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Vaikuttavien palvelujen ja menetelmien
kansallisen valinnan periaatteista saatamista
tukevan parlamentaarisen seurantaryhman
toinen kokous

Aika: 10 syyskuuta 2025 kello 14.15-17.15
Paikka: Eduskunta, kokoustila A116
Lisaksi mahdollisuus kuunnella alustuksia ja keskustelua etayhteydella.

Lasna jasenet ja varajasenet:

puheenjohtaja, kansanedustaja, Pia Sillanpaa, Perussuomalaiset r.p
varapuheenjohtaja, kansanedustaja, Sari Sarkomaa, Kansallinen Kokoomus r.p

jasen, kansanedustaja, Lotta Hamari, Suomen Sosialidemokraattinen Puolue r.p.
varajasen, kansanedustaja, Markus Lohi, Suomen Keskusta r.p.

varajasen, kansanedustaja, Laura Meriluoto, Vasemmistoliitto r.p.

jasen, kansanedustaja, Bella Forsgrén, Vihrea liitto r.p. (saapui klo 15.06, poistui 16.39)
varajasen, kansanedustaja, Inka Hopsu, Vihrea liitto r.p. (poistui klo 16.08)

jasen, kansanedustaja,, Henrik Wickstrom, Svenska folkpartiet i Finland r.p.(saapui klo
15.52 teamsiin)

Lasna pysyvat asiantuntijat:

osastopaallikkd Anna Cantell-Forsbom, sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaat ja palvelut
—osasto, sosiaali- ja terveysministerio (poistui klo 16.05)

paasihteeri Maija Miettinen, Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen
neuvottelukunta ETENE

paasihteeri Hanna-Mari Jauhonen, Terveydenhuollon palveluvalikoimaneuvosto PALKO

Lasna asiantuntijasihteerit:
erityisasiantuntija Leini Sinervo, sosiaali- ja terveysministerio
hallitussihteeri |lda Hakanen, sosiaali- ja terveysministerio

Lasna muut asiantuntijat:
lakimies Kaisa-Maria Kimmel, sosiaali- ja terveysministerio
viestintaasiantuntija, Anne Koskela, sosiaali- ja terveysministerid (teamsissa)

Poissa:

jasen, kansanedustaja, Annika Saarikko/Hilkka Kemppi, Suomen Keskusta r.p.
jasen, kansanedustaja, Anna Kontula, Vasemmistoliitto r.p.

jasen, kansanedustaja, Harry Harkimo, Liike Nyt r.p.

jasen, kansanedustaja, Paivi Rasanen, Suomen Kristillisdemokraatit (KD) r.p.
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Kasitellyt asiat:

-_—

. Puheenjohtaja avasi kokouksen kello 14.20. Todettiin lasnaolijat.
2. Hyvaksyttiin edellisen kokouksen poytakirja.

3. Hyvaksyttiin kokouksen asialista.

4. Seurantaryhman jasenmuutosesitykset.

Leini Sinervo (STM) esitteli jasenmuutosesitykset. Vaikuttavien palvelujen ja
menetelmien kansallisen valinnan periaatteista saatamista tukevan parlamentaarisen
seurantaryhman kokoonpanoa esitetaan muutettavaksi seuraavasti:

e Jasen Annika Saarikko, kansanedustaja, Suomen Keskusta r.p. tilalle nimetaan
Suomen Keskustan eduskuntaryhman esityksesta varsinaiseksi jaseneksi
Hilkka Kemppi, kansanedustaja, Suomen Keskusta r.p.

¢ Asiantuntijasihteeriksi nimetaan aiempien asiantuntijasihteerien lisaksi Kaisa-
Maria Kimmel, lakimies, sosiaali- ja terveysministerio.

Todettiin muutokset. STM valmistelee paatoksen.
5. Vaikuttavien palvelujen ja menetelmien kansallisen valinnan periaatteista saataminen.

Hallitussihteeri Ida Hakanen (STM) esitteli palveluvalikoiman periaatteiden hallituksen
esitysluonnokseen luonnosteltuja yleisperusteluja ja kansainvalisia esimerkkeja.

Keskusteltiin 1aakekorvausten suhteesta ehdotettaviin periaatteisiin.
Virkamiesvastauksessa todettiin, etta ladkehuoltoa koskevaa valmistelua on vireilla
STM:ssa, ja sen osalta on tehty yhteistyota. Esitetyt periaatteet 16ytyvat jo nyt
lainsdadannodsta ja myos sairasvakuutuslain ladkekorvauksia koskevista pykalista.

