia matalammat (THL:n arviointiraportit vuosilta
2018, 2019 ja 2020).

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

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

ei juuri merkitysta
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Mahdolliset kommentit:

Ostopalveluiden ja palveluseteleiden turvin on vaikea saada hoidon jatkuvuutta toteutettua
tavoitellulla tavalla. Hoidon jatkuvuuden varmistaminen on kriittista palveluiden kysynnan
kohtuullisena pitamiseksi. Ostopalveluiden osalta on uhkana, tuleeko sote-palveluiden
kokonaistehokkuus ja vaikuttavuus huomioitua riittavalla tavalla. Osaoptimoinnin riski on todellinen.

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 nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosidiitio, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta

ei juuri merkitysta
2. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa koskevat kysymykset
A. vaeston tarpeiden moninaisuus
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta
B. suuri ja patoutunut kysynta
kylla, yksi viidestd tarkeimmasta syysta
C. riittamaton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
D. riittamaton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
E. muiden palveluiden toimimattomuus
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta
G. tehottomat toimintamallit suun terveydenhuollossa
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
H. tehoton tydonjako ammattiryhmien kesken
ei viiden tarkeimman syyn joukossa
I riittdmatoén osaaminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa

J. riittdmattomat taloudelliset resurssit
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kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyédyntaminen

ei viiden tarkeimman syyn joukossa
L. huono toiminnan johtaminen

ei viiden tarkeimman syyn joukossa

M. vaikeudet henkil6ston saatavuudessa pitkdaikaisesti

ei viiden tarkeimman syyn joukossa

N. covid-19-epidemia

kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

O. hoitoon paasyn nykyiset lakisdadteiset maaraajat

ei viiden tarkeimman syyn joukossa

P. muu: mika?

2.2. Edistaako perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun

tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta
kylla
hoidon laatua
en 0saa sanoa
potilasturvallisuutta
en 0saa sanoa
hoidon jatkuvuutta
ei
hoidon vaikuttavuutta
en 0saa sanoa
terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta
en 0saa sanoa

Vapaamuotoiset huomiot:
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Hoidon laadun, vaikuttavuuden ja kustannusvaikuttavuuden edistaminen vaatii lisdresurssia myos
ensimmaisen vuoden jalkeen, jotta hoitojaksojen vaatimat kaikki kdynnit saadaan valmiiksi
kohtuullisessa ajassa.

A. lisaa epatarkoituksenmukaista suun terveydenhuollon kysyntaa
ei

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden
en 0saa sanoa

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista
ei

D. lisada kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla
ei

E. lisaa kilpailua henkilostosta julkisen ja yksityisen suun terveydenhuollon valilla
kylla

F. nostaa kustannuksia
kylla

G. Vapaamuotoiset kommentit:

A. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittaiset toimintamallit
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

B. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden varmistaminen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

C. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

D. digitaaliset palvelut ja teknologian hy6dyntaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

E. integraation kehittaminen muihin terveyspalveluihin ja sosiaalipalveluihin
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

G. henkildston siirtaminen muista palveluista
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ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
H. henkil6ston koulutus

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
I. johtamisen kehittdminen

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
J. ostopalvelut ja palveluseteli

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
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?

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

ei
Mahdolliset kommentit:

Suun terveydenhuollon asiakasmaksut sisaltyvat 1.1.2022 alkaen uutena asiakasmaksukattoon, joka

vahentaa suun terveydenhuollon maksutuottoja. Lisdksi nykyisin hoitojaksot eivat tule valmiiksi

kohtuullisessa ajassa, joten pelkka jononpurkuun kohdistettu maaraaikainen lisaresursointi ei riita,
vaan tarvitaan pysyvaa lisaresurssia.

2.7. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkiléston
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 nakékulmasta. Jos
vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko tai Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakokulmasta.

