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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 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

B. suuri ja patoutunut kysynta

C. riittamaton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin

D. riittdmaton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen

E. muiden palveluiden toimimattomuus

F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut

G. tehottomat toimintamallit avosairaanhoidossa

H. tehoton tyonjako ammattiryhmien kesken

l. riittamaton osaaminen

J. riittamattomat taloudelliset resurssit

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

L. huono toiminnan johtaminen

M. vaikeudet henkiloston saatavuudessa pitkdaikaisesti

N. covid-19-epidemia

O. hoitoon paasyn nykyiset lakisdaateiset maaraajat
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P. muu: mika?

1.2. Edistaako perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta
ei

hoidon saatavuutta
ei

potilasturvallisuutta

hoidon jatkuvuutta

hoidon vaikuttavuutta
ei

terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta

terveydenhuoltoon kaytettavissa olevien resurssien oikeaa kohdentumista
ei

vaeston yhdenvertaisuutta

vaeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventamista

Vapaamuotoiset huomiot:

Ehdotettu sddntely parantaa perusterveydenhuollon saatavuutta ja vaikuttavuutta vain edellyttéden,
ettd palvelutarve arvioidaan ensimmaisen yhteydenoton yhteydessa oikein ja potilaat saavat
todellisten tarpeidensa mukaiset palvelut. Hoidon tarpeen arvioinnissa tulee pystya huomioimaan
hyvin laajasti erilaisia toimintakyvyn haasteita seka terveydellisia ja sosiaalisia seikkoja. Erilaisten
kuntoutustarpeiden, kuten toimintaterapiatarpeen tunnistamiseen tulee kiinnittda vahvempaa
huomiota. Varhaisessa vaiheessa aloitettu toimintaterapia tukee toimintakykya ja ehkaisee
myOhempada palvelutarvetta, mutta taman esityksen mukaisin toimenpitein toimintaterapiatarve on
vaarassa jaada tunnistamatta. Saantelylla tuleekin varmistaa, etta hoidon tarve arvioidaan
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ensimmaisessa yhteydenotossa moniammatillisesti hyodyntden siind myos toimintaterapeutteja.
Hoidon tarvetta arvioivalla henkil6lla on oltava tehtdvaan riittava ja laaja-alainen osaaminen seka

mahdollisuus eri ammattihenkildiden, kuten toimintaterapeuttien konsultointiin. Vain nain
varmistetaan, ettd hoidon tarpeen arvioinnissa tunnistetaan myos kuntoutuksen, kuten

toimintaterapian tarve ja etta potilas voidaan ohjata palveluihin, joita han tosiasiallisesti tarvitsee.

Hoitoon pdasyajan tiukentaminen ei itsessdan edista hoidon vaikuttavuutta, saatavuutta eika

resurssien oikeaa kohdentumista. Hoitoon paasyajan tiukentaminen lisaa riskia siihen, etta niukat

resurssit kiinnittyvat ensimmaisen hoitotapahtuman jarjestamiseen jatkohoidon ja

pitkdakestoisempien palveluiden kustannuksella.

A. joustavaa padsya palveluihin mielenterveysongelmissa

B. hoitoketjujen jatkuvuutta mielenterveyden hoidossa

C. mielenterveyden palvelukokonaisuutta ja yhteensovittamista muihin palveluihin

Mahdolliset kommentit

A. lisaa epatarkoituksenmukaista perusterveydenhuollon kysyntaa

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

kylla

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

kyll

D. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

E. lisaa kilpailua henkil6stosta julkisen ja yksityisen terveydenhuollon valilla

F. nostaa kustannuksia

G. ei mitadn edellisista
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H. muita, mita?:

Ks. vapaamuotoiset huomiot kohdasta 1.2.

A. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittaiset toimintamallit

B. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden kehittaminen

C. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

D. digitaaliset palvelut ja teknologian hy6dyntaminen

E. integraation kehittaminen sosiaalipalveluihin ja erityispalveluihin

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

G. henkildston siirtaminen muista palveluista perusterveydenhuoltoon

H. henkiloston koulutus

I. johtamisen kehittaminen

J. ostopalvelut ja palveluseteli

K. muu, mika?

Moniammatillisuuden kehittaminen.

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?

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

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.

Vapaamuotoiset kommentit:

Tarvittavaa toimintaterapeuttien maaraa ei ole esityksessa arvioitu, vaikka pula
toimintaterapeuteista on tunnistettu. Talta osin esitysta tulee tdydentda. Toimintaterapeuttien
tarvetta arvioitaessa tulee tunnistaa, etta tilastointitavan vuoksi toimintaterapeuttien saatavuudesta
ei ole saatavilla suoraa tilastotietoa. Esimerkiksi Ammattiluokitus 2010 -luokituksessa
toimintaterapeutit hukkuvat luokkaan Muut muualla luokittelemattomat terveydenhuollon
asiantuntijat (3259), eikd ammattiryhma siksi erotu tilastoissa. Toimintaterapeutteja koskeva
tilastotieto on riittdvyyden arviointia varten hankittava erikseen.

Esityksessa annetaan liian optimistinen mielikuva siita, etta toimintaterapeuttipula voitaisiin
ratkaista etakuntoutuksen keinoin. Mainitut etakuntoutus ja etdakonsultaatiot ovat yksi hyva keino
toimintaterapian toteuttamiseen, mutta ne eivat sovellu kaikkiin tilanteisiin eivatka kaikille
toimintaterapia-asiakkaille. Niiden toteuttaminen myos sitoo toimintaterapeuttiresurssia, eika
esityksessa ole perusteltu, miten tai kuinka paljon etakuntoutus helpottaisi
toimintaterapeuttipulaan.

1.8. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkiloston
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
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakokulmasta.

1.8.1. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti ladkareita?

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

Mahdolliset kommentit:

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

Pula toimintaterapeuteista on esityksessa tunnistettu, mutta toimintaterapeuttien riittavyytta
hoitotakuun toteutumisen nakdkulmasta ei ole arvioitu. Ks. vapaamuotoiset kommentit kohdasta
1.7.ja1.9.

A. hyva ty6nantajakuva

B. ammattihenkil6iden koulutusmaéarien lisddminen

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

C. palkkauksen parantaminen

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

D. mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtadvien sisdltoon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

F. riittdva tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtavankuva

H. toimiva tyoyhteis6

I. henkildston siirtdminen muista palveluista avosairaanhoitoon

J. muu, mika?
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Pitkalla tahtdimella toimintaterapeuttien riittavyyden hoitotakuulainsddadannon osalta voi ratkaista
lisaamalla koulutusmaaria, porrastamalla lainsdadannon voimaantuloa ja arvioimalla yksityisten
palveluntuottajien mahdollisuudet hoitotakuun piiriin kuuluvien palveluiden toteuttamisessa.

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

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

melko merkittava
Mahdolliset kommentit:

Esityksessa tulee kattavammin huomioida yksityisten palveluntuottajien kayttoé hoitotakuun
tiukentamisessa. Nyt sitd on kuvattu niukasti ja toimintaterapiapalveluiden osalta ei lainkaan. Jo
nykyisin yksityiset palveluntuottajat toteuttavat merkittavissa maarin kuntien ja kuntayhtymien
ladkinnallisen kuntoutuksen toimintaterapiapalveluita. Yksityisilla toimintaterapiapalveluntuottajilla
on laaja osaaminen, valmiit toimintamallit ja he osaltaan turvaavat toimintaterapiapalveluiden
alueellista yhdenvertaisuutta tuottamalla palveluita myos alueille, jonne julkinen palvelutuotanto ei
ylla. Siksi yksityisia toimintaterapiapalveluntuottajia tulee hyodyntda myos hoitotakuun
tiukentamisessa esimerkiksi konsultatiivisissa ja ohjauksellisissa alkuvaiheen palveluissa seka
toimintakyvyn arvioinneissa.

Palveluseteli voi olla merkittava keino hoitotakuun tiukentamisessa, mutta vain, jos sen arvo vastaa
kustannuksia. Osa palveluntuottajista ei tuota palveluita palvelusetelilld tallakdaan hetkelld, koska sen
arvo ei riita kattamaan palvelun tuottamisesta johtuvia kustannuksia.

Yksityisten palveluntuottajien osalta Toimintaterapeuttiliitto viittaa myos Akavan lausuntoon.

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

melko merkittava

2. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa koskevat kysymykset

A. vaeston tarpeiden moninaisuus

B. suuri ja patoutunut kysynta

C. riittamaton ohjaus ja neuvonta muihin palveluihin

D. riittamaton ennalta ehkaisy ja varhainen puuttuminen

E. muiden palveluiden toimimattomuus

F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut

G. tehottomat toimintamallit suun terveydenhuollossa

H. tehoton tydnjako ammattiryhmien kesken

l. riittdamaton osaaminen

J. riittdmattomat taloudelliset resurssit

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

L. huono toiminnan johtaminen
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M. vaikeudet henkil6ston saatavuudessa pitkdaikaisesti

N. covid-19-epidemia

O. hoitoon paasyn nykyiset lakisddteiset maaraajat

P. muu: mika?

2.2. Edistaako perusterveydenhuollon suun terveydenhuollon hoitotakuun
tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta

hoidon laatua

potilasturvallisuutta

hoidon jatkuvuutta

hoidon vaikuttavuutta

terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta

Vapaamuotoiset huomiot:

A. lisaa epatarkoituksenmukaista suun terveydenhuollon kysyntaa

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista
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D. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

m

. lisda kilpailua henkildstosta julkisen ja yksityisen suun terveydenhuollon vililla

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 hy6dyntaminen

E. integraation kehittaminen muihin terveyspalveluihin ja sosiaalipalveluihin

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

G. henkildston siirtaminen muista palveluista

H. henkiloston koulutus

I. johtamisen kehittaminen

J. ostopalvelut ja palveluseteli
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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, etta 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 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 nakdkulmasta. Jos
vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko tai Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakokulmasta.

2.7.1. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti hammaslaakareita?

Mahdolliset kommentit:

2.7.2. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti suuhygienisteja?

2.7.3. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?

Mahdolliset kommentit:

A. hyva ty6nantajakuva
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B. ammattihenkiloiden koulutusmadrien lisddminen

C. palkkauksen parantaminen

D mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtavien sisdltéon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtdavankuva

H. toimiva tybéyhteiso

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

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

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 lisdié
tarvetta jonkin verran. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

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

Mahdolliset kommentit:

3.1.4. sairaalahoito
Oletuksena on, ettd sairaalahoidon tarve véihenee hieman. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu
uskottavasti?
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Mahdolliset kommentit:

3.1.5. erikoissairaanhoito Oletuksena on, ettd erikoissairaanhoidon tarve toisaalta liséicintyy jonkin verran
ja toisaalta véihenee 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 véhentdéd 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 vihentdd yksityisen terveydenhuollon kéyttod vain véhdén.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

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

Mahdolliset kommentit:
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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 néikékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Toimintaterapeuttien riittavyys tulee arvioida. Ks. kommentit kohdista 1.7. ja 1.9.
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Yksityisten toimintaterapiapalveluntuottajien mahdollisuudet palveluiden toteuttamisessa tulee
arvioida. Ks. kommentit kohdista 1.11.

Vaikutusten arviointi tulee tehda siita, mika vaikutus on toimintaterapiapalveluiden varhaisen

vaiheen kaytolla. Varhaisessa vaiheessa ja oikea-aikaisesti tarjotuilla toimintaterapiapalveluilla
voidaan ehkaista raskaampien ja pitkdkestoisten palveluiden tarvetta. Nyt esityksessa luetellut
positiiviset vaikutukset esimerkiksi lasten tai vammaisten hyvinvointiin ja toimintakykyyn eivat
toteudu kunnolla, koska toimintaterapia on rajattu pois 7 vrk:n hoitotakuun piirista.

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

ei
Mahdolliset kommentit:
Toimintaterapia tulee lisata 7 vuorokauden hoitotakuun piiriin.

3.8. Huolimatta mahdollisista kielteisista vaikutuksista ja epdvarmuuksista, tulisiko hoitoon pdasyn
madradaikojen 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 pyydetédéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.

ei
Muut vapaamuotoiset huomiot:

Aikataulu on liian tiukka suhteessa hyvinvointialueiden toiminnan alkamiseen ja riittavan
toimintaterapeuttiresurssin varmistamiseen koulutusmaarien lisddmisen kautta.

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

Muut vapaamuotoiset huomiot

3.11. Pitaisiko6 hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa ajallisesti vaiheittain perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa?

kylla
Mahdolliset kommentit

3.12. Pitaisiko 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

kylla kahden suurimman riskin joukossa
B. henkildst6a ei ole saatavilla
kylla kahden suurimman riskin joukossa
C. hoitotakuun tiukentamiseen arvioitu taloudellinen lisdresursointi on riittamatonta

D. motivaatio ja voimavarat kehittamiseen ovat riittamattomat

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

F. muu, mika

Terveydenhuoltolaki Pykalassa 51 § saadetaan yhteyden saamisesta
perusterveydenhuoltoon ja hoidon tarpeen arviosta.
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Onko pykala selkea?

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

ei, miksi [Pykalan saantely ei turvaa oikeutta riittaviin ja oikea-aikaisiin kuntoutuspalveluihin. ]
Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

eivat, miksi
Mahdolliset muutosehdotukset:

Perusteluiden mukaan "Mahdollisesti yhteydenotossa voi tulla esille todenndkdinen kuntoutuksen
tarve, joskin arvio kuntoutuspalveluiden tarpeesta vaatii potilaan tutkimista." Jaa epaselvaksi, mita
talla maininnalla tavoitellaan. Jos ja kun mahdollinen kuntoutuksen tarve tulee esille, potilas taytyy
tutkia 7 vrk:n kuluessa aivan kuten hanet tutkitaan esimerkiksi hoidollisten tarpeidensa yhteydessa.
Potilaan kuntoutustarpeen tutkimisen ei tule ajallisesti poiketa potilaan tutkimisesta muissa
tilanteissa. Kuntoutusta ei tule sdantelylla asettaa vasta hoitoa seuraavaksi myéhemman vaiheen
palveluksi, vaan kuntoutus tulee olla saatavilla mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Koska ensimmaisessad yhteydenotossa voi hyvin tullla esille todennakdinen kuntoutuksen tarve,
hoidon tarpeen arvioimisessa tulee olla kdytossa myos kuntoutusalan ammattilaisia kuten
toimintaterapeutteja. Taman voi toteuttaa esimerkiksi siten, ettd hoidon tarvetta arvioiva henkilolla
on mahdollisuus valittomasta konsultoida toimintaterapeuttia arvion tekemiseksi.

Pykalassa 51 a § sadadetdan perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitoon
paasysta.

Onko pykalan perusteella selvdd, mitka palvelut kuuluvat seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?
ei, miksi [Sdannokset ovat tulkinnanvaraisia, kuntoutussuunnitelman kasite tulee tarkentaa.]
Onko jotain muita palveluja, jotka pitdisi kuulua seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?
kylla, tdsmenna [Toimintaterapia]

Onko pykalan sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva saantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

ei, miksi [Sdantely ei turvaa riittavasti oikeutta toimintaterapiapalveluihin, koska toimintaterapia on
jaamassa 7 vrk:n madraajan ulkopuolelle. Sdantely voi aiheuttaa myods alueellista eriarvoisuutta
kuntoutuspalveluiden saatavuudessa. Tama johtuu siita, etta esityksen mukaan "Jos muiden
terveydenhuollon ammattihenkildiden vastaanotolle voidaan hakeutua suoraan ilman ladkarin tai

Lausuntopalvelu.fi 19/23



hoitajan arviota, koskee ndita tilanteita seitseman vuorokauden maaraaika." (s. 91). Lahetteettomia
palveluita ei ole saatavilla kaikkialla, joten tallaisen sdadntelyn myota syntyy vaistamatta alueellisia
eroja siina, mitka palvelut sisaltyvat 7 vrk:n piiriin ja mitka eivat.]

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

eivat, miksi [Perustelut ovat tulkinnanvaraisia ja vaikeaselkoisia. Perusteluissa ei tunnisteta ilman
lahetetta toteutuvia toimintaterapiapalveluita, joita on kdytdssa eri puolilla suomea. Esityksesta jaa
epaselvaksi, sisaltyvatkd ne 7 vrk:n maardaikaan vastaavalla tavalla kuin esimerkkina mainitut
fysioterapeutin suoravastaanotot ja helposti saatavat mielenterveys- ja pdaihdetydn vastaanotot.
Perusteluissa tulee selkeyttda, kuuluvatko 7 vrk:n hoitotakuun piiriin toimintaterapeutin toteuttamat
erilaiset palvelut, joihin asiakas voi hakeutua suoraan. Esimerkkeja: * Jyvadskylassa on kdytanto, jossa
esimerkiksi lapsen vanhempi voi soittaa suoraan lasten toimintaterapeutille ilman lahetetta ja saada
konsultaatiota seka jatkosuunnitelman lapsensa haasteisiin liittyen. * Tampereella tietyt
asiakasryhmat voivat tulla suoraan toimintaterapeutin vastaanotolle vastaavalla tavalla kuin
fysioterapeutin suoravastaanotolle. Tall6in toimintaterapeutti valmistaa myds tarvittavat
apuvilineet/tuet/ym. ilman ldhetettd. Myos fysioterapeutit ohjaavat suoravastaanotoltaan
asiakkaita toimintaterapeutille. * Tampereella asiakas voi tulla pienapuvalineneuvontaan suoraan
toimintaterapeutin vastaanotolle. * Kotikuntoutus, jota on saatavilla ilman ldakarin lahetetta. ]

Mahdolliset muutosehdotukset:

Toimintaterapiapalvelut tulee sisallyttaa 7 vrk:n maaraaikaan. Nyt ehdotetusta sadntelystd ne ovat
jaamassa 7 vrk:n maaraajan ulkopuolelle. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttda moniammatillista
yhteisty6ta, jossa toimintaterapian rooli on keskeinen. Vain moniammatillisen yhteistyon kautta
voidaan varmistaa hoidon jatkuvuus ja vaikuttavuus. Esityksessa tehtava linjaus, jossa
toimintaterapia ollaan jattamassa 7 vrk:n maardajan ulkopuolelle, voi olla ratkaiseva
yhteiskuntamme toimintakyvyn kannalta tilanteessa, jossa vaesto ikaantyy ja tyollisyytta ja
tyokykyisyytta pyritaan lisadmaan.

Esityksessa tulee tunnistaa, ettad toimintaterapia, ja laajemmin kuntoutus, ei ole vasta
kuntoutussuunnitelman my6ta mukaan tuleva palvelu, joka toteutuu myohaisemmassa vaiheessa
hoidon jdlkeen. Toimintaterapia on my6s ensivaiheen ja varhaisen vaiheen palvelu, ja ndin
toteutuessaan se tukee parhaalla tavalla ihmisten toimintakykyd, ennaltaehkaisee toimintakyvyn
heikkenemistd ja vahentdaa muiden palveluiden tarvetta. Toimintaterapia ei mydskaan tarkoita vain
pitkid terapiajaksoja, vaan se on yhta lailla lyhyita, ohjauksellisia ja konsultatiivisia interventioita.
Toimintaterapiaan voi jo nyt usein ohjautua ilman ldakarin tai muun ammattihenkilon lahetetts,
jolloin asiakas saa tuen arjen haasteisiinsa valittomasti. Hoitotakuulainsdadannossa on vahvistettava
toimintaterapiapalveluita varhaisen vaiheen ennaltaehkaisevina palveluina ja sdadettava ne 7 vrk:n
madaraaikaan kuuluvaksi.

Esityksessa tulee tunnistaa edellisessa kohdassa mainitut |ahetteettémat toimintaterapiapalvelut.
Perusteluita tulee niiden osalta taydentaa ja varmistaa, ettd myos ne kuuluvat 7 vrk:n maaraajan
piiriin kuten muut perusteluissa mainitut lahetteettomat palvelut.
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Kuntoutussuunnitelman kasite tulee tarkentaa. Esityksessa kuntoutussuunnitelma on keskeinen osa
kiireettoman hoidon palveluita. Kuntoutussuunnitelman kasite ja sisalto jaavat kuitenkin epaselvaksi.
Esityksen mukaan kuntoutussuunnitelman tekeminen tulee aloittaa 7 vrk:n kuluessa siita, kun
hoidon tarpeen arviossa on todettu kuntoutussuunnitelman tarve. On tarkea kuvata, mitd
kuntoutussuunnitelmalla tarkoitetaan ja varmistaa, ettd sen tekemisessa hyodynnetaan
moniammatillisesti eri kuntoutusalan asiantuntijoita, kuten toimintaterapeutteja. Nyt ehdotettu
saantely jattaa kullekin perusterveydenhuollon yksildlle liian suuren tulkinnanvaran
kuntoutussuunnitelman sisallosta, eika siten edistd kansallisesti yhtenaista tulkintaa. On vaarana,
ettd asiakkaat eri alueilla joutuvat kuntoutuksen osalta keskendan eriarvoiseen asemaan, eivatka saa
tarvitsemiaan kuntoutuspalveluita yhdenvertaisesti. Talla hetkella kuntoutussuunnitelmasta
sdddetdan eri laeissa (mm. potilaslaki 4 a §, terveydenhuoltolaki 29 §, laki Kansaneldkelaitoksen
kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista 9 §). Kuntoutussuunnitelmat ovat myos kaytannon
tasolla eri sisaltoisia ja eri laajuisia, koska ne tehdaan asiakkaan tarpeen mukaisesti. Se voi olla hyvin
laaja ja moniammatillisen arvioinnin perusteella tehty tai suppeampi vain yhden ammattihenkilén
arvion perusteella tehty. Esityksessa tulee selkeyttaa, millaisesta kuntoutussuunnitelmasta on tassa
yhteydessa kyse.

Onko pykala selkea?

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva saantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?

Mahdolliset muutosehdotukset ja kommentit perusteluista:

Onko pykala selkea?

Onko pykalan sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?
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Turvaako pykaldssa oleva sdaantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selked?

Onko pykalan sisdltama sdantely 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 (pykaladt ja perustelut)?

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

Mahdolliset muut kommentit esityksesta (avovastaus)

On positiivista, ettd kuntoutusta on tassa hallituksen esityksessa kasitelty ja sen osuutta
hoitotakuulainsddadannodssa on pohdittu. Kuntoutus on téssa esityksessa huomioitu laajemmin kuin
monissa aiemmissa sosiaali- ja terveyspalveluita koskevissa lainsddadantéuudistuksissa, mikd on hyva
kehityssuunta.

Esitys keskittyy kuitenkin valitettavasti sairauden hoitoon ja ladkariin padsyyn, ja kuntoutuspalvelut
ovat jddmassa 7 vrk:n maaraajan ulkopuolelle. Esitys ei tue ennaltaehkaisya ja kuntoutusta.
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Hoitotakuun tiukentaminen edellyttdaa ennen kaikkea moniammatillista yhteistyotd, jossa
toimintaterapian rooli on keskeinen. Vaeston ikdantyessa terveydenhuollon painopisteen tulee olla
vhd enemman ennaltaehkaisyssa ja toimintakyvyn yllapitamisessa. Toimintaterapian keinoin voidaan
saastaa esimerkiksi huomattavasti kalliimmista laitoshoidon kustannuksista. Toimintaterapian
jattdminen 7 vrk:n ulkopuolelle ei ole kestavaa myodskaan tyokyvyttomyyden lisdantyessa. Tama
hallituksen esitys hoitotakuusta on hyva alku, mutta vain, jos siind otetaan kayttéon kaikki ne
tyokalut, joita meilld on. Meilld ei ole varaa jattaa keskeisia kuntoutuksen muotoja, kuten
toimintaterapiaa, uudistuksen ulkopuolelle. Tulevaisuuden kestavat sosiaali- ja
terveydenhuoltopalvelut tarvitsevat kustannustehokasta toimintakykya inhimillisyyden ehdoilla, eika
meilla ole vara jattaa tata mahdollisuutta hydédyntamatta.

Drushinin Mirella
Suomen Toimintaterapeuttiliitto ry
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