Kansainvalisista esimerkeista herasi kysymys, mitka maat ovat erityisesti vaikuttaneet
ehdotettaviin periaatteisiin. Virkamiesvastauksessa todettiin, etta mallia on otettu
erityisesti Ruotsista ja Norjasta, vaikka niissa kyse on nimenomaan terveydenhuollon
priorisoinnin periaatteista.

Lakimies Kaisa-Maria Kimmel (STM) esitteli palveluvalikoiman periaatteiden
hallituksen esitysluonnokseen luonnostellut lakiehdotukset ja niiden perusteluja.
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Keskusteluun nostettiin kunnan jarjestamien tyollisyyspalveluiden suhde periaatteisiin
ja erityisesti vaikuttavuuteen. Haasteena nahtiin se, etta vaikuttavuutta tarkasteltaisiin
vain hyvinvointialueen jarjestamissa palveluissa, eika huomioitaisi asiakkaiden
palveluketjuja sektorirajojen yli. Virkamiesvastauksessa tuotiin esiin, etta periaatteiden
pyrkimyksena on ohjata vaikuttavuuden tunnistamista ja arviointia niin, etta ihmisen
tarpeet huomioitaisiin ja palvelut ajoitettaisiin ihmisen tarpeiden mukaisesti.

Pidettiin kahvitauko kello 15.25-15.30.
6. Keskustelu esitysluonnoksen ehdotuksista

Puheenjohtaja avasi keskustelun ja muistutti, etta halukkailla jasenilla on halutessaan
lisaksi viikko aikaa kommentoida materiaalia sahkopostilla sihteeristolle.

Leini Sinervo (STM) esitteli kysymyksia keskustelun tueksi. Kysymykset olivat
seuraavat: voivatko esitetyt periaatteet luoda lakiperustaa palveluvalikoiman
rakentumiseen ja priorisointiin pitkalla aikavalilla? Ovatko periaatteet hyvaksyttavia ja
sovellettavissa? Onko esitettyihin periaatteisiin huomioitavaa tai taydennettavaa?
Muita keskeisia huomioita?

Keskustelussa oli huolta vaikuttavuudesta sosiaalihuollon periaatteena, vaikka
lahtokohtaisesti sita pidettiin perusteltuna periaatteena. Tutkimustietoa on
sosiaalihuollossa vahemman, minka lisaksi tilanteet ovat usein monimutkaisia, jolloin
mittaamisessa ja tutkimuksessa on ylipaataan haasteita. Huolena nahtiin
mahdollisuus siita, etta saastopaineissa karsittaisiin sosiaalipalveluja ja erityisesti
ennaltaehkaisya, silla perusteella, ettei niiden vaikuttavuudesta ole nayttoa.

Virkamiesvastauksissa todettiin, etta saastopainekysymys on relevantti jo
nykytilanteessakin. Vaikuttavuus mahdollistaa resurssien jarkevaa kohdentamista ja
hillitsee kustannusten kasvua. Periaatteet luovat nykyista vahvempaa pohjaa ja
perusteluja sille, etta sosiaalihuoltoon tarvitaan enemman vaikuttavuustietoa ja sen
hyddyntamista. Lisaksi on hyva muistaa, etta periaatteilla ei voi ohittaa velvollisuutta
jarjestaa lakisaateisia sosiaalipalveluja.

Keskusteltiin siita, millaista muutosta periaatteista saataminen toisi nykytilaan.
Valmistelijat kertoivat, etta periaatteita on jo lainsdadanndssa, mutta yhteen koottuna
ne tarjoavat erillisen ja selkean kehikon, joka tuo linjauksiin ja perusteluihin laatua ja
yhdenmukaisuutta. Periaatteet ovat yksi askel vaikuttavuuden edistamiselle.

Sosiaalihuollossa priorisointiperiaatteet ja siihen liittyva keskustelu on historiallisesti
uudempaa kuin terveydenhuollossa, ja sen osalta otetaan nyt ensimmaisia askelia.
Todettiin, etta terveydenhuollon osalta keskeinen muutos on se, etta jatkossa
periaatteet toimivat edellytyksina, kun nykyinen pykala sisaltaa
poissulkumahdollisuudet. Toinen muutos liittyy siihen, etta kustannusvaikuttavuutta ei
ole tahan asti ollut mahdollista ottaa riittavasti huomioon. Todettiin, etta lakimuutos
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tulee vaatimaan tyota palvelujarjestelmassa. Palveluvalikoiman periaatteet koskevat
muitakin kuin palveluvalikoimaneuvostoa, eli myos hyvinvointialueen tekemia
linjauksia ja ammattilaisia. Tarkoitus olisi tarjota tyokaluja hyvinvointialueille, jotta
alueet voivat kohdentaa resursseja tarkoituksenmukaisesti. Periaatteilla rakennetaan
perustaa pitkajanteiseen tyohon. Jatkossa tarvitaan muun muassa sosiaalihuollon
arviointi- ja suositustoiminnan rakenteiden kehittamista seka eri ammattilaisten
koulutusta.

