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Lausuntopyynt6 luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun asetuksen muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Lausuntonne asiakasmaksuasetuksen muutoksista

HUS kiittad saamastaan lausuntopyynndsta ja antaa seuraavan lausunnon.

HUSin nakemykset erikoissairaanhoidon asiakasmaksujen korotukseen

Lausunnolla olevassa asