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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta annetun lain muuttamisesta

Tarkemmat kysymykset/

Antaisivatko ehdotetut muutokset riittavat mahdollisuudet hoitaa hyvinvointialueiden rajat ylittavia
héiriotilanteita kdytdnnossa? / Ger de foreslagna dandringarna tillrickliga mojligheter att i praktiken
hantera storningssituationer som overskrider vilfirdsomradenas grinser?

Kylld/Ja [Jarjestamislain 36 § 1 momentin 10. kohdan lisdys, uudet pykalat 50 a-c § ja lisdys 51 § 1
momentin 5. kohtaan mahdollistavat hyvinvointialueiden rajoja ylittavien hairiétilanteiden
hoitamisen yhdenmukaisesti ja aiempaa paremmin. Perustelujen mukaan (sivu 48) toimivallan
kaytto perustuu yhteistydsopimukseen, joka hyvaksytaan yhteistydalueen jokaisen
hyvinvointialueen aluevaltuustossa. Yhteistytalueen hyvinvointialueet sopisivat ensinnakin niista
hairidtilanteista, joihin toimivallan kaytto voisi liittya seka toisaalta siita kynnyksesta, jonka ylityttya
toimivaltaa voitaisiin kayttaa. Toisin sanoen jaa yhteistydalueen hyvinvointialueiden paatettavaksi,
miten lain mahdollistamia toimivaltuuksia tullaan kayttamaan. Toisaalta kuitenkin esitetyn 50 a §:n 4
momentin mukaan (kuten voimassa olevan jarjestamislain 51 §:n 5 momentin mukaan) kahta tai
useampaa hyvinvointialuetta taikka HUS-yhtymaa ja yhta tai useampaa hyvinvointialuetta
koskevassa hairiotilanteessa sosiaali- ja terveysministerio voi maarata yhden kyseisista
hyvinvointialueista tai HUS-yhtyman hairiotilanteen koskiessa sita johtamaan ja koordinoimaan
tilannetta sosiaali- ja terveydenhuollossa. Erityisen merkittavissa hairidtilanteissa sosiaali- ja
terveysministerio voi ottaa sosiaali- ja terveydenhuollon johto- ja koordinaatiovastuun itselleen.
Talta osin lakiesitys ei tuo muutoksia. Perusteluissa voisi selvyyden vuoksi todeta, ovatko
yhteistydalueen hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksessa sovittavat asiat erikseen laissa
(esimerkiksi jarjestamislaki, terveydenhuoltolaki) sdadettyja vai voiko yhteistydsopimuksessa sopia
hyvinvointialueiden rajat ylittavista toimivaltuuksista myds muissa laeissa, kuten esim. valmiuslaissa
tai tartuntatautilaissa hyvinvointialueille sdadetyista tehtavista.]

Tukisivatko ehdotuksen mukaiset yhteisty6aluetasoiset ja kansalliset jarjestelyt hyvinvointialueiden
valmiutta ja varautumista? / Stoder de féreslagna arrangemangen pa samarbetsomradesniva och nationell
niva valfardsomradenas beredskap och forberedelser?

Kylla/Ja [Ehdotuksen mukaiset yhteistyOaluetasoiset ja kansalliset jarjestelyt tukevat yhtenaista
hyvinvointialueiden valmiutta ja varautumista. Tarkeinta on saada aikaan yhtenaista
valmiussuunnittelua ja siihen resurssointia valmiustasojen suhteen. Aluehallintovirastot pitavat
kannatettavana ehdotettua 50 ¢ §:n 1 momentin 5. kohtaa, jonka mukaan sosiaali- ja
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terveydenhuollon varautumisen johtoryhma antaisi suositukset valtakunnallisesti yhtenaisista
valmiussuunnittelun periaatteista. Kuitenkin jotkut paikallisen tason riskit (esimerkiksi
meriturvallisuus tai valtakunnan rajan laheisyys) aiheuttavat alueellisia uhkia valmiustyohon, jotka
tulee valmiussuunnittelussa erikseen huomioida. Lainsaadannon perusteluosassa on pdaosin
kuvattu hyvin eri toimijoiden osuutta ja toimivaltuutta normaaliolojen héiridtilanteissa ja
poikkeusoloissa. Kuvaus kuitenkin painottuu terveydenhuoltoon ja sosiaalihuollon osuus jaa
puutteelliseksi. Lisdksi kunnissa olevien ymparistoterveydenhuollon osuus eri uhkatilanteissa on
jaanyt esityksessa ohueksi, mutta niilla on tarkea rooli yhdessa hyvinvointialueiden kanssa
esimerkiksi zoonoosien ennaltaehkdisyssa ja eldinperdisten epidemioiden ja jopa pandemioiden
hoitamisessa. Yhteistydta hyvinvointialueiden ja kuntien ymparistoterveydenhuollon valilla tulisikin
aluehallintovirastojen mielesta lisata (pois lukien Helsingin kaupunki ja Pohjois-Savon
hyvinvointialue, joissa sosiaali- ja terveydenhuolto ja ymparistéterveydenhuolto toimivat jo
yhdessa).]

Olisivatko ehdotetut normaaliolojen hairidtilanteiden hoitamista koskevat toimintamallit toimivia myos
poikkeusoloissa? / Ar de féreslagna verksamhetsmodellerna for hantering av storningssituationer under
normala férhallanden fungerande ocksa under undantagsforhallanden?

Kylld/Ja [Esitykset hyvinvointialueiden laajemmasta yhteistyosta seka sosiaali- ja terveydenhuollon
varautumisen johtoryhmasta saattaisivat olla toimivia myos poikkeusoloissa. Jarjestamislakiin tehdyt
muutokset tulisi huomioida valmiuslain kokonaisuudistuksessa mahdollisten paallekkaisten
toimivaltuuksien valttdmiseksi. Esityksessa ei ole maaritelty, millaisia mahdollisesti ovat ne
yksittaisen hyvinvointialueen voimavarat ylittavat hairiotilanteet. Esityksessa on kuvattu kansallista
riskinarviota (2.3.1.), tarkoitetaanko esityksen hairidtilanteilla ensisijaisesti naita? Miten
héiriotilanteet, jotka kehittyvat ilman “ulkoista syyta”, esimerkiksi pitkdkestoista
henkilostovajauksesta johtuva sosiaali- ja terveydenhuollon heikentynyt kyky vastata hairidihin —
ovatko ne tdméan ehdotuksen ulkopuolella? Esityksessa olisi mielestamme hyva antaa joitain
esimerkkeja tilanteista, joihin ehdotuksen pykalid on tarkoitus soveltaa.]

Muut mahdolliset huomiot hallituksen esityksesti / Ovriga eventuella kommentarer om
regeringspropositionen

Aluehallintovirastot pitdavat ehdotusta STM:n yhteydessa toimivasta johtoryhmasta kannatettavana.
Johtoryhma ottaisi nykytilanteeseen verrattuna selkedmman roolin kansallisista ja kansainvalisista
toimenpiteistd normaaliolojen hairittilanteissa ja poikkeusoloissa. Yhtenaiset kriteerit
hairiotilanteiden ja poikkeusolojen valmiustasoista varmistavat myods yhtendiset menettelyt eri
valmiustasoilla.

Perusteluiden (sivu 22) mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet ja toimintatavat eivat
nykyiselldaan pysty vastaamaan riittavan tehokkaasti hyvinvointialueiden rajat ylittaviin vakaviin
kriisitilanteisiin esimerkiksi Naton kriisivastejarjestelman edellyttamalla nopeudella ja laajuudella.
Perusteluissa voisi olla enemman konkretiaa siitda, mita kyseiset Naton velvoitteet kaytannossa
tarkoittavat sosiaali- ja terveydenhuollossa ja miksi niita ei voida toteuttaa voimassa olevalla
lainsadadannolla.

Lakiesityksessa viitataan normaaliolojen hairitilanteisiin ja poikkeusoloihin. Esityksessa kdytetaan
myos termia ‘poikkeukselliset olosuhteet tai poikkeukselliset hairictilanteet’. Aluehallintovirastojen
ndakemyksen mukaan esityksessa olisi syytad esimerkein maaritella, mita siina tarkoitetaan
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normaaliolojen hairiotilanteilla, poikkeusoloilla ja poikkeuksellisilla olosuhteilla/hairi6tilanteilla.
Erityisesti olisi tarpeen kuvata konkreettisia esimerkkitilanteita sellaisista normaaliolojen
héiridtilanteista, joissa laki antaisi toimivaltuudet yli hyvinvointialueiden tapahtuvaan johtamiseen ja
paatoksentekoon.

Pykalassa 50 b sadadetdan sosiaali- ja terveydenhuollon varautumisen johtoryhmasta.
Aluehallintovirasto katsoo, ettad sosiaali- ja terveydenhuollon hairidtilanteiden erityisesti silloin kun
on kyseessa useampaa hyvinvointialuetta koskettava hairitilanne, vaatii kansallisen
johtamisrakenteen.

Esityksen 50 b pykalan toisen momentin toisen kohdan mukaan johtoryhma koostuisi
yliopistosairaalaa yllapitavien hyvinvointialueiden edustajista. Kultakin yliopistosairaalaa
yllapitavalta hyvinvointialueelta olisi yksi edustaja. Aluehallintovirasto katsoo, ettd johtoryhmassa
olevan edustajan tulee varmistaa, ettd hanella on kdytettavissaan riittava tieto yhteistydalueensa
hyvinvointialueiden resursseista ja toimintakyvysta seka hairiotilanteen vaikutuksista ko.
hyvinvointialueen toimintaan.

Samaisen pykalan 3 momentin perusteluissa todetaan, etta kokoonpanoa maariteltdessa tulee
mahdollisuuksien mukaan kiinnittda huomiota seka sosiaali- etta terveydenhuollon osaamiseen.
Aluehallintovirasto katsoo, ettd johtoryhmalla tulee kaikissa tilanteissa olla kaytettavissaan seka
sosiaali- etta terveydenhuollon riittdva osaaminen. Useilla hairiétilanteilla on vaikutusta seka
sosiaali- etta terveydenhuoltoon, mutta vaikutukset saattavat poiketa toisistaan seka laajuudeltaan
ettd kestoltaan. Jotta ryhma pystyy tekemaan sosiaali- ja terveydenhuollon ndkékulmasta
tarkoituksenmukaisia paatoksia, jossa huomioidaan myds sosiaali- ja terveydenhuollon
keskinadisriippuvuudet, tulee ryhmalla olla kdytdssaan riittdva osaaminen seka sosiaali- etta
terveydenhuollosta.

Perusteluissa todetaan lisdksi, ettd Helsingin kaupungin edustajan voisi olla tarkoituksenmukaista
olla kaupungin johtosdaanndssa maaratty sosiaali- ja terveydenhuollosta seka pelastustoimen
jarjestamisesta vastaava viranhaltija. Taustamuistiossa todetaan lisdksi, etta voisi olla
tarkoituksenmukaista kutsua sisaministerion pelastusylijohtaja asiantuntijaksi ryhmaan silloin kun
kasitelldaan pelastustoimen jarjestamiseen liittyvia asioita. Perustelumuistiossa ei kuitenkaan tuoda
esille mita nama pelastustoimeen liittyvat asiat mahdollisesti olisivat. Aluehallintovirasto katsoo,
ettd maininta vaatisi tdsmentamista. Muistiossa todetaan myds, etta edella mainitut viranhaltijat
voisivat osaltaan varmistaa, etta johtoryhmalla olisi sosiaali- ja terveydenhuollon osalta tarvittaessa
riittava sosiaali-, terveys- ja pelastustoimea koskeva koulutus, kokemus, osaaminen seka
hallintosdaannoissa maaritetyt toimivaltuudet sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen voimavarojen
johtamiseksi ja yhteensovittamiseksi erityisen merkittavissa normaaliolojen hairidtilanteissa ja
poikkeusoloissa. Aluehallintovirasto katsoo, ettd ryhman tehtava ja toimivalta vaatii tassa kohtaa
tdsmentamista. Vaikka ryhma koostuukin mahdollisesti henkil6ista, joilla virkatehtavansa vuoksi on
mandaatti myos paattdaa myos pelastustoimeen liittyvista asioista, ei sosiaali- ja terveydenhuollon
varautumisen johtoryhma kuitenkaan voi tehda suoraan paatoksia liittyen pelastustoimen
toimintaan tai johtamiseen hairidtilanteissa. Ryhman paatoksilla on vaistamatta heijastevaikutuksia
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pelastustoimeen ja ndma vaikutukset saattavat liittyd mm. kdytettavissa oleviin taloudellisiin
resursseihin. Silloin kun ryhma kasittelee ensihoidon resurssien mahdollista siirtoa toiselle
hyvinvointialueelle, tulee kiinnittdd huomiota siihen, ettd osa ensihoitajista saattaa tydoskennella
osan tybaikaansa pelastajan tehtavissa.

Johtoryhman paatoksille on maaritelty ensisijaisuus verrattuna hyvinvointialueen samaan asiaa
koskeville paatoksille, mika on tarkea tasmennys esityksessa.

Esityksen 50 ¢ §:n 1 momentin 3 kohdan mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon varautumisen
johtoryhman tehtavana on paattaa valtion viranomaisten luovuttamien kansallisten voimavarojen
kohdentamisesta hyvinvointialueille kyseisen viranomaisen paattamien periaatteiden mukaisesti.
Pykalatekstiin ja perusteluihin tulisi selvemmin kuvata, mistd voimavaroista ja mista valtion
viranomaisista tassa asiassa on kyse.

Valmiuskeskuksen rooli tulee selkeytymaan nykyisella lakiehdotuksella. Voimassa olevan
jarjestamislain 51 §:n mukaan yliopistollista sairaalaa yllapitdavan hyvinvointialueen ja HUS-yhtyman
tehtdvana on sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueellaan ohjata sosiaali- ja terveydenhuollon
valmiussuunnittelua valtakunnallisten yhtenaisten periaatteiden mukaisesti. Edellda mainitussa
pykaldssa valmiussuunnittelun ohjausta ei ole sdadetty sote-valmiuskeskuksen tehtavaksi, mutta jo
nyt ainakin osalla valmiuskeskuksista on kaytanndssa ollut rooli yhteistydalueensa
valmiussuunnittelussa. Ehdotettu lakimuutos selkeyttda ja yhtendistaa nykyista tilannetta.

Eteld-Suomen yhteistydalueen osalta on nyt selkedsti kuvattu HUS-yhtyman ja Helsingin kaupungin
roolit hairidtilanteissa ja poikkeusoloissa. Aiemmin asiaa ei ole yhta selkeasti kuvattu. Tydnjaolla on
varmistettu erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon tyénjako seka vastuu
yhteistyoalueella.

Esityksessa ei oteta kantaa valvontaviranomaisen rooliin milldan lailla. Aluehallintovirastot ja Valvira
ohjaavat ja valvovat hyvinvointialueiden omavalvontaa ja toiminnan laillisuutta. Sosiaali- ja
terveydenhuollon varautumisen johtoryhman paatoksilld on vaistamatta vaikutuksia
hyvinvointialueiden asiakas- ja potilasturvallisuuteen erityisesti silloin kun resursseja siirretaan
hyvinvointialueelta toiselle. Aluehallintovirasto esittdaa pohdittavaksi valvontaviranomaisen
mahdollisen osallistumisen johtoryhman kokouksiin tiedonkulun varmistamiseksi seka paatosten
asiakas- ja potilasturvallisuusvaikutuksien huomioimiseksi jo paatosta tehdessa.

Aluehallintovirasto pyytda sosiaali- ja terveysministeriéta myos selvittamaan kenella on tosiasiallinen
toimivalta valvoa sosiaali- ja terveydenhuollon johtoryhman paatoksia laillisuusvalvonnan
nakokulmasta. Aluehallintovirastoilla ja Valviralla on tehtavana hyvinvointialueiden valvonta, mutta
virastoilla ei ole toimivaltaa suhteessa sosiaali- ja terveysministerioon, joka kuitenkin toimii ryhman
puheenjohtajana.
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Esityksessa tuodaan useassa kohdassa esille, etta johtovastuu voitaisiin yhteistydalueella siirtaa
yliopistosairaalaa yllapitavalle hyvinvointialueelle, mikali hyvinvointialue ei pysty hairidtilannetta
omin resurssein hoitamaan tai johtamaan. Taustamuistiossa on jaanyt huomioimatta tilanne, jossa
yliopistosairaalaa yllapitava hyvinvointialue on yhteistydalueella se, jonka resurssit eivat riitd. Tama
vaatisi tarkennusta.

Perustelujen mukaan esitetyt 51 §:n 2, 3 ja 4 momentti vastaisivat sisalléltaan voimassa olevan 51
§:n 3, 4 ja 5 momentteja. Esitettyyn 51 §:n 2 momenttiin on kuitenkin tehty taydennyksia aiempaan
3 momenttiin verrattuna. Esitetyn 51 §:n 2 momentin mukaan valmiuskeskuksella on oikeus saada
salassapitosddannosten estamatta tietoja hyvinvointialueiden lisaksi myds muilta sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijoilta. Lisdksi valmiuskeskuksella on oikeus saada aiemmin saadettyjen
palvelujarjestelman toimintaa ja kuormitusta jne. kuvaavien tietojen lisdksi my6s valttamattomat
valmiussuunnittelun ohjaamisessa tarvittavat tiedot. Aluehallintoviratojen nakemyksen mukaan
saannoskohtaisissa perusteluissa tulisi tarkemmin kuvata 51 §:n 2 momenttiin esitettyjen
taydennysten perusteet sekd milta osin valmiuskeskuksen tietojensaantioikeus koskee tiedonsaantia
mm. yksityisilta sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoilta.

Perusteluiden luvussa 8 (Lakia alemman asteinen sadntely) voisi selvyyden vuoksi mainita
varautumiseen liittyvien jarjestamislaissa jo aiemmin sdadettyjen asetuksenantovaltuuksien (36 §,
37 §, 50 §) sailyvan ennallaan. Lisaksi voisi kasitelld, milta osin aiemmissa ja uusissa
asetuksissa/pykalissa on paallekkaisyyksia sekd onko tarvetta paallekkaisyyksien valttamiseksi
tdsmentaa voimassa jo olevia asetuksia. Huomio kiinnittyy esimerkiksi siihen, onko asetuksella
309/2023 paallekkaisyytta uuden 50 a §:n kanssa ja onko asetuksella 308/2023 paallekkaisyytta
uuden 50 ¢ §:n 1 momentin 5 kohdan kanssa.

Perusteluiden luvussa 11 todetaan, etta esitys ei ole suoraan riippuvainen muista hallituksen
esityksistd. Samanaikaisesti lausunnolla olevassa terveydenhuoltolain muuttamista koskevassa
lakiluonnoksessa on viitattu nyt kasiteltdavana olevaan jarjestamislain muuttamista koskevaan
lakiesitykseen. Kyseisen terveydenhuoltolain muuttamista koskevan lakiluonnoksen mukaan
esityksen tavoitteena on vahvistaa erikoissairaanhoidon sairaaloiden ja ymparivuorokautisten
paivystysten palveluverkkoa valtakunnallisesti siten, etta se pystyy laadukkaasti, potilasturvallisesti
ja kestavasti vastaamaan vaeston palvelutarpeisiin nyt ja tulevaisuudessa sekd normaaliolojen lisdksi
myo0s erityistilanteissa ja poikkeusoloissa. Perusteluissa voisi tarvittaessa arvioida, onko
jarjestamislakiin esitettavilla muutoksilla sittenkin liittymakohtia valmistelussa oleviin
terveydenhuoltolain muutoksiin.

Lakiesityksessa on siirtymasdaanndkset sosiaali- ja terveydenhuollon varautumisen johtoryhman
asettamiselle ja hyvinvointialueiden hallintosdaantdjen saattamiseksi esitetyn lain mukaisiksi.
Lakiesitys ei sisalla siirtymadsaanndsta siita, mihin mennessa hyvinvointialueiden
yhteisty6sopimusten tulisi olla esitetyn lain mukaisia. Jarjestamislain 36 §:n 1 momentin mukaan
samaan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden on tehtava
yhteisty6sopimus valtuustokausittain.
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Lausunnon laatimiseen ovat osallistuneet kaikkien aluehallintovirastojen POL-vastuualueiden
sosiaali- ja terveydenhuolto seka Eteld-Suomen aluehallintoviraston Pelastustoimi ja varautuminen -
vastuualue.

Poikajarvi Kristiina
Lapin aluehallintovirasto

Hiiri Anne
Eteld-Suomen aluehallintovirasto
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