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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

Lausuntopalvelu.fi 2/23



P. muu: mika?

1.2. Edistaako perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitotakuun
tiukentaminen ehdotetussa muodossa?

hoidon saatavuutta

hoidon saatavuutta

potilasturvallisuutta

hoidon jatkuvuutta

hoidon vaikuttavuutta

terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta

terveydenhuoltoon kaytettavissa olevien resurssien oikeaa kohdentumista

vaeston yhdenvertaisuutta

vaeston terveys- ja hyvinvointierojen kaventamista

Vapaamuotoiset huomiot:

A. joustavaa paasya palveluihin mielenterveysongelmissa

B. hoitoketjujen jatkuvuutta mielenterveyden hoidossa

Lausuntopalvelu.fi 3/23



C. mielenterveyden palvelukokonaisuutta ja yhteensovittamista muihin palveluihin

Mahdolliset kommentit

A. lisaa epatarkoituksenmukaista perusterveydenhuollon kysyntaa

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

D. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

E. lisaa kilpailua henkil6stosta julkisen ja yksityisen terveydenhuollon valilla

F. nostaa kustannuksia

G. ei mitdan edellisista

H. muita, mita?:

A. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit

B. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden kehittaminen

C. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

D. digitaaliset palvelut ja teknologian hyédyntdminen

E. integraation kehittaminen sosiaalipalveluihin ja erityispalveluihin
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F. ehjdt hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

G. henkildston siirtdminen 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 kestdvan kasvun
ohjelma) mahdollistamilla kehittdmistoimenpiteilld 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 henkilostén maara arvioitu oikein?

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:

1.8. Hoitotakuun tiukentaminen edellyttaa riittavan ja osaavan henkildston
varmistamista perusterveydenhuollon avosairaanhoidossa. Mika on arvio
henkiloston saatavuudesta eri ammattiryhmissa ottaen huomioon ehdotetut
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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 nakodkulmasta.

1.8.1. Onko avosairaanhoitoon saatavissa riittavasti lIadkareita?

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 ty6nantajakuva

B. ammattihenkiloiden koulutusmadrien lisddminen

C. palkkauksen parantaminen

D. mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtédvien sisdltoon ja toteuttamiseen

E. johtamisen parantaminen

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin
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G. monipuolinen tehtavankuva

H. toimiva tyoyhteis6

I. henkildston siirtdminen muista palveluista avosairaanhoitoon

J. muu, mika?

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

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

Mahdolliset kommentit:

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

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

2. Perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa koskevat kysymykset

A. vaeston tarpeiden moninaisuus
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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 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

O. hoitoon paasyn nykyiset lakisddteiset maaraajat
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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. lisda epatarkoituksenmukaista suun terveydenhuollon kysyntaa

B. vaarantaa hoidon jatkuvuuden ja vaikuttavuuden

C. vaarantaa muiden terveyspalveluiden toteuttamista

D. lisda kilpailua henkilostosta terveydenhuollon palveluiden vililla

E. lisaa kilpailua henkil6stosta julkisen ja yksityisen suun terveydenhuollon valilla

F. nostaa kustannuksia
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G. Vapaamuotoiset kommentit:

A. asiakkaiden segmentaatio ja asiakasryhmittdiset toimintamallit

B. palvelun jatkuvuuden, laadun ja vaikuttavuuden varmistaminen

C. uudet toimintamallit, esim. tiimimalli

D. digitaaliset palvelut ja teknologian hyédyntaminen

E. integraation kehittaminen muihin terveyspalveluihin ja sosiaalipalveluihin

F. ehjat hoito- ja palveluketjut ja kokonaisuudet

G. henkildston siirtaminen muista palveluista

H. henkiloston koulutus

I. johtamisen kehittaminen

J. ostopalvelut ja palveluseteli

K. muu, mika?

2.5. Voidaanko valtionavustusten (Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelma ja EU-elpymisrahoitus)
mahdollistamilla kehittamistoimenpiteilla ja hoito-, palvelu- ja kuntoutusvelan purkamisella saavuttaa
tilanne, joka mahdollistaa hoitotakuun tiukentamisen toimeenpanon ehdotetussa muodossa suun
terveydenhuollossa?
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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 henkiloston
varmistamista suun terveydenhuollossa. Mika on arvio henkiloston
saatavuudesta eri ammattiryhmissa ottaen huomioon ehdotetut saaddkset?
Mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai hyvinvointialue, niin vastauksessa
pyydetaan arvioimaan nimenomaan ko. hyvinvointialueen nakdkulmasta. Jos
vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikko tai Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio, vastausta pyydetaan arvioimaan nimenomaan oman
organisaation nakodkulmasta.

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

B. ammattihenkild6iden koulutusmadrien lisdaminen

C. palkkauksen parantaminen

D mahdollisuus vaikuttaa tyon ja tehtavien sisdlt6on ja toteuttamiseen
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E. johtamisen parantaminen

F. riittava tuki tyon tekemiseen ja konsultointiin

G. monipuolinen tehtavankuva

H. toimiva tyéyhteiso

. 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.

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

Mahdolliset kommentit:

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

Mikdili vastaaja on kunta tai kuntayhtymd tai hyvinvointialue, niin vastauksessa pyydetdédn arvioimaan
nimenomaan ko. hyvinvointialueen nédkékulmasta. Jos vastaaja on Vankiterveydenhuollon yksikké tai
Ylioppilaiden terveydenhoitosdiditié, vastausta pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nékékulmasta.
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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 liséd 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
vdhenee. Onko vaikutus arvioitu uskottavasti?

Mahdolliset kommentit:

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

Mahdolliset kommentit:

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

3.1.6. tyoterveyshuollon sairaanhoitotoiminta
Oletuksena on, ettd tyéterveyshuollon sairaanhoitoon hoitotakuun tiukentaminen vaikuttaa melko véhdan.
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?

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?

Mahdolliset kommentit:

3.1.9. ylioppilaiden terveydenhoitosadatio
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:
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3.2. Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi hyvinvointialueille aiheutuvat kustannukset arvioitu oikean
suuntaisesti?

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

Vapaamuotoiset kommentit:

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

Vapaamuotoiset kommentit:

3.4 Onko hoitotakuun tiukennuksen vuoksi Vankiterveydenhuollon yksikdlle 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 tdydennettiava?

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

Mahdolliset kommentit:

3.8. Huolimatta mahdollisista kielteisista vaikutuksista ja epavarmuuksista, tulisiko hoitoon pdasyn
madraaikojen tiukentaminen toteuttaa ehdotetulla tavalla perusterveydenhuollon suun
terveydenhuollossa?
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Mahdolliset kommentit:

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

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

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 pyydetdén arvioimaan nimenomaan oman organisaation
nédkékulmasta.

Muut vapaamuotoiset huomiot

3.11. Pitaisiko hoitotakuun tiukentaminen toteuttaa ajallisesti vaiheittain perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa?

Mahdolliset kommentit

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

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

B. henkilostoa ei ole saatavilla

C. hoitotakuun tiukentamiseen arvioitu taloudellinen lisdresursointi on riittamatonta

D. motivaatio ja voimavarat kehittimiseen ovat riittamattomat

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

F. muu, mika

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

Onko pykala selkea?

Onko pykadldn sisdltama sddntely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva saantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Pykalassa 51 a § saadetaan perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitoon
paasysta.

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

osittain, tasmenna
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Onko jotain muita palveluja, jotka pitdisi kuulua seitseman vuorokauden hoitotakuun piiriin?
kylla, tdasmenna [kuntoutus]

Onko pykalan sisdltama saantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykalassa oleva sdantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Esityksessa kuntoutuspalveluita ollaan jattamassa 7 vrk:n hoitotakuun ulkopuolelle
(Terveydenhuoltolaki 51 a §). Kuntoutus ndhdadan vasta myohaisemmassa vaiheessa mukaan
tulevana palveluna. Tama ei ole kestavaa taloudellisesti, sosiaalisesti eika tyollisyyden nakdkulmasta
tyokyvyttomyyden lisddantyessa, vaeston ikaantyessa ja terveydenhuollon kustannusten kasvaessa.
Kuntoutus on osa varhaisen vaiheen palveluita, joilla voidaan ennaltaehkaista raskaampien
palveluiden tarvetta, sosiaali- ja terveysongelmien kasautumista ja hillita kustannusten kasvua.
Akava pitaa tarkeana, etta kuntoutus on mukana hoitotakuun piirissa.

Onko pykala selked?

Onko pykalan sisdltama sdantely toimeenpantavissa palvelujarjestelman kannalta?

Turvaako pykaldssa oleva sdaantely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Onko pykala selked?

Mahdolliset muutosehdotukset ja kommentit perusteluista:

Onko pykala selked?
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Onko pykalan sisdltama sadntely 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 sddntely potilaan oikeudet riittavalla tavalla?

Ovatko pykdkohtaiset perustelut selkeat?

Mahdolliset muutosehdotukset:

Kommentit koskien lakia korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta (pykalat ja perustelut)?

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

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

Mahdolliset muut kommentit esityksesta (avovastaus)

Esityksessa ehdotetaan tiukennettavaksi perusterveydenhuollon kiireettéméaan hoitoon paasyn
maaraaikoja. Tavoitteena on nopeuttaa hoitoon paasya siten, ettad perusterveydenhuollon
avosairaanhoidossa kiireettomaan tutkimukseen tai hoitoon paasyn maaraaika lyhenisi kolmesta
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kuukaudesta seitsemaan pdivaan hoidon tarpeen arviosta. Suun terveydenhuollossa hoitoon padsyn
maaraaika lyhenisi kuudesta kuukaudesta kolmeen kuukauteen.

Akava pitaa hoitotakuun tiukentamista asiakkaan nakékulmasta perusteltuna. Sen toteuttaminen
edellyttaa riittavia resursseja ja osaavan tyovoiman saatavuuden varmistamista nyt ja
tulevaisuudessa. Kyse on sote-alan houkuttelevuudesta, veto- ja pitovoimasta. Tdma vaatii sita, etta
sote-henkil6ston tyohyvinvointia ja tyokykya tuetaan, mahdollistetaan henkildstdn osallistuminen
tyoolojen kehittdmiseen, kehitetdan sote-palveluiden johtamista ja kiinnitetddan vahvemmin
huomiota tyon tarkoituksenmukaiseen organisointiin sekd mahdollistetaan henkildstén osaamisen
kehittdminen tyon ja tehtdvien muuttuessa seka digitaalisten ratkaisujen tuodessa tyohon seka
mahdollisuuksia etta haasteita.

Sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan painopistetta siirretdan perustason palveluihin ja
ennaltaehkaisevaan toimintaan. Yhta tarkedaa on panostaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen
kuntien ja hyvinvointialueiden yhteistyossa.

Esityksessa ei tule esiin, miten perusterveydenhuollon sairaanhoidon palveluissa ennaltaehkaiseva
ty6 ja moniammatillisuus huomioidaan. Ennaltaehkaisevan toiminnan ytimessa on laaja joukko sote-
alan ammattilaisia. Asiakkaiden tulee ohjautua oikeille ammattilaisille oikeaan aikaan. Hoidon
tarpeen arvio ja hoito on toteutettava tarkoituksenmukaisesti hyddyntamalla laajasti kaikkia
asiantuntijoita. Talloin ladkareiden tydaikaa vapautuu ladketieteellista asiantuntijuutta vaativaan
ty6hon. Byrokratian ja eri ammattiryhmien valisen hierarkian purkaminen rakenteita uudistamalla ja
joustavuutta lisdamalld mahdollistaa eri ammattiryhmien ydinosaamisen taysimaaraisen
hydédyntamisen.

Tyoterveyshuoltoa on kehitettdava nykyrakenteessa. Tyoikdisten tyokyvyn tukemiseen sote-
keskuksissa on kiinnitettdvda huomiota ja varmistettava siihen riittdvasti osaamista. On tarkedas, etta
tyoikaisten, tyoterveyshuollon ulkopuolella olevien ihmisten palveluketjut ja yhteistyo
perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon ja tyoterveyshuollon valilld rakennetaan sujuviksi.

Akava kiinnittdd huomiota seuraaviin asioihin.

1. Monituottajuutta ja palvelusetelid on hyodynnettava tehokkaasti.

Palveluihin on paadstava nopeasti. Palveluissa on kiinnitettava erityistda huomiota riittavaan ja
monipuoliseen palvelutuotantoon. Tama edellyttda monituottajuuden hyédyntamista tehokkaasti ja
asiakaslahtoisesti. Pienyrittdjien ja ammatinharjoittajien mahdollisuus toimia palveluiden tuottajina
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pitdd varmistaa. Pienyrittdjat takaavat alueellisen palvelutarjonnan kasvukeskusten ja keskittymien
ulkopuolella.

Esimerkiksi nykyisin sairaanhoitopiirien kuntayhtymien ja kuntien laakinnallisen kuntoutuksen
avoterapiapalvelut tuotetaan pitkalti ostopalveluina, joita tuottavat suurelta osin pienet yritykset ja
ammatinharjoittajat. Myo6s suun terveydenhuollossa monituottajuus turvaa palveluiden saatavuutta.

Palvelusetelida on hyddynnettava tehokkaasti ja sen arvon pitda vastata kustannuksia. Palveluseteli
on asiakkaalle joustava tapa hankkia palveluita ja valita itse sopiva palveluntuottaja. Tama vahentaa
osaltaan julkisen sektorin painetta ja tukee hoitotakuun toteutumista. Palveluiden saatavuutta
edistaisi myos maksuseteli, jonka ammatinharjoittaja voi suoraan ottaa vastaan asiakasmaksuna tai
osana sitd. Kela-korvaukset ja niiden kehittaminen tukevat osaltaan hoitotakuun toteutumista,
esimerkiksi suun terveydenhuollossa. Ndin vahennetdaan myos julkisen sektorin kuormitusta.

2. Moniammatillisuus ja kuntoutus on huomioitava hoitotakuussa.

Hoitotakuun tiukentaminen edellyttdda moniammatillista yhteistyotd, jossa kuntoutuspalveluiden
rooli on tunnistettava vahvemmin osana vaikuttavaa hoitoa, toiminta- ja tyokyvyn tukemista ja
ennaltaehkaisevaa toimintaa. Vain moniammatillisen yhteistyon kautta voidaan varmistaa hoidon
vaikuttavuus ja jatkuvuus. Tama on valttamatonta huomioida myos lainsdadannon valmistelussa.

Esityksessa kuntoutuspalveluita ollaan jattamassa 7 vrk:n hoitotakuun ulkopuolelle
(Terveydenhuoltolaki 51 a §). Kuntoutus ndahdadan vasta mydhaisemmassa vaiheessa mukaan
tulevana palveluna. Tama ei ole kestavaa taloudellisesti, sosiaalisesti eika tyollisyyden nakdkulmasta
tyokyvyttomyyden lisddantyessa, vaeston ikaantyessa ja terveydenhuollon kustannusten kasvaessa.
Kuntoutus on osa varhaisen vaiheen palveluita, joilla voidaan ennaltaehkaista raskaampien
palveluiden tarvetta, sosiaali- ja terveysongelmien kasautumista ja hillitda kustannusten kasvua.
Akava pitaa tarkeana, etta kuntoutus on mukana hoitotakuun piirissa.

3. Laissa huomioitava sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arviointi.

Esityksen vaikutusarvioinnissa ei ole huomioitu mielenterveys- ja pdihdetyohon erikoistuneen
henkil6ston tarvetta ja saatavuutta. Esityksessa viitataan ainoastaan laillistettujen
ammattihenkildiden tadydennyskoulutukseen mielenterveys- ja paihdeosaamisen osalta.
Mielenterveys- ja paihdeongelmaiset asiakkaat saattavat tarvita hoidon lisaksi sosiaalihuoltolain
mukaisia palveluita. On tarkeda, etta laissa huomioitaisiin myos sosiaalihuoltolain mukainen
palvelutarpeen arviointi.
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Monialaisen mielenterveys- ja pdihdepalveluiden osaamisen varmistaminen
perusterveydenhuollossa vahentaisi sosiaalihuollon raskaampien palveluiden tarvetta.

4. Opiskelijoiden paasy mielenterveyspalveluihin on varmistettava.

Akava pitda hyvana, etta hallituksen esitys perusterveydenhuollon hoitotakuun tiukentamisesta
kattaa myos korkeakouluopiskelijoiden terveydenhuollon. Tahan pitdaa kohdentaa myos riittavasti
resursseja.

Koronapandemian aikana opiskelijoiden kokema kuormitus ja mielenterveysongelmat ovat
lisaantyneet. Opiskelijoiden hyvinvointiin, mielenterveytta tukeviin ja sairauksia ennaltaehkaiseviin
palveluihin paasy on varmistettava ja moniammatillinen osaaminen hyédynnettava taman
toteutumiseksi.

5. Hoitotakuun toteutuminen edellyttaa riittavaa resurssointia.

Hoitotakuun tiukentaminen edellyttdaa kokonaisuudessaan lisaresursseja mm. hoitaja- etta
ladkaritydhon. Tama koskee myods suun terveydenhuoltoa. Julkisen suun terveydenhuollon resurssit
eivat nykyiselldan ole riittavat suun terveydenhuollon palveluiden tuottamiseksi. Erot palveluiden
saatavuudessa vaihtelevat alueellisesti.

Esityksessa ehdotetaan kehittavaksi sellaisia palvelutuotannon lahi- ja etaratkaisuja, jotka
mahdollistavat samanaikaisen yhteydensaannin, hoidon tarpeen arvion ja hoidon aloittamisen.
Nama ovat kannatettavia.

Samanaikaisesti on kuitenkin huomioitava henkiléstén osaamiseen ja sen kehittamiseen liittyvat
vaikutukset. Uudet toimintamuodot edellyttavat laajaa ennaltaehkaisevan tyon ja sairaanhoidon
osaamista seka digiosaamista. Toita ja tehtdviad organisoitaessa on tdahan kiinnitettava huomiota.

Etdpalveluiden kehittdminen ja toimintamallien muutos saattaa aiheuttaa joillekin asiakasryhmille
vaikeuksia saada palveluja. Tama on myos otettava huomioon, yhdenvertaisuus ja esteettomyys
varmistettava. Palveluiden saavutettavuus edellyttda riittavien resurssien varmistamista seka lahi- ja
fyysisiin palveluihin etta eta- ja liikkuviin palveluihin.

Kaikkiaan hoitotakuun tiukentamisen myota kustannukset kasvavat entisestdan. On todenndkaista,
ettd taloudellisten vaikutusten arviot ovat alimitoitettuja. Akava pitda tarkeana, etta palveluiden
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toteuttamista ja kehittamista tehdaan kustannusvaikuttavasti. Lisaresursseja on kohdennettava
erityisesti ennaltaehkaiseviin, tyo- ja toimintakykya vahvistaviin palveluihin seka suun ja mielen
terveytta tukeviin palveluihin. Julkista ja yksityista palvelutuotantoa on hyodynnettava tehokkaalla
tavalla kansalaisten palveluiden saatavuuden ja saavutettavuuden turvaamiseksi.

Tuovinen Anu
Akava ry
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