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Luonnos hallituksen esitykseksi laeiksi terveydenhuoltolain 7 a §:n,
sosiaalihuoltolain ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain
36 §:n muuttamisesta

Taustatiedot lausunnonantajalta
Organisaatio tai vastaajataho
Muu jarjesto tai yhdistys
Kysymys viranomaisille, mika on lausuntoa kasitelleen toimielimen nimi ja kasittelypdivamaara?

Lausunnonantajan lausunto

Onko ehdotus sosiaali- ja terveydenhuollon palveluvalikoiman periaatteista sadatamisesta kannatettava?
Kylla

Perustelut ja lisahuomiot esityksen kannatettavuutteen liittyen.

Lain ajatus sosiaali- ja terveydenhuollon yhtendisista periaatteista on sinallaan hyva ja kannatettava.
Erityisen kannatettavana Hali pitda tavoitetta kehittaa sosiaalihuollon palvelujen vaikuttavuutta seka
kustannusvaikuttavuutta ja vahvistaa vaikuttavuustutkimuksesta johdettuja naytt6on perustuvien
toimenpiteiden, menetelmien ja tydmuotojen valintaa. Kustannusvaikuttavuuden nostaminen
saadantoon antaa lisda painoarvoa sille, etta julkisten palvelujen tuottavuutta tulisi pyrkia
parantamaan ja saastoja tekemaan laatu ja asiakkaiden oikeudet turvaten. Pidamme myo6s hyvana,
ettd esitysluonnoksessa korostetaan ennaltaehkaisyn tavoitetta.

On kuitenkin tiedostettava, ettei sosiaalihuoltoon ole muodostunut sellaisia kansallisia rakenteita,
esimerkiksi ndyttoon perustuvia suosituksia, joita vaikuttavuuden ja kustannusvaikuttavuuden
toteutuminen edellyttdaa. Myos tietopohja, erityisesti koskien ennaltaehkaisevia palveluita, on
edelleen ohut. Esitetty voimaantulo tarkoittaa, etta saaddsvalmistelun tietoperustaa on
sosiaalihuollon osalta mahdollista vahvistaa ja rakenteistaa vasta jalkikateen.
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Mikali kaikkien palveluiden toteuttamisessa toteutuisi harkinta niiden tarpeesta, turvallisuudesta,
vaikuttavuudesta, kustannusvaikuttavuudesta seka yhdenvertaisuudesta ja ihmisarvon
loukkaamattomuudesta, pohjan palveluiden jarjestamiselle voisi ajatella yhdenvertaistuvan.
Toisaalta herda kysymys, onko yhdenvertaisuudesta ja ihmisarvon loukkaamattomuudesta tarve
sdataa erikseen, koska naiden perusoikeuksien tulisi kulkea kaiken sosiaali- ja terveydenhuoltoa
koskevan paatoksenteon taustalla jo ennen kaikkea perustuslakiin seka esimerkiksi lakiin potilaan
asemasta ja oikeuksista pohjautuen. Myos esimerkiksi sosiaalihuoltolaissa saadetty
asiakassuunnitelma tukee tarpeenmukaisten palvelujen varmistamista asiakkaalle.

Merkittavana riskina kasilla olevalle sadadanndlle ndemme erityisesti sen, etta sosiaalihuollon
palveluiden priorisoinnille pyritdan saatamaan kehysta lahinna terveydenhuoltoon sopivien
kaytantdjen ja periaatteiden pohjalta ilman riittdvaa sosiaalihuollon tietopohjaa ja ohjauksen
rakenteita. Esitys ei tallaisenaan, ilman kansallisia rakenteita ja riittavia panostuksia ja ohjeita
alueelliseen kehittamiseen, tuo sosiaalihuoltoon lisdarvoa. Periaatteiden soveltaminen kaytannén
toimeenpanossa jaa yksin taman lain nojalla hyvin tulkinnanvaraiseksi. On esimerkiksi epaselvaa,
millaiseksi ennaltaehkaisevien ja korjaavien palvelujen suhde muodostuu taman lain pohjalta.

Antaako esitysluonnos riittdvian ja oikean kuvan lakiehdotusten taloudellisista vaikutuksista (jakso 4.2)?
Voitte perustella ndkemystdnne tahan.

IIman riittdvaa ohjeistusta soveltamisen mahdollisuuksista ja kasitysta tulevasta kehittamisesta
taloudellisia vaikutuksia on kaytdnnossa mahdoton arvioida, mita esityksen arviointiosiokin
heijastaa.

Antaako esitysluonnos riittdvan ja oikean kuvan lakiehdotusten muista vaikutuksista (jakso 4.2)? Voitte
perustella nadkemystanne tahan.