2.7.1. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti hammaslaakareita?

ei padosin
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Mahdolliset kommentit:
Erityisesti erikoishammasladkareiden saatavuus on huono.
2.7.2. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti suuhygienisteja?
ei padosin
2.7.3. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?
ei paaosin
Mahdolliset kommentit:
Hammashoitajia ja suuhygienisteja vaikea saada hyvinvointialueen reuna-alueille.
A. hyva ty6nantajakuva
ei kolmen tarkeimman keinon joukossa
B. ammattihenkil6iden koulutusmaarien lisiaminen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa
C. palkkauksen parantaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
D mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtavien sisdlt6on ja toteuttamiseen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa
E. johtamisen parantaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
G. monipuolinen tehtavankuva
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
H. toimiva tydéyhteiso
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

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 pyydetddin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen ndkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
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Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

arvioitu selvasti lilan pieneksi

Vapaamuotoiset kommentit:

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 néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiitié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

melko merkittava

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 pyydetédéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiitié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

jonkin verran merkitysta

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 liséid perusterveydenhuollon avosairaanhoidon tarvetta.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

ei padosin

Mahdolliset kommentit:

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

ei
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Mahdolliset kommentit:

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

kylla
Mahdolliset kommentit:

Rinnakkain muutoksen vaikutusten kanssa huomioitava samanaikainen tarpeen kasvu vaeston
ikdantymisen takia.

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

ei padosin
Mahdolliset kommentit:

Sairaalahoidon tarpeeseen vaikuttaa enemman kotiin vietdvien palvelujen ja vanhuspalvelujen
toimivuus. Lisaksi merkityksellisia ovat ikdantyneiden toimintakykya yllapitavat palvelut ja verkostot.

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

kylla
Mahdolliset kommentit:

Patoutuneeseen tarpeeseen vastaaminen voi etenkin alkuun lisata erikoissairaanhoidon lahetteita.
Hyvilla konsultaatiokeinoilla voidaan vahentaa lahetteiden maaraa.

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

kylla padosin
Mahdolliset kommentit:

Riippuu paljon tyonantajista ja siita kuinka isoksi rekrytointivaltiksi TTH sairaanhoitopalvelut
arvioidaan.

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

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

kyll

Lausuntopalvelu.fi 14/21



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?

ei padosin

Mahdolliset kommentit:

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

ei kantaa

Mahdolliset kommentit:

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

ei kantaa

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.

arvioitu jossain maarin liian pieneksi
Vapaamuotoiset kommentit:

Henkilostolisdysten aiheuttamat kustannukset on arvioitu jossain maarin liian pieneksi. Erityisesti
Varsinais-Suomessa, jossa avosairaanhoidon nettokayttokustannukset ovat jo nykytilanteessa noin
18 % maan keskiarvokustannuksia matalammat (THL:n arviointiraportit vuosilta 2018, 2019 ja 2020).

Sote-palveluiden kokonaiskustannusvaikuttavuuden (sis. vaeston ikddantymisestd aiheutuva
kustannusten lisdyspaine) ndkdkulmasta panostaminen perustason palveluihin on kuitenkin
valttamatonta.
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3.3 Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi Ylioppilaiden terveydenhoitosaatiolle kokonaisuudessaan
tarvittava taloudellinen lisaresursointi arvioitu oikean suuntaisesti

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Vapaamuotoiset kommentit:

3.5. Onko hoitotakuun tiukentamisen muiden kuin taloudellisten vaikutusten aikataulu arvioitu
realistisesti?

ei paaosin
Vapaamuotoiset kommentit:

Henkilostolisdykset ovat tarpeen jo vuoden 2022 aikana ennen hoitotakuumuutoksen ja sote-
uudistuksen voimaantuloa, jotta jonot ja patoutunut palveluntarve saadaan hoidettua.

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

Henkilostolisdystarve on arvioitu liian pieneksi ja sen osalta on huomioitava myos ajoitus.
Lisdresurssia tarvitaan jo selvasti ennen hoitotakuun voimaanpanoa eli suunnitellussa aikataulu
vuonna 2022. Kunnilla ei insentiivia lisdresursointiin vuoden 2022 aikana ja siksi lisaresurssit tul
saada muutoin.

ssa jo
isi

Lisaresurssin tarve on arvioitu suun terveydenhuollon osalta liian pieneksi johtuen lakiehdotuksen
sisdltamasta hoitojaksojen toteuttamisvaateesta kohtuullisessa ajassa. Lisdksi huomioitava, etta
lakiehdotuksessa ei ole huomioitu 1.1.2022 voimaan tuleva maksukattoasetuksen muutosta siten,

ettd jatkossa myds suun th asiakasmaksut kuuluvat sen piiriin. Tama lisaa suun th palvelujen
kysyntaa ja vahentaa nykyisia asiakasmaksutuottoja.

