Turun kaupunki

Lausunto

27.08.2021

Asia: VN/17361/2021

Luonnos valtioneuvoston asetukseksi valtionavustuksesta erdisiin julkisen
sosiaali- ja terveydenhuollon covid-19-kustannuksiin

Lausunnonantajan lausunto - Asetusta koskevat kysymykset

1. Onko avustuksen maaraytymista ja laskentatapaa koskevat lahtékohdat mielestanne perusteltuja ja
tarkoituksenmukaisia? (Erityisesti: avustuksen maaraytyminen laskennallisesti toiminnan volyymia
kuvaavien tietojen perusteella, yksikk6korvauksen tason maarittamista koskevat periaatteet,
mahdollisuus harkinnanvaraiseen lisdavustukseen)

Ei.

Kustannusten korvaamisen lahtokohtana tulee olla se, ettd kustannukset korvataan taysimaaraisesti.
Jotta hakija pystyisi identifioimaan toimintakohteet, joihin kuluja on syntynyt, olisi
toimintokohtainen kirjaus tullut ohjeistaa vuoden alussa. Ohjeistus vuoden 2020 lopulla oli, etta
korvaukset maksetaan taysimaaraisesti kirjanpidon mukaan. Talléin kunnille ei toimitettu tarkempaa
ohjeistusta, etta kustannukset tulee eritelld toimintakohtaisesti. Mydskaan ei tuotu esiin, ettd oman
henkilokunnan tyopanosta ei mahdollisesti huomioitaisi korvausta laskiessa, mihin
asetusluonnoksessa nyt viitataan. Edelleen ongelmallista on harkinnanvarainen avustus (asetuksen §
11), jossa ei tarkemmin maaritelld, mitd nama kustannukset ovat tai voivat olla.

Laskennallisen korvauksen haaste on se, etta se jaa todennakdisesti kaikilla suurilla kaupungeilla
huomattavasti alle todellisten kustannusten. Tama johtuu siita, ettda koko oman henkildston, joka on
tydskennellyt erilaisissa Covid-19 pandemiaan liittyvissa tehtavissa, kustannuksia ei nykyisen
asetusluonnoksen perusteella oltaisi ilmeisesti korvaamassa. Ja toisaalta niiden kirjaamisessa on
haasteita, ainakin toimintakohtaisesti. Turun osalta kustannuksia on kirjattu Covid-19 kustannuksiksi,
mutta niita ei pystyta erittelemaan toimintokohtaisesti, koska maaritellyille toiminnoille ei ole luotu
ns tuotekohtaista hinnoittelua. On kuitenkin selvaa, etta oma henkilosté johtoa mydden, on
kayttanyt huomattavan tydpanoksen pandemian hallintaan liittyvien prosessien suunnitteluun,
johtamiseen ja konkreettiseen tekemiseen. Tydpanos ja siten oman henkiléstén kustannukset tulee
huomioida korvauksissa, koska ne liittyvat suoraan pandemian hoitoon.
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Edelleen laskennallinen korvaus ei huomioi perusterveydenhuollolle syntynytta
infektiovastaanottoa, joka on ollut tarkeda koko pandemian aikana. Korvaus maksettaisiin vain
sairaalahoidon kustannuksista. Tamakin kustannus tulee huomioida suorana avustuksena kunnille.

Esitetylld laskentatavalla tuotetaan huomattavaa lisatyota organisaatioiden taloushallinnolle.
Korvaus tulisi edelleen maksaa vuoden 2020 lopulla annettujen ohjeiden mukaisesti eli kirjanpidon
perusteella. Ndin nopealla tahdilla luotava toimintakohtainen kustannuslaskenta ei ole realistista,
riskind on, etta kustannukset jaavat kuntien vastuulle. Ja edelleen tulee huomioida, etta
asetusluonnoksen perusteella sellaiset kunnat, jotka ovat ostaneet palvelua markkinoilta, voivat
osoittaa suoraan kustannuksen olevan lisdakustannusta. Kun taas kunnat, jotka ovat siirtaneet
henkilostoa tekemaan Covid-19 toita, eivat talla laskentamallilla todennakoisesti tule saamaan
korvausta riittavasti, koska tata ei ilmeisesti oltaisi tulkitsemassa Covid-19 kustannukseksi.
Asetuksella saatetaan kunnat eriarvoiseen asemaan ja kriisiytetdaan kuntien taloutta.

Kuntien nakdkulmasta hoito- ja palveluvelka on jo realisoitunut osittain vuonna 2021 realisoitunee
edelleen vuosina 2022 aikana. Kuntien rahoitusta tarvitaan Covid-19 hoitoon nyt ja jalkihoitoon
erityisesti ldhitulevaisuudessa. Mikali hoito- ja palveluvelan korvauksia jatketaan hallituksen
linjauksen mukaisesti myds vuonna 2023, on epaselvad, voidaanko korvauksia suorittaa enaa
kunnille. Kunnat eivat vastaa vuoden 2023 alusta alkaen sote-palvelujen jarjestamisesta. Korvaukset
Covid-19 hoidosta tulee tasta syysta painottaa kokonaisuudessaan vuosille 2021 ja 2022. Vuoden
2023 osalta on perusteltua tehda uuden kansalliset linjaukset. Tdma painotus tulisi heijastua
mahdollisuuksien mukaan myos yksikkékorvausten tasojen maarittelyyn. Jos vuoden 2023
korvaukset maksetaan hyvinvointialueelle, tulisi kunnille maksettavien yksikkokorvausten tasoja
korottaa.

2. Onko avustuksen saajatahoa koskeva sadntely (3 §) toimivaa? Jos ei, miten muuttaisitte sita?
Ei
Kommentit

Lahtokohtaisesti korvaus tulee maksaa kunnalle eika sairaanhoitopiireille, jotka laskuttavat kuntia
palveluista tai ostoista. Turun osalta VSSHP tuottaa laboratoriopalvelut ja yhteishankinnat seka
erikoissairaanhoidon kustannukset, jolloin Turku on todellinen maksaja.

Asetuksessa tulisi selkeammin kertoa perusteet, miten suojainkorvaukset maksetaan, jos edelleen
edellytys on, ettda kunnat kompensoivat palvelusopimuskumppaneilleen suojainkustannuksia.
Kriteerien tulisi olla yhdenmukaiset talta osin, jolloin kuntien mydntamat korvaukset olisivat myds
yhdenmukaiset. Vuoden 2020 korvausten osalta ndin ei ollut, mika aiheutti paljon haittaa ja
epasopua toimijoiden kesken.

3. Onko testaukseen myodnnettavaa avustusta koskeva saantely (5 § ja 9 §) toimivaa? Jos ei, miten
muuttaisitte sita?

Ei

Lausuntopalvelu.fi 2/7



Kommentit

MyoOnnettava avustus maaraytyy lahtokohtaisesti toteutuneiden valittomien kustannusten
mukaisesti. Valittomien kustannusten laskennassa tulee varmistua siita, etta laskennan pohjana
olevat yksikkdkorvaukset vastaavat asetuksen toimeenpanovaiheessa todellisia kustannuksia. Nadin
ei suinkaan ole.

Asetuksesta ei selvia yksityiskohtaisesti, miten yksikkokorvaukset eri toimintoihin lopulta
maaritelladn. Yksikkokorvaukset tulevat perustelutekstien mukaan olemaan ennakkoarvioiden
mukaan 40 — 65 % toteutuneista kustannuksista. Perusteena talle on, etta hallitus on vuoden 2020
budjettiriihen yhteydessa sitoutunut kohdentamaan 450 miljoonaa euroa hoito- ja palveluvelan
kattamiseen vuosina 2021-2023. Toisena perusteena todetaan, etta valtio osallistuu sosiaali- ja
terveydenhuollon kustannuksiin jo valtionosuuksien kautta. Perusteluissa todetaan, etta kunnassa
sosiaali- ja terveydenhuollon lisakustannuksia syntyy myos ilman Covid-19 taudin torjuntaa. Vaite
pitda paikkansa vain silta osin, kun kysymykseen tulee soten inflatorinen kehitys ja mm. Vaeston
ikaantymisesta aiheutuvat kasvavat palvelutarpeet. Hoito- ja palveluvelan kattamisen edellyttamat
lisatoimenpiteet eivat liity valittdmaan Cvid-19 pandemian hoidosta aiheutuneisiin kustannuksiin ja
siten ne tulee korvata erikseen, mutta kunnissa tehty valiton ja valillinen tyo tulee selkeasti korvata
kunnille kuten on luvattu.

Mita tekijoitd valtionapuviranomaisen tulisi mielestdnne erityisesti huomioida testauksen
yksikkokorvausta maarittaessaan?

Korvaus tulee maksaa vain ja ainoastaan toteutuneiden kustannusten perusteella, kirjanpidon
toteuman perusteella. Turulla tahan liittyy seka VSSHP:lle ulkoistetun laboratorion naytteenotto ja
analysointi tyd, mutta myos kiertava koronabussi. Avustuksessa huomioidaan vain ndytteenotto ja
analyysi. Ongelmaksi muodostuu se, ettd muita kustannuksia ei huomioitaisi, joita syntyy mm.
laboratoriotulosten ilmoittamisesta kuntalaiselle/asianosaiselle, testausbussin synnyttamista
kustannuksista. Testitulosten ilmoittamiseen liittyva tyo on osa perusterveydenhuollon tyota eika
sita ilmeisesti olla huomioimassa yksikkokustannuksessa, jolloin korvaus vain naytteenoton ja
testauksen perusteella ei huomioi kokonaiskustannusta. Lahtokohtana on, etta yksikkdkorvauksen
tulee vastata todellisia toteutuneita kustannuksia ja sita ei tule rahoittajan toimesta rajoittaa. On
myo6s huomioitava, etta kunnat ovat tehneet erilaisia mm robotiikkaa hyodyntavia ratkaisuja, jotka
jaisivat nyt korvaamatta.

4. Onko jaljittamiseen myo6nnettdvaa avustusta koskeva sddntely (6 § ja 9 §) onnistunut? Jos ei, miten
muuttaisitte sita?

Ei
Kommentit

Asetuksesta ei selvia yksikkokohtaisten korvausten maarittelyperusteet. Jaljittamiseen liittyva
avustus tulisi perustua kunnan ilmoittamiin todellisiin jaljittdmisen kustannuksiin. Esitetty malli,
jossa korvauksen perusteena kaytetdaan Covid-19 tartuntojen maaraa, ei valttamatta korreloi sen
kanssa, kuinka paljon kunnat ovat resursoineet jaljittdmistoimintaan. Jaljittdmisprosessiin liittyy
tulkkien kayttéd, huomattava maara laakarien tyota (eristys- ja karanteenipaatokset) seka muut
hallinnolliset paatoskirjaukset, joita toimistohenkilosto tekee. Esitetty laskentamalli ei huomioi naita
kustannuksia.
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Mita tekijoita valtionapuviranomaisen tulisi mielestdnne erityisesti huomioida jaljittamisen
yksikkokorvausta maarittdessdan?

Jaljittamisen korvauksissa ei ole tarpeen kayttaa yksikkdkorvauksia. Jaljittamisen kustannukset tulee
korvata kunnille taysimaaraisesti kunnan ilmoittamien kustannusten mukaisesti. Kustannuksia on
syntynyt huomattavasta maarasta eristys- ja karanteenipaatoksia, jotka ovat tyodllistdneet niin
ladkareita kuin hallintoa. Korvaus ei riitd kompensoimaan todellisia kustannuksia, koska se ei
mydoskaan riita huomioimaan koko organisaation tekemaa pandemian hallintaan liittyvaa
organisointi ja johtamistyota.

5. Onko rokottamiseen myonnettavaa avustusta koskeva sdaantely (7 § ja 9 §) toimivaa? Jos ei, miten
muuttaisitte sita?

Ei
Kommentit

Asetuksesta ei selvia yksityiskohtaisesti yksikkdkohtaisten korvausten maaraytymisperusteet.
Asetusluonnos on tulkittavissa siten, etta oman henkilokunnan tyépanosta ei olla huomioimassa.

Mita tekijoita valtionapuviranomaisen tulisi mielestanne erityisesti huomioida rokottamisen
yksikkdkorvausta maarittdessaan?

Rokottamisessa yksikkokorvaukset tulee perustua tdysimaaraiseen kustannusten korvaukseen.
Rokottaminen on edellyttéanyt yhtadalta lisdhenkiloston rekrytointeja. Samoin tydvoiman kaytto
rokottamiseen on synnyttdnyt hoitovelkaa tulevaisuuteen, joka tulee kunnille maksettavaksi.
Edelleen on korvattava oman henkilokunnan kaytto rokottamisessa, muutoin asetuksen perusteella
maksettava korvaus asettaa kunnat eriarvoiseen asemaan sen suhteen, milla resurssilla toiminta on
onnistuttu jarjestamaan.

6. Onko hoidon kustannuksiin mydnnettdvaa avustusta koskeva saantely (8 § ja 9 §) toimivaa? Jos ei,
miten muuttaisitte sita?

Ei
Kommentit
Korvaus huomioi vain sairaanhoidon kustannukset.

Mita tekijoita valtionapuviranomaisen tulisi mielestdnne erityisesti huomioida covid-19-taudin hoidon
yksikk6korvausta maarittaessaan?

Avustusta maksetaan vain sairaanhoidon kustannuksista eli se jattda huomioimatta kunnissa tehdyn
perusterveydenhuollon infektiovastaanoton, jolla on merkittava rooli, eivathan kaikki sairastuneet
ole sairaalahoidossa. Ja juuri tasta syysta hoitovelkaa on syntynyt.

7. Onko harkinnanvaraista osaa koskeva saintely (11 §) toimivaa? Jos ei, miten muuttaisitte sita?
Kylla

Kommentit
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Asetuksen 11§ on ns takalauta eli jos asetus etenee, niin Turku tulee nojaamaan pitkalti tahan, kuten
varmasti muutkin suuret kaupungit, silld asetuksessa luonnostellut korvausperusteet
yksinkertaistavat kustannusmekanismin ja olettavat, ettd tuotannon ja talouden luvut on integroitu
yhteen. Ndin ei Turussa ole. Asetuksen mukainen avustuksen maksatus tuottaa huomattavaa
lisatyota hakemusten kasittelylle ja luo epavarmuuden hakijoiden tasavertaisesta kohtelusta,
eritoten koska tarkempia perusteita ei ole maaritelty.

8. Onko avustushaun aikataulua koskeva sddntely (13 §:ssd) toimivaa? Jos ei, miten muuttaisitte sita?
Ei
Kommentit

Tietojen keruu ja kohdentaminen asetuksen mukaan tulee olemaan erittdin vaikeaa. Pdaasiallisena
syyna on se, etta toiminnan ja talouden lukuja ei ole integroitu asetuksen mukaisissa toiminnoissa
yksikkokustannuksiksi. Toisen periaatteellisen haasteen muodostaa se, ettd asetusluonnoksen
perusteella oman henkildston tyopanosta ei olla korvaamassa.

9. Mitd muuta haluaisitte lausua asetusluonnoksesta?

Asetuksesta ei yksityiskohtaisesti selvia, milla tasolla valtio lopulta tulee korvamaan kunnille Covid-
19-kustannuksia. Asetus jattaa paljon liikkuma-/tulkinnanvaraa toimeenpanosta vastaaville
viranomaisille erityisesti yksikkokorvausten tasojen maarittelyssa. Uhkana on, etta
yksikkokorvausten taso maaritellaan sellaiseksi, ettd kunnat tosiasiallisesti osallistuvat odotettua
suuremmalla osalla Covid-19 kustannuksiin. Kuntien nakékulmasta on vield syyta korostaa, etta
kaikki Covid-19 korvaukset tulisi suorittaa kunnille vuoden 2022 loppuun mennessa. Merkittavimmat
kustannuspaineet kohdentuvat kunnille vuoden 2021 lopussa ja vuodelle 2022. Hyvinvointialueen
rahoitustarpeet ja tilanteet tulee arvioida erikseen osana sote-uudistuksen toimeenpanoa.