Esityksen perustelujen (Suhde muihin lakeihin, luku 10) mukaan sdadanto liittyy vireilld olevaan
sosiaalihuollon palvelu-uudistukseen. Uudistuksen valmistelu on alkuvaiheissaan. Tarkoituksena on
uudistaa sosiaalihuollon lainsdadantoa siten, etta hyvinvointialueiden mahdollisuuksia jarjestaa
palvelut nykyista joustavammin lisattaisiin. Tiedossa on, ettd uudistuksen keskeisena tavoitteena on
myo6s mahdollistaa 100 miljoonan euron saastot sosiaalihuollon palveluista. Nayttaa silta, etta jo
nykyisen sadadannon puitteissa hyvinvointialueet ovat pystyneet toteuttamaan merkittavia saastoja
sosiaalihuollosta. Olisi tarkeaa, ettad uudistettava saadanto toisi yhtendisyytta ja parantaisi
asiakkaiden oikeusturvaa sadstojen toteuttamisessa. On nahtavilla, etta talla hetkelld saastoja on
tehty hyvin eri tavoin eri puolilla Suomea ja vaikutukset vaeston hyvinvointiin nahdaan osittain vasta
viiveella.

Taman esityksen pohjalta jaa epaselvaksi, riittavatko yhteistydaluetasoiset yhteistyo- ja
ohjausrakenteet turvaamaan vaeston yhdenvertaisuutta erityisesti sosiaalihuollossa ja mikad on
muun lainsdadannon asema (esimerkiksi subjektiiviset oikeudet) seka yksittdisten ammattilaisten
rooli suhteessa YTA-tason ohjaukseen. Myo0s esityksessa itsessdaan tunnistetaan tdma problematiikka
sosiaalihuollon osalta: ”"Sosiaalihuollon vaikuttavuuden ja kustannusvaikuttavuuden edistamista
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haastaa se, ettei maararahasidonnaisten ja subjektiivisiin oikeuksiin kuuluvien palvelujen valinen ero
ole aina selked.” Koska esitys yksindan ei anna riittavia ja yhtenaisia tyokaluja alueille tai
ammattilaisille palvelujen priorisointiin, myoskaan vaikutuksia on vaikea ennustaa.

Onko lakiehdotuksilla jotain sellaisia vaikutuksia, joita esitysluonnoksessa ei viela ole otettu huomioon, ja
jos on, niin millaisia vaikutuksia?

Ks. my0s aikaisemmat vastaukset. Lisdksi riskind on se, ettd periaatelinjaukset eriytyvat taysin
teoreettiselle tasolle tai ne maaritellaan liilan kapeasti, tai etta niistad paatetaan irrallaan muusta
sote-jarjestelmasta ja kolmannesta sektorista. Esimerkiksi pitkalti yksityisten palveluntuottajien
tuottamien kuntoutuspalvelujen huomioiminen osana kokonaisuutta on valttamatonta vaeston tyo-
ja toimintakyvyn kannalta. Naihin paasy riippuu usein julkisen sektorin lausunnoista ja
asiakasohjauksesta, vaikka jarjestajana toimisi Kela. Samoin sote-jarjestdjen ja hyvinvointialueiden
yhteisty6 rakentuu parhaimmillaan sujuviksi palveluketjuiksi, joiden ansioista julkinen sektori voi
saastaa merkittavasti, koska ihmiset pysyvat pois hyvinvointialueen sote-palveluista. Miten eri
jarjestdjien ja toimijoiden rajapinnat, jotka ovat kaytannoéssa keskeisia ihmisten arjessa,
huomioidaan kokonaisharkintaa palveluista tehtdaessa?

Kommenttinne pykaldsta ja sidnnoskohtaisista perusteluista: Terveydenhuoltolaki 7 a §

Ajattelutavan kadantaminen poissulkevasta sisallyttavaan (ei kuulu -> kuulumisen edellytykset)
tuntuu luontevalta. Varsinainen potentiaalinen lisdarvo syntyy 2 momentin kohdasta 3:
”vaikuttavuus terveyteen tai hyvinvointiin on saatavilla olevan naytén perusteella riittavaa” seka
kohdasta 4: "kustannukset ovat saavutettavissa olevaan terveys- tai hyvinvointihyotyyn ja
hoidolliseen arvoon ndhden kohtuulliset.” Tatd kautta pykalaan tulee uutta painoarvoa
kustannusvaikuttavuudelle palveluvalikoimaan sisaltymisen arvioinnin periaatteena. Ennen
palveluvalikoimasta poissulkemisen perusteena on ollut se, ettd toimenpiteen jne. vaikutus “on
vahainen ja jonka aiheuttamat kustannukset ovat kohtuuttomat saavutettavissa olevaan
terveyshyotyyn ja hoidolliseen arvoon nahden”. Nadin ollen jatkossa palveluvalikoiman ulkopuolelle
olisi nykyistd vahvemmalla selkdnojalla mahdollista rajata sellaisiakin menetelmia, joihin seka liittyy
tarve ettd joiden vaikuttavuudesta on nayttod, mikali kustannusta ei arvioida kohtuulliseksi
suhteessa terveys- ja hyvinvointihyotyyn ja hoidolliseen arvoon. Terveyspalveluiden puolella
tallaiselle arvioinnille on sosiaalipalveluja realistisemmat mahdollisuudet.

Kommenttinne pykaladsta ja sadnndskohtaisista perusteluista: Sosiaalihuoltolaki 30 a §

Lainsaadannon tarkoitus jaa sosiaalihuollon nakékulmasta epadselvaksi. Taman lisaksi
sosiaalihuoltolain 30 a §:n perustelut nayttaytyvat ainakin tassa sddddsvalmistelun vaiheessa
jasentymattomina ja epatarkkoina. Esitys on vaikeasti sovellettavissa, silla se ei nykyisessa
muodossaan anna riittdvan ymmarrettavaa kuvaa lain velvoittavuudesta suhteessa esityksen
tavoitteisiin tai nykytilaan. Esityksesta ei kay yksiselitteisesti ilmi, mika palveluvalikoiman
periaatteiden suhde on subjektiivisiin oikeuksiin sosiaalihuollossa. Oikeus- ja muilta vaikutuksiltaan
erilaisten vaihtoehtojen ja periaatteiden keskindinen harkinta ja valinta on jo nykyisellaan keskeinen
osa sosiaalihuollon kokonaisuutta.

Kommenttinne pykaldsta ja sadnndskohtaisista perusteluista: Sote-jarjestamislaki 36 §

Muutokset nayttaytyvat lahinna teknisluonteisilta.
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Liittyyko esitysluonnoksen mukaisten sosiaali- ja terveydenhuollon palveluvalikoiman periaatteiden
soveltamiseen haasteita, ja jos liittyy, niin millaisia ja miten haasteita voisi mielestdnne ratkaista?

Ks. my0s edelliset vastaukset. Esityksessa olisi syyta kuvata tarkemmin sitd, miten linjaukset
madritetadn kansallisesti seka milla mekanismeilla ja kriteereilld periaatteet vieddaan kdytantoon.
Esimerkiksi tarveperiaate kaipaa tuekseen selkeda kasitysta ja tietoa siitd, missa vaiheessa tarjottuna
minkakin laisilla palveluilla on potentiaalia olla kustannusvaikuttavia, kustannusten ldpivalaisua seka
palvelujen vaikuttavuuden arviointia yksittdisen ihmisen palvelupolulla.

Toimivaa inhimillisen kustannustenhallinnan ja tuottavuuden lisddmisen ndakokulmasta niin sosiaali-
kuin terveydenhuollon osalta olisi luoda hyvinvointialueille selkeita tavoitteita, joihin onnistuneesta
paadsysta palkittaisiin. Tavoitteet voisivat olla esimerkiksi kansanterveydelle kriittisten tai
palvelujarjestelmaa muutoin kuormittavien, inhimillisesti ja taloudellisesti raskaaksi tunnistettujen
ilmididen vahentamiseen pyrkivia. Tavoitteisiin padasemisen tueksi tarjottaisiin tutkimustietoa
hyvaksi havaituista menetelmista, mutta niiden hyédyntamiseen annettaisiin alueille suhteellisen
vapaat kadet. Tama vaatii lisaa resursseja esimerkiksi laaturekisteritydhon, Kdypa hoito -suosituksiin,
tilastointiin seka sosiaalihuollon tutkimukseen. Menestymisen edellytyksena on myos riittavan
yksityiskohtainen ja yndenmukaisesti keratty kustannustieto eri palveluista ja palvelupoluista.

Muita ndkemyksia ja taismennysehdotuksia?

Jos jarjestelman tukena on riittdva maara tietoa ja toiminnan insentiivina oikeanlaisia kannustimia
seka toisaalta ruohonjuuritasolla mahdollisimman suuri vapaus paattaa keinoista tavoitteisiin
padsemiseksi, on oletettavaa, ettd myos ratkaisut [6ytyvat tietopohjaisen johtamisen pohjalta
alueilla joustavan yrityksen ja erehdyksen metodin kautta paremmin kuin ylatasolta tulevien
yksityiskohtaisten ”saa tehda” / "ei saa tehda” -listausten kautta. Tallaisten jaykkien listausten
tekemista tulisi valttaa, on tahona sitten jokin virallinen elin tai lainsdadant6. On myos hyvaksyttava
se, ettd eri alueilla ratkaisut voivat jonkin verran eriytya toisistaan esimerkiksi ennaltaehkdisyn
osalta. Mikali kaikkea tekemista pyritaan liian tiukasti pakottamaan samaan muottiin,
tasapaistamisen riskind on uusien innovaatioiden ja palveluiden laadun parantamisen pyrkimyksen
tukahduttaminen.

Kause Hanna-Maija
Hyvinvointiala HALI - Hanna-Maija Kause, edunvalvontajohtaja / Laura
Lindeberg, sosiaalipalveluiden johtaja
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