3.7. Huolimatta epavarmuuksista, tulisiko hoitoon padasyn méaardaikojen tiukentaminen toteuttaa
ehdotetulla tavalla perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa?

ei

Mahdolliset kommentit:

Muutoksen tavoitteita pidetdan jarkevina. On tarkea parantaa perusterveydenhuollon saatavuutta ja
toimintamahdollisuuksia. My6s hoitotakuun tiukentaminen olisi jatkossa toivottu muutos, mikali
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resurssivaje olisi mahdollista korjata pysyvasti hyvissa ajoin ennen hoitotakuun tiukentamista ja
hoitotakuun tiukentaminen tulisi voimaan riittavan pitkalla siirtymaajalla. Tama mahdollistaisi
perusterveydenhuollon tutkitusti vaikuttavuutta lisddvan, hoidon jatkuvuuden, turvaamisen.

Ehdotetulla aikataululla perusterveydenhuollossa tapahtuisi kaksi merkittavaa muutosta
(hyvinvointialueille siirtyminen ja hoitotakuun tiukentuminen) kdytanndssa yhta aikaa, mika
kuormittaisi organisaatioita, henkilokuntaa ja koko terveydenhuoltojarjestelmaa liikaa.

3.8. Huolimatta mahdollisista kielteisista vaikutuksista ja epdvarmuuksista, tulisiko hoitoon pdasyn
madrdaikojen tiukentaminen toteuttaa ehdotetulla tavalla perusterveydenhuollon suun
terveydenhuollossa?

ei
Mahdolliset kommentit:

Muutoksen tavoitteita pidetdan jarkevina. On tarkea parantaa perusterveydenhuollon suun
terveydenhuollon saatavuutta. Suunniteltu aikataulu on liian tiukka. Tarvitaan siirtymaaikaa ja lisaksi
riittavat resurssit seka jononpurkuun ennen hoitotakuun voimaantuloa etta pysyvasti.

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

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

ei
Muut vapaamuotoiset huomiot:

Olisi tarkea, etta hyvinvointialueet ehtisivat lisata pysyvia resursseja hyvissa ajoin ennen
voimaantuloa. Nyt esitetylla aikataululla hoitotakuun tiukkeneminen tulee liian pian
hyvinvointialueiden aloituksen jalkeen. Jotta resurssit olisivat riittavat hoitotakuun tiukentuessa,
pitdisi resurssilisdyspaatokset tehda kuntapuolella ennen jarjestamisvastuun siirtymista
hyvinvointialueille, eikd kunnilla ole insentiivia tallaisille lisayksille. Lisdksi perusterveydenhuollossa
tapahtuisi talla aikataululla kaksi merkittavaa muutosta kdytanndssa yhta aikaa, mika kuormittaisi
organisaatioita, henkilokuntaa ja koko terveydenhuoltojarjestelmaa liikaa.

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 pyydetdén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.
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ei padosin
Muut vapaamuotoiset huomiot
Vaatii siirtymaajan ja lisaresurssit.

3.11. Pitaisiko hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa ajallisesti vaiheittain perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa?

kylla
Mahdolliset kommentit

Hoitotakuun tiukentaminen olisi mahdollista toteuttaa joko riittavalla siirtymaajalla tai vaiheittain.
Tama antaisi hyvinvointialueille paremmin aikaa seka jononpurulle ettd pysyville lisdrekrytoinneille.

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

kylla
Mahdolliset kommentit

Hoitotakuun tiukentaminen olisi mahdollista toteuttaa joko riittavalla siirtymaajalla tai vaiheittain.
Tama antaisi hyvinvointialueille paremmin aikaa seka jononpurulle ettd pysyville lisdrekrytoinneille.

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

ei kahden suurimman riskin joukossa
B. henkildst6a ei ole saatavilla
kylla kahden suurimman riskin joukossa
C. hoitotakuun tiukentamiseen arvioitu taloudellinen lisdresursointi on riittamatonta
kylla kahden suurimman riskin joukossa
D. motivaatio ja voimavarat kehittdmiseen ovat riittamattémat
ei kahden suurimman riskin joukossa
E. ICT-jarjestelmien kehittamistarpeet eivat mahdollista hoitotakuun tiukentamista esitetyssa aikataulussa
ei kahden suurimman riskin joukossa

F. muu, mika

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

Onko pykala selkea?
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on, mahdolliset tdydentavat kommentit
Onko pykalan sisdltama sadntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

osittain, tdsmenna [liman lisdresursseja ei ole kaikissa alueemme kunnissa talla hetkella
mahdollista.]

Turvaako pykaldssa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?
kylla, mahdolliset taydentavat kommentit

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Pykalassa 51 a § saadetaan perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitoon
paasysta.

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

osittain, tdsmenna [Ehdotuksen mukaan hoitotakuu ei koske hoito- tai kuntoutussuunnitelman
mukaisia hoitotapahtumia. Mika riittaa hoito- tai kuntoutussuunnitelmaksi? Miten nama kaynnit
saadaan erotettua tilastoinneilla muista? ]

Onko jotain muita palveluja, jotka pitdisi kuulua seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?
ei, miksi
Onko pykadlan sisdltama sadntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

ei, miksi [Toimeenpano vaatii pysyvia lisaresursseja hyvissa ajoin ennen saantelyn voimaantuloa. Nyt
esitetylla aikataululla hoitotakuun tiukkeneminen tulee liian pian hyvinvointialueiden aloituksen
jalkeen. Jotta resurssit olisivat riittavat hoitotakuun tiukentuessa, pitdisi resurssilisdyspaatokset
tehda kuntapuolella ennen jarjestamisvastuun siirtymista hyvinvointialueille, eika kunnilla ole
insentiivia tallaisille lisayksille.]

Turvaako pykaldssa oleva sddntely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?
kylla, mahdolliset taydentavat kommentit

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Varmistettava, ettd toimeenpanon aikataulutuksessa huomioidaan toiminnanmuutosten ja
lisdresurssien saamiseen vaadittava aika seka varmistetaan lisaresurssit. Lisaksi on tarkeas, etta
hoitotakuun raportoinnin vaatimat muutokset tietojarjestelmissa ovat olemassa ennen ko.
raportoinnin vaadetta.
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Onko pykala selkea?
on, mahdolliset tdydentavat kommentit

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?

on, mahdolliset tdydentavat kommentit

Mahdolliset muutosehdotukset ja kommentit perusteluista:

Onko pykala selkea?

on, mahdolliset tdydentavat kommentit

Onko pykaladn sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

osittain, tasmenna [Perusterveydenhuollon palveluiden vaikuttavuudessa hoidon jatkuvuus on yksi
tarkeimmista asioista. Palvelusetelit sopivat parhaiten perusterveiden kuntalaisten yksittaisten ja

selkeiden asioiden hoitamiseen, mutta naita potilaita on talla hetkella erittdin vahan

perusterveydenhuollon palveluissa. ]
Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?
ei, miksi [Potilaan hoidon jatkuvuus voi vaarantua.]

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?
on, mahdolliset tdydentavat kommentit

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?
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osittain, tdsmenna [Tarkoituksenmukaiseksi ei nahda ehdotetun kaltaista toimipaikkakohtaista
raportointia. Lisdksi huomioitava, ettd ennen raportointivaateen toimeenpanoa tulee
valtakunnalliset tiedonkeruut olla toimivat. ]

Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?
kylla, mahdolliset taydentavat kommentit

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Kommentit koskien lakia korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta (pykalat ja perustelut)?

Kommentit koskien vankeuslain ja tutkintavankeuslain muutosehdotuksia (pykaldt ja perustelut)?

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

Mahdolliset muut kommentit esityksesta (avovastaus)

Liilan nopea lain toteutus ehdotetun mukaisesti voi johtaa painvastaiseen tilanteeseen kuin lailla
tavoitellaan. Liian nopea muutosvaade voi johtaa kaaokseen perusterveydenhuollossa ja henkilostoa
voi siirtya muille toimijoille mika nadin edelleen heikentaa terveyskeskusten ja
perusterveydenhuollon toimintaa.

Laivoranta-Nyman Susanna
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtyma
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