Sosiaali- ja terveysministerion asetus
avohoidon ja laitoshoidon méirittelyn perusteista

Sosiaali- ja terveysministerion padtoksen mukaisesti sdddetiddn elikkeensaajan asumistuesta
annetun lain (571/2007) 7 §:n 3 momentin, sairausvakuutuslain (1224/2004) 2 luvun 4 §:n 3 mo-
mentin, Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain
(566/2005) 11 §:n 4 momentin sekd terveydenhuoltolain (1326/2010) 67 §:n 2 momentin no-
jalla:

1§
Asetuksen tarkoitus

Tassé asetuksessa médritetadn perusteet, joiden mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu
on laitoshoitoa tai avohoitoa. Lisdksi asetuksessa sdddetddn perusteista, joiden mukaan laitos-
hoito on julkista tai jatkuvaa. Asetuksella sdddetdédn myos neuvottelumenettelystd Kansanela-
kelaitoksen ja hyvinvointialueen tai hyvinvointiyhtymén vililla seké tdhan liittyvéstd lausunto-
menettelysta.

238
Soveltamisala

Tamén asetuksen mukaiset perusteet avohoidon ja laitoshoidon méaérittimiselle koskevat hy-
vinvointialueita ja hyvinvointiyhtymi niiden jarjestdessé sosiaali- ja terveyspalveluja tai niiden
muuttaessa palveluiden luonnetta.

Liséksi perusteet koskevat Kansaneldkelaitosta sen ratkaistessa henkilon oikeutta niihin eldk-
keensaajan asumistuesta annetun lain (571/2007), sairausvakuutuslain (1224/2004) sekéd Kan-
saneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain (566/2005) mu-
kaisiin etuuksiin, joissa etuuden myontdminen tai myonnetyn etuuden mairé edellyttéé rajan-
vetoa avo- ja laitoshoidon seké yksityisen ja julkisen laitoshoidon vélilla.

38§
Toiminnan mddrittelyn perusteet

Henkilolle jarjestetty hoito on laitoshoitoa aina, kun hoito on jarjestetty sairaalan tai terveys-
keskuksen vuodeosastolla. Laitoshoidolla tarkoitetaan ylldpidon, hoidon ja huolenpidon sisil-
tdvad toimintaa sairaalassa, hoitolaitoksessa tai muussa vastaavassa toimintayksikossa.

48
Julkisen ja yksityisen laitoshoidon rajanveto
Yksityisessé laitoshoidossa olevaksi henkild katsotaan silloin, kun hén on itse tehnyt sopi-

muksen yksityisen palvelujentuottajan kanssa ja hin vastaa itse yli puolesta palvelusta peritta-
véstd maksusta.



58§
Laitoshoidon jatkuvuuden kdsite eldkkeensaajan asumistuessa

Eldkkeensaajan asumistuessa vasta jatkuva laitoshoito vaikuttaa etuuksien maksamiseen. Jos
laitoshoito ei ole yhdenjaksoista, se katsotaan jatkuvaksi, kun

1) laitoshoitopiivid on véhintién 90;

2) kotonaoloajat kestdvit yhdenjaksoisesti 15 pdivaa tai vihemman; ja

3) laitoshoitojaksot ovat keskimaérin pitempid kuin kotonaolojaksot.

Péivia laskettaessa hoidon alkamispiivé lasketaan hoitopdivéksi ja paattymispdiva kotonaolo-
paivéksi, vaikka sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun asetuksen mukaan hoi-
topdivélld tarkoitetaan myds laitoksesta 1dhtopdivad. Laitoshoidon jatkuvuus keskeytyy, kun
etuudensaaja on kotona yhtdjaksoisesti vahintddn 16 paivaa.

Pelkka laitoksen kirjoissa olo ei aiheuta etuuksien maksamisen keskeyttdmisti. Etuudensaajan
lahtiessa vihintddn 16 péivai kestdville lomalle, hoidon katsotaan pédttyvan, vaikka hénet pi-
dettéisiinkin edelleen laitoksen kirjoissa ja hénelté perittdisiin hoitomaksu.

Hoitoa ei pideti jatkuvana eiké etuuksien maksamista keskeytetd, jos:

1) jos kysymyksessd on pelkka paivi- tai yohoito; taikka

2) jos etuudensaaja on toistuvasti yhta pitkét ajat kotona kuin laitoksessa.

6§
Erdiden palvelumuotojen mddrittely

Hyvinvointialueen tai hyvinvointiyhtymén jarjestdessé palveluja katsotaan niitd saava henkild
aina avohoidossa olevaksi seuraavissa tapauksissa:

1) perhehoitolain (263/2015) mukaisessa perhehoidossa oleva henkilo;

2) omaishoidon tuesta annetun lain (937/2005) 2 §:ssé tarkoitettua omaishoitoa saava henkild;

3) sosiaali- tai terveydenhuollon laitoksen jirjestimad péiva- tai yohoitoa saava henkil6 ko-
tona ollessaan;

4) lastensuojelulain (417/2007) nojalla jérjestettyéd hoitoa saava henkilo;

5) jaksottaisessa laitoshoidossa oleva henkild laitoshoitojaksojen vilisena aikana;

6) kotisairaanhoidossa oleva henkilo; seka

7) erikoissairaanhoidon jirjestima hoito potilaan kotona. Téllainen hoito on verrattavissa sai-
raalan poliklinikalla annettavaan hoitoon. Sairaalan henkilokunnan potilaalle antama ladkehoito
on sairaalan vastuulla niin toiminnallisesti kuin kustannustenkin osalta samalla tavalla kuin sai-
raalan poliklinikalla annettavat lddkkeet.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) 5 §:n 3 kohdassa ja
asiakasmaksuasetuksen 22 §:ssé tarkoitettu hengityshalvauspotilas katsotaan jo aiemmin voi-
massa olleiden sdédnndsten mukaisesti edelleenkin sosiaalivakuutusetuuksia myonnettiessi aina
laitoshoidossa olevaksi.