Covid-19-testaus

1. Mika on yhden PCR-testin kustannus, kun ottaa huomioon ndytteen oton, naytteen kuljettamisen seka
sen analysoinnin kustannukset?

70-99e

2. Mikali arvioitte alueenne keskimaaraisien kustannuksien olennaisesti poikkeavan STM:n
keskimaardisesta covid-19 testauksen arviosta (80-90 euroa/testi), mitka erityispiirteet vaikuttavat
arvionne mukaan tdhan?

Naytteenotto ja analyysi mahtuvat tahan kustannusraamiin, mutta kustannuksissa tulee huomioida
myo0s tiedon valitys asiakkaalle seka kaupungissa operoivat koronabussit.

Mika on alueenne lisakustannusten prosentuaalinen osuus covid-19 testauksen kokonaiskustannuksesta?
41-60 %

4. Pystytteko toimittamaan valtionavustushakemuksen yhteydessa luotettavan tiedon hakijan
kustannusvastuulle jadneiden covid-19-testien maarasta vuodelta 2021?

Kirjapidon perusteella voimme toimittaa toteutuneet kustannukset. Nadihin sisaltyy oman
henkil6ston tydpanosta seka mm ICT-hankinnat robotiikkaan liittyen.
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Covid-19-tartuntojen jaljittaminen

5. Kuinka paljon yhden todetun tautitapauksen aiheuttamat jaljityskustannukset ovat alueellanne olleet
(kokonaisaika, sis. odotusajat/tartunta) vuoden 2021 osalta?

600 — 1200€ (24-48h)

6. Mikali arvioitte alueenne keskimaaraisien kustannuksien poikkeavan olennaisesti STM:n
keskimaaraisesta jaljittamisen arviosta (310-320 euroa/tartunta) mitka erityispiirteet vaikuttavat arvionne
mukaan tahan?

Jaljittamisessa on kaytetty runsaasti tilapaista tydvoimaa ja tulkkeja. Kustannusarvio on liian pieni
ottaen huomioon altistuneiden kontaktoinnin edellyttama tyomaara. Koko prosessiin liittyy
huomattava maara ladkarien paatoksia ja niiden kirjaamista hallinnon jarjestelmiin eli prosessin
kustannukset ovat huomattavasti suuremmat kuin laskennan perusteena oleva arvio.

Mika on alueenne lisdakustannusten prosentuaalinen osuus jiljityksen kokonaiskustannuksesta?

Rokottaminen covid-19-tautia vastaan

8. Kuinka paljon yhden rokotustapahtuman tuottaminen on alueellanne maksanut kaikki kulut mukaan
luettuina? (Ajanvaraus, materiaalit, pistos)

6-10

9. Mikali vastasitte edelliseen kysymykseen, etta vihemman kuin kuusi tai enemman kuin kuusitoista
euroa, mitka erityispiirteet vaikuttavat arvionne mukaan tahan?

Mika on alueenne lisakustannusten prosentuaalinen osuus covid-19 rokottamisen
kokonaiskustannuksesta?

>81%

11. Pystytteko toimittamaan valtionavustushakemuksen yhteydessa luotettavan tiedon yksityisille
toimijoille luovutetuista rokoteannoksista, joiden kustannukset eivat ole jadneet hakijan vastuulle?

Kylla

Covid-19-taudin sairaalahoito

Mika on alueenne lisakustannusten prosentuaalinen osuus covid-19 potilaan hoidon
kokonaiskustannuksesta?

>81%

13. Pystytteko toimittamaan valtionavustushakemuksen yhteydessa luotettavan tiedon
perusterveydenhuollon vuodeosastolla covid-19-diagnoosilla hoidettujen potilaiden maarasta?

Kylla
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