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Joku muu
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hyvinvointialue):

Vastaajatahon virallinen nimi:

Suomen Hammaslaakariseura Apollonia, Kansanterveysjaosto

Lausunnonantajan lausunto

Vastauksen kirjanneen henkilon nimi ja mahdolliset yhteystiedot:
Paivi Harju, Kansanterveysjaoston hallituksen puheenjohtaja
paivi.b.harju@ouka.fi

Viranomaisille: Mahdollisen lausuntovastauksen kasitelleen toimielimen nimi ja kasittelypdivimaara

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

hoidon saatavuutta

potilasturvallisuutta

hoidon jatkuvuutta

hoidon vaikuttavuutta

terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta

terveydenhuoltoon kadytettavissa olevien resurssien oikeaa kohdentumista

vaeston yhdenvertaisuutta

vdeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventamista

Vapaamuotoiset huomiot:

A. joustavaa paasya palveluihin mielenterveysongelmissa
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B

C. mielenterveyden palvelukokonaisuutta ja yhteensovittamista muihin palveluihin

. hoitoketjujen jatkuvuutta mielenterveyden hoidossa

Mahdolliset kommentit

A

. lisda epatarkoituksenmukaista perusterveydenhuollon kysyntaa

. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

. lisaa kilpailua henkildstosta julkisen ja yksityisen terveydenhuollon valilla

. hostaa kustannuksia

. ei mitaan edellisista

. muita, mita?:

. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit

. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden kehittaminen

. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

. digitaaliset palvelut ja teknologian hyddyntaminen
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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?

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

Vapaamuotoiset kommentit:

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 terveydenhoitosiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.

Vapaamuotoiset kommentit:
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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
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakodkulmasta.

1.8.1. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti ladkareita?

Mahdolliset kommentit:

1.8.2. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittdvasti sairaanhoitajia/ terveydenhoitajia?

Mahdolliset kommentit:

1.8.3. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?

Mahdolliset kommentit:

A. hyva tyénantajakuva

B. ammattihenkiloiden koulutusmadrien lisddminen

C. palkkauksen parantaminen

D. mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtadvien sisdltoon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen
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F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtavankuva

H. toimiva tyoyhteis6

I. henkildston 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 pyydetédéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, 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 pyydetédéin arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen néikékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
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 pyydetédén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdéin arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta
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2. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa koskevat kysymykset

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 ehkdisy ja varhainen puuttuminen
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

E. muiden palveluiden toimimattomuus
ei viiden tarkeimman syyn joukossa

F. riittamaton yhteistyo ja pirstaleiset hoito- ja palveluketjut
ei viiden tarkeimman syyn joukossa

G. tehottomat toimintamallit suun terveydenhuollossa
kylla, yksi viidestd tarkeimmasta syysta

H. tehoton tyonjako ammattiryhmien kesken
kylla, yksi viidesta tarkeimmasta syysta

l. riittdmadtoén osaaminen
ei viiden tarkeimman syyn joukossa

J. riittamattomat taloudelliset resurssit

ei viiden tarkeimman syyn joukossa

K. riittamaton digitaalisten palveluiden ja teknologian hyodyntaminen

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
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0. hoitoon paasyn nykyiset lakisddteiset maaraajat
ei viiden tarkeimman syyn joukossa

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:

Jotta hoidon saatavuus paranee, lisaresursointia tarvitaan arvioitua enemman, ainakin
siirtymavaiheessa. Kustannusvaikuttavuuteen vaikuttaa paivystyksen tarpeen vdheneminen ja
varhainen puuttuminen tilanteissa, joissa hoidon pitkittyminen aiheuttaa lisdkustannuksia.
Hoitotakuun tiukentaminen mahdollistaa yksil6llisen hoitovalin toteutumisen aiempaa paremmin.

Kaikki positiiviset muutokset riippuvat siita mita konkreettisia muutoksia toimintoihin lopulta
tehdaan. Jossain palvelut ovat jo kiristyvan hoitotakuun mukaisia, jolloin muutokset jadvat aika
pieniksi.

Tarvitaan my®ds lisaresursointia digitaalisten ratkaisujen suunnitteluun ja potilastietojarjestelmien
kehittamistyohodn. Useissa kunnissa tarvitaan julkisen ja yksityissektorin saumatonta yhteistyota ja
panostusta ostopalvelu- ja palvelusetelitoimintaan, jotta hoitotakuun noudattaminen onnistuu.
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. lisda epatarkoituksenmukaista suun terveydenhuollon kysyntaa
ei

. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

ei

. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista
en 0saa sanoa

. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla
ei

. lisaa kilpailua henkildstosta julkisen ja yksityisen suun terveydenhuollon valilla

kylla

. nostaa kustannuksia
kylla

. Vapaamuotoiset kommentit:

Lisaa mahdollisesti kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla, erityisesti

hoitohenkilokunnan saatavuushaasteiden vuoksi. Nostaa kustannuksia, ainakin alkuvaiheessa.

. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

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

. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

. digitaaliset palvelut ja teknologian hyddyntaminen
ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

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

. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
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G. henkildston siirtaminen muista palveluista

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

kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa
K. muu, mika?

2.5. Voidaanko valtionavustusten (Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelma ja EU-elpymisrahoitus)
mahdollistamilla kehittamistoimenpiteillad 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 jalkeen ei tarvita pysyvasti lisdhenkilokuntaa hoitotakuun tiukentamisen vuoksi. Onko arvio
mielestasi oikea?

ei
Mahdolliset kommentit:
Mainitut tuet ja toimenpiteet saattavat vahan auttaa, mutta aika haasteelliselta tilanne nayttaa.

Riskina on, etta lyhentynyt hoitoon paasyaika ja maksukattonostavat

mahdollisesti kysyntaa julkisella sektorilla. Toisaalta potilaiden parempi hoitoon paasy saastaa
kustannuksia, kun suun terveysongelmiin paastdaan puuttumaan varhemmin ja selvitaan kevyemmilla
hoitoratkaisuilla.

Tama edellyttdd myos suuria muutoksia toimintatapoihin.

Lisaksi, jos Kelan korvauksia ei yksityissektorilla nosteta, julkisen sektorin kysynta kasvaa. On
huomioitava myos erikseen paikkakunnat, joissa koko vaestomaara kasvaa ja ikdantyneiden seka
maahanmuuttajien maara lisdantyy. Naihin sekd PPT-asiakassegmentteihin tulisi voida panostaa.
Kysynta lisdantyy erityisesti vaativimpien hoitojen osalta,.

2.7. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkiloston
varmistamista suun terveydenhuollossa. Mika on arvio henkiloston
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saatavuudesta eri ammattiryhmissa ottaen huomioon ehdotetut saadokset?
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 hammasladkareita?
kylla padosin

Mahdolliset kommentit:

2.7.2. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti suuhygienisteja?
kylla paaosin

2.7.3. Onko suun terveydenhuoltoon saatavissa riittavasti muita ammattiryhmia?
ei padosin

Mahdolliset kommentit:

Henkildstopula nayttaytyy useilla alueilla vaikeana koko hoitohenkildston osalta. Hammashoitajien
osalta kyse on koulutusmaarien lisdksi palkkauksen hitaasta kehittymisesta; esim. metropolia-
alueella hoitajan palkka ei riitd asumiskustannuksiin ym.

Hoitotyon johtamisella on merkitysta suuri merkitys henkiloston saatavuuden ja pysyvyyden osalta.
Hyvalla johtamisella voidaan vaikuttaa tyon tukeen, tehtavankuvaan ja tydyhteiséon. Samoin
mahdollisuus monipuoliseen tydnkuvaan lisdaa hoitajan tyon vetovoimaa.

A. hyva ty6nantajakuva
ei kolmen tarkeimman keinon joukossa
B. ammattihenkiléiden koulutusmaarien lisdiaminen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa
C. palkkauksen parantaminen
kylla kolmen tehokkaimman keinon joukossa

D mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtadvien sisdltoon ja toteuttamiseen
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ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa
E. johtamisen parantaminen

kylla 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 tyéyhteiso

ei kolmen tehokkaimman keinon joukossa

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

arvioitu selvasti liilan pieneksi
Vapaamuotoiset kommentit:

Ovatko laskennan pohjalla kdytetyt tiedot hoitoon paasyn nykytilasta luotettavat? Ainakaan Oulun
osalta tietoja ei ole ollut saatavilla. On my6s arvio, ettd myos joissakin muissa kunnissa ja alueilla
tilanne voi olla sama eli Avohilmon tiedot eivat kuvaa todellista hoitoon paasyn tilannetta
tiedonkeruun ongelmien vuoksi. Qulussa esim. yli 3 kk jonottaneita on ldhes 5 000.

Helsingissa jonottaneita Ouluun ndhden nyt moninkertaisesti, tiedonkeruu ei ole luotettavalla
pohjalla. Mm. palvelusetelitoimintaan ohjatut eivat ole olleet mukana hoitotakuun seurannassa
aiemmin ja nytkaan tiedonkeruu ei ole vield Apotissa luotettavaa.

-> Arvioidut kustannukset ja lisdresurssin tarve suun terveydenhuollon osalta on arvioitu liian
pieneksi

-> Tulisi selvittda todellinen hoitoon paasyn tilanne nykyista luotettavammin .

Onko lakiesityksen asiakasmaksutuloihin otettu huomioon maksukaton laajentuminen vuoden 2022
alusta alkaen?
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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 terveydenhoitosiiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.

melko merkittava
Mahdolliset kommentit:

Helsingissa ostopalvelutoiminta on merkittavassa asemassa. Markkinat ovat kuitenkin muuttuneet
hyvin paljon viimeisen vuoden aikana ja yksityissektorin kustannukset kasvaneet. Tarvitaan
kumppaniyhteistyota yksityissektorin kanssa seka markkinakartoitusta. Muilla alueilla merkitys on
ollut tahan saakka pienempi, mutta hoitotakuun tiukentuessa erilaisten ostopalvelujen
mahdollisuutta on kartoitettava laajemmin.

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 terveydenhoitosidiitio, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.

melko merkittava
Mahdolliset kommentit:

Helsingissa ja Metropolian alueella palvelusetelin arvioidaan olevan hyvin tarkea osa hoitotakuussa
pysymisessa. Tahan liittyy hyvin tarkeana oikeanlainen ja oikea-aikainen asiakassegmentointi.
Palvelusetelitoiminnan tulisi kerryttda maksukattoa, jotta se olisi asiakkaalle houkuttelevampi.
Nykytilanteessa palveluseteli ei kerryta maksukattoa, mika voi vaikuttaa asiakkaan palvelusetelin
hyvaksymiseen.

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:
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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:

Riskina on, etta kysynta lisdantyy enemman, kuin suunniteltu alueilla, joissa hoitoon paasy on ollut
hitaampaa. Aiemmin hoitamattoman vdestonosan hoidon tarve saattaa olla suurta.

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, ettdi erikoissairaanhoidon tarve toisaalta liséicintyy 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 vihdn.
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 kéyttod
jonkin verran ajan kuluessa. Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?
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Mahdolliset kommentit:

3.1.8. yksityinen (asiakkaan itse tai yksityisvakuutuksen kautta maksama) suun terveydenhuolto
Oletuksena on, ettd hoitotakuun tiukentaminen viihentdd yksityisen terveydenhuollon kdyttdd vain vihdén.
Onko vaikutuksen suuruus arvioitu uskottavasti?

kylla padosin
Mahdolliset kommentit:

Yksityisessa suun terveydenhuollossa on hyvin vakiintuneet hoitosuhteet. Toisaalta odotusajan
lyheneminen voi vaikuttaa julkisen palvelun kysynnan kasvamiseen.

3.1.9. ylioppilaiden terveydenhoitosaitio
Oletuksena on ollut, ettd hoitotakuun tiukentaminen liséié 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 néikékulmasta.

arvioitu jossain maarin liian pieneksi
Vapaamuotoiset kommentit:

Kustannukset ja niiden avulla saatava oma lisaresurssi ja ostopalveluresurssi on arvioitu jossain
maarin liian pieneksi.

SUUN TH: koska hoitoon paasyn tietoja ei ole tarkasteltu luotettavasti, Avohilmo-tietojen
vajavaisuus/virheellisyys ainakin Oulun osalta on merkittava, samoin Helsingin.

Lausuntopalvelu.fi 16/22



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:

Etenkin suurten kaupunkien alueella kysyntd on huomattavasti tarjontaa suurempi. Hoitotakuun
tiukentamisen myo6ta samaan aikaan jatkuu Covid 19-pandemia, yksityissektorin markkinoiden
muutos (yksityispotilaiden maarat lisddntyneet) ja uuden potilastietojarjestelméan kehittaminen.
Lisaksi digitaalisten palvelujen kehittaminen, automatisoinnin lisddminen ja uusien tehokkaiden
toimintamallien suunniteltu vaativat aikaa. . Aikataulu on hyvin haasteellinen, kun huomioidaan
kaikki vaikuttavat tekijat.

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

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

Mahdolliset kommentit:

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

kyll

Mahdolliset kommentit:
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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.

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 pyydetdén arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosiiditié, vastausta pyydetddn arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.

ei kantaa
Muut vapaamuotoiset huomiot
Realistinen arvio on vaikea tehda luotettavasti.

Jononpurku niilla alueilla, joissa on jo nyt haasteita toteuttaa nykyinen hoitotakuuaika, on
resursoitava riittavasti.

Toteutuakseen edellyttdaa suuria muutoksia toimintatapoihin, mika ei valttamatta ole toteutettavissa
esitetyssa aikataulussa.

3.11. Pitaisiko6 hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa ajallisesti vaiheittain perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa?

Mahdolliset kommentit

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

kylla
Mahdolliset kommentit

Resurssien maara (rahoitus) on kriittinen jonojen purkamisessa ja hoitotakuun toteutumisessa.
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A. sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamistehtavien siirtyminen hyvinvointialueille
1.1.2023 lukien ei mahdollista hoitotakuun tiukennuksen toimeenpanoa

ei kahden suurimman riskin joukossa
B. henkil6st6a 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 kehittimiseen ovat riittamattomat
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 § saadetdaan yhteyden saamisesta
perusterveydenhuoltoon ja hoidon tarpeen arviosta.

Onko pykala selkea?

osittain, tdsmenna [Kun kaynyt muualla kuin hammaslaakarin tarkastuksessa, on aika
hammaslaakarin tutkimukseen tai hoitoon l6ydyttava 4 vk kuluessa -> kuinka voidaan toteuttaa ja
suunnitella ja miksi on eriytetty nain tarkasti hammaslaakarin tekeman tutkimuksen ja
hoitosuunnitelman toteuttamisesta? ]

Onko pykalan sisdltama sdantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?
on, mahdolliset tdydentdvat kommentit

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

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?
ovat, mahdolliset tdydentavat kommentit

Mahdolliset muutosehdotukset:

Kun hammaslaakari toteaa hoidon tarvetta, aika 10ydyttava kohtuullisessa ajassa. Jaa
epamaaraiseksi? Maaraaika olisi hyva olla, mutta 4 viikkoa tuntuu jatkoajan jarjestymiselle lyhyelta
ajalta, kohtuullinen aika taas voi olla mita vain, kuitenkin alle 3 kk. Tahan kaivataan tasmennysta ja
yhtenaisyyttakin.
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Ehdotus: Hammaslaakariin paasy olisi 3kk HTA:sta riippumatta siitd onko asiakkaan polku, 1) vain
shg, 2) shg->hml, eli sivulauseen "hammaslaakariin padsy on jarjestettava neljan vk kuluessa
kaynnista" voisi korvata: "hammaslaakariin paasy on jarjestettava kolmen kuukauden kuluessa 51
§:ssa tarkoitetusta arviosta"

“Hoitosuunnitelmaan tulee kirjata hammaslaadketieteellinen perustelu hoidon jaksottamiselle.” vaatii
selkeytystd, mita tarkoittaa jaksottaminen?

“Tutkimus tai hoito tulee jarjestdaa hoitosuunnitelmaan kirjatun tutkimus- tai hoitovalin mukaisesti”
tulee tasmentaa, mita talla tarkoitetaan. Maaritelldanko hoitosuunnitelmassa esimerkiksi
vastaanottaja? Lisdksi ei mainita, miten voidaan toimia, jos hoitosuunnitelmassa on selvasti
muutostarpeita, jos tulee esimerkiksi ilmi asioita, ettd hoito voidaan jarjestda hoitosuunnitelmaa
kirjattua myohemmin. Tama erityinen haaste, koska hoidon tarve on erittdin tulkinnanvaraista ja
esimerkiksi yksityisellad sektorilla on lyhyempia hoitovéleja kuin julkisella puolella. Kaikkiaan olisi
selvitettava, milla kaikilla tavoilla hoitosuunnitelmasta voidaan tarvittaessa poiketa. Kuinka kauan
hoitosuunnitelma on voimassa, korvaako uusi suunnitelma vanhan jne.

Pykalassa 51 a § saadetaan perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitoon
paasysta.

Onko pykalan perusteella selvdd, 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 pykaldssa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?
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Onko pykalan sisdltama sddntely 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?

Turvaako pykaldssa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selkea?

Onko pykalan sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykaldssa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?
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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 siadntelysta valvonnan kannalta (avovastaus)

Mahdolliset muut kommentit esityksesta (avovastaus)

Harju Paivi
Suomen Hammaslaakariseura Apollonian Kansanterveysjaosto
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