78§
Hyvinvointialueen ja hyvinvointiyhtymdn ilmoitusvelvollisuus

Hyvinvointialueen tai hyvinvointiyhtymén on Kansaneldkelaitoksen pyynndstd ilmoitettava
Kansanelékelaitokselle jokaisesta uudesta tai toiminnan siséllon osalta muuttuneesta laitok-
sesta, laitoshoidon ostopalvelusta, ja asumispalveluja jarjestdvdstd avohoidon toimintayksi-
kosta.



88§
Kansaneldkelaitoksen ilmoitusvelvollisuus

Jos Kansaneldkelaitos pitdd henkilon etuusasian ratkaisuun vaikuttavaa sosiaali- tai tervey-
denhuollon toimintayksikkda laitoksena tai yksityisen toimintayksikon jarjestdméad laitoshoitoa
julkisena, sen on ilmoitettava asiasta toimintayksikkoa yllépitévélle hyvinvointialueelle tai hy-
vinvointiyhtymélle.

Jos Kansaneldkelaitos henkilon etuuspdétdsta valmisteltaessa katsoo perustelluksi poiketa rat-
kaisulinjastaan, jonka samassa toimintayksikosséd hoitoa saaville vakuutetuille vastaavasta asi-
asta tehdyt ratkaisut muodostavat, asiasta on ilmoitettava vakuutetun hyvinvointialueelle tai hy-
vinvointiyhtymélle.

98§
Neuvotteluvelvollisuus ja -menettely

Jos Kansaneldkelaitos ja hyvinvointialue tai hyvinvointiyhtymi ovat erimielisid siitd, onko
edelld 7 tai 8 §:ssé tarkoitetun ilmoituksen mukainen toiminta avo- tai julkista laitoshoitoa on
Kansanelédkelaitoksen tai hyvinvointialueen tai hyvinvointiyhtymén tehtévé ilmoituksen teki-
jélle vaatimus asiaa koskevan neuvottelun jarjestdmisestd. Vaatimus on tehtdvé kahden viikon
kuluessa siitd, kun Kansanelédkelaitos, hyvinvointialue tai hyvinvointiyhtymé on vastaanottanut
ilmoituksen.

Jos Kansaneldkelaitos, hyvinvointialue tai hyvinvointiyhtyma on esittdnyt 1 momentissa tar-
koitetun vaatimuksen, Kansanelikelaitoksen ja hyvinvointialueen tai hyvinvointiyhtymén on
neuvoteltava keskendén siitd, onko toimintayksikon jarjestdmé sosiaali- tai terveyspalvelu jul-
kista laitoshoitoa.

Kansanelédkelaitoksen oikeudesta saada neuvottelumenettelyd varten asian ratkaisemiseksi
valttdméattomid tietoja sdddetdédn eldkkeensaajan asumistuesta annetun lain 46 §:ssé, sairausva-
kuutuslain 19 luvun 2 §:ssd ja Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusra-
haetuuksista annetun lain 59 §:n 3 momentissa.

10§
Kuuleminen

Jos edelld 9 §:n 2 momentissa tarkoitettu neuvottelu koskee yksityisen palveluntuottajan toi-
mintayksikkod, asianomaista palveluntuottajaa on kuultava neuvottelujen yhteydessa.

Jos Kansanelidkelaitos on tehnyt 8 §:n 2 momentissa ilmoituksen, neuvotteluissa on kuultava
asianomaista toimintayksikkoa.

Toimintayksikon asiakkaille on tarvittaessa varattava tilaisuus tulla kuulluksi. Jos neuvotte-
lussa on kysymys siitd, pidetddnkd vakuutetulle annettua hoitoa julkisena, vakuutetulle on va-
rattava tilaisuus tulla kuulluksi asiassa.

11§
Lausunnon pyytdminen sosiaali- ja terveysministerioltd
Jos hyvinvointialue tai hyvinvointiyhtyma ja Kansaneldkelaitos ovat 9 §n 2 momentissa tar-

koitetuissa neuvotteluissa eri mielti siitd, onko kysymyksessa julkinen laitoshoito, hyvinvoin-
tialueen tai hyvinvointiyhtymén ja Kansanelékelaitoksen on yhdessé tai erikseen pyydettdva



asiasta sosiaali- ja terveysministerion lausunto. Kansaneldkelaitos ratkaisee asian lausunnon
saatuaan.

12§
Voimaantulo
Tama asetus tulee voimaan 1 paivani tammikuuta 2023.

Talla asetuksella kumotaan avohoidon ja laitoshoidon méérittelyn perusteista 29 pdivéani jou-
lukuuta 2009 annettu sosiaali- ja terveysministerion asetus (1806/2009).

Helsingissd x.12.2022

Sosiaali- ja terveysministeri Hanna Sarkkinen
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