Keskusteltiin paatoksenteon eri tasoista. Keskusteltiin siita, kuka arvioisi jatkossa
palvelujen vaikuttavuutta palveluvalikoiman nakokulmasta. Keskusteltiin siita, mika
taho voi riittdvan yhdenmukaisesti ohjeistaa kansallisella tasolla eri erikoisaloja.
Keskusteltiin poliittisten paattajien roolista tulevien periaatteiden soveltamisessa.
Keskustelussa todettiin lisaksi, ettd medikalisaation myota terveydenhuollossa tulee
tilanteita, joissa haasteisiin tulisi vastata muuten kuin ladketieteellisesti.

Virkamiesvastauksissa tuotiin esiin, etta politiikkojen rooli on kaytanndssa valillinen.
Paatokset tehdaan virkamiesten valmistelusta. Periaatteet tulevat osaksi
yleislainsaadantoa, ja siksi kaikessa poliittisessa paatoksenteossa, jossa
jarjestamisvastuuta toteutetaan, periaatteet tulee huomioida ja tunnistaa. Poliittiset
paattajat paattavat resurssien kohdentamisesta, jossa olennaisena nayttaytyy
oikeudenmukaisuus ja yhdenvertaisuus palvelujen kohdentamisessa eri asiakas- ja
potilasryhmien valilla. Talla hetkella iso haaste on perusterveydenhuollon aliresursointi
suhteessa erikoissairaanhoitoon.

Keskustelussa todettiin, etta palveluvalikoiman nykymuodolla on yhteyksia myos
aluepolitikkaan, alueiden elinvoimaan ja elinkeinopolitiikkaan. Valmistelijat kertoivat,
etta palveluvalikoimaneuvosto antaa terveydenhuollon kansallisia suosituksia
jatkossakin. Lisaksi parhaillaan sosiaali- ja terveysministeriossa selvitetaan
terveydenhuollon menetelmien arviointitoimintaa. Hyvinvointialueiden aloittamisen
myota jarjestamistahot vahenivat, mika helpottaa kansallista ohjaamista.

Keskusteltiin turvallisuudesta palveluvalikoiman periaatteena ja sen suhteesta
vaikuttavuuden periaatteeseen. Turvallisuuden tilalle ehdotettiin oikeudenmukaisuutta,
tarkoituksenmukaisuutta tai sopivuutta (vrt. Tanska ja Uusi-Seelanti).
Yhdenvertaisuutta ja ihmisarvon loukkaamattomuutta lapileikkaavina periaatteina
ehdotettiin siirrettavaksi pykalissa ensimmaiseksi. Keskustelussa todettiin, etta
kustannusvaikuttavuutta ei voi olla ilman vaikuttavuutta. Tuotiin esille, etta kasitteiden
kaytto ei kaikilta osin vastaa tutkijoiden nakemyksia kasitteista. Kasitteet kuten
vaikuttavuus, kustannusvaikuttavuus ja nayton aste pitaisi maaritella hyvin. Kysyttiin,
miten eri tieteenalat huomioidaan riittavasti pykalassa ja perusteluissa.

Virkamiesvastauksessa tuotiin esiin, etta turvallisuuden on tarkeaa olla aina
kokonaisarvioissa mukana. Lausuntopalautteen jalkeen voidaan vield uudelleen
arvioida, onko se tarpeellista nostaa nimenomaan palveluvalikoiman periaatteeksi.
Kerrottiin, etta erillinen kasitetyota on vireilla, ja tiettyja tahan valmisteluun liittyvia
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kasitteita selvennetaan yhteistydssa THL:n kanssa. Eri tieteenalat on otettu huomioon
pykalaluonnoksissa ja tarkennettu nilden huomioon ottamista perusteluissa.

Pohdittiin, onko tarkoituksenmukaista saataa laissa palveluvalikoiman periaatteista,
kun voimassa olevassa lainsaadannodssa on jo samoja periaatteita. Keskustelussa
pohdittiin, tarvittaisiinko muunlaisia toimia kuin periaatteista saataminen.
Lakiehdotusten vaikutusten arvioinnista pyydettiin tietoa. Kysyttiin, millainen suhde
periaatteilla olisi suosituksiin, kuten Palkon suosituksiin, Hotus hoitotyon suosituksiin
ja Kaypa hoito suosituksiin. Keskustelussa tuotiin esiin, etta ennaltaehkaisy ja
terveyden edistaminen ei viela riittavasti nay periaatteissa, vaikka se oli
kansalaiskyselyssa ja sidosryhmakyselyssa yksi keskeinen nakdkulma. Pohdittiin
myos, miten varmistetaan vaikuttavuuden pitka aikajanne sosiaalihuollossa. Pidettiin
tarkeana, etta uusien laakkeiden ja innovaatioiden kayttéonotto ei vaarannu uuden
lainsaadannon myota, kun edellytettaisiin vaikuttavuutta.

Keskustelussa pidettiin toisaalta paaasiassa hyvana alkuaskeleena ja suuntana
vaikuttavuuden edistamista lainsdadannon avulla ja nahtiin vaikuttavuus osana
isompaa kulttuurinmuutosta sote-kentalla. Tiedolla johtamista pidettiin tarpeellisena.
Pohdittiin, miten ja milla tiedolla eri hyvinvointialueiden toimintaa ja vaikuttavien
menetelmien kayttdoa seka suositusten noudattamista voidaan seurata ja vertailla.
Pidettiin tarkeana varmistaa sosiaalihuollon TKI-rahoitus. Keskustelussa nousi esille
kansainvalisten esimerkkien pohjalta myos kysymys yksilon omasta vastuusta.

Virkamiesvastauksessa todettiin, etta vaikutusten arviointi valmistelussa on
kaynnistetty. Todettiin, etta tulee erottaa tutkimus- ja innovaatiopuoli siita, miten
kustannusvaikuttavuutta arvioidaan palveluvalikoiman maarittamisessa. Yksilon
vastuuta ei ole periaatteissa nimenomaisesti, mutta ihmisen omalla vastuulla ja
kayttaytymisella voi olla yhteys palvelun tai menetelman vaikuttavuuteen.

Maija Miettinen (Etene) toi rynmalle tiedoksi Etenen paahuomiot periaatteita
koskevista luonnoksista. Etene pitaa perusteltuna sita, etta priorisointiperiaatteet
kirjataan lakiin, koska eri periaatteita on lainsaadanndssa paljon ja siksi on vaikea
punnita mita niista kaytetaan silloin, kun tehdaan valintoja. Vaikuttavuuden
vahvistaminen ja vahahyatyisista hoidoista luopuminen on myos erittain tarkeaa.
Ennaltaehkaisya pidetaan tarkeana, myos kansalaiskyselyssa se oli keskeinen asia.
Etenessa kuitenkin pelataan, etta periaatteista saatamisen kaytannon merkitys jaa
ohueksi. Toisaalta periaatteista saatamista pidetaan myds valttdamattomana
ensiaskeleena. Jatkossa soveltamisohjeet ovat kuitenkin valttamattomia. lhmisarvon
loukkaamattomuuden ja yhdenvertaisuuden periaatteita pidettiin eettisesti tarkeina.

Virkamiehet toivat viela esille, etta lakimuutokset toisivat aiempaa selvemmin
nakyvaksi sen, etta priorisointi on laillista. Periaatteet luovat arvopohjan ja kehikon
priorisointiin, jolloin se on systemaattisempaa, avoimempaa ja lapinakyvampaa.
Suomi kiinnittyisi ndin myds pohjoismaiseen kehitykseen.
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Todettiin viela, etta lakimuutoksen jalkeen tarvitaan jatkoaskelia tavoitteiden
saavuttamiseksi. Sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuustutkimus, nayttoon
perustuvaa toiminta ja suositustoiminta tarvitsee vahvistamista, lisaksi erityisesti
sosiaalihuollossa tarvitaan suositusrakenteita, mika edellyttaa taloudellisia resursseja
jatkossa.

7. Kokousmateriaalin kommentointi ja saaddsvalmistelun eteneminen
Leini Sinervo (STM) kertoi, ettd materiaalin kommentointiaikaa on 17.9. saakka, ja
kirjallisia kommentteja ja taydennyksia toivotaan sahkopostilla sihteeristolle. Kaytiin
lyhyesti lapi saadosvalmistelun etenemista ja aikataulua.

8. Muita asioita ei ollut.

9. Sovittiin seuraava kokous alustavasti keskiviikolle 11.2.2026 klo 14.15-16.15.

10.Puheenjohtaja paatti kokouksen kello 16.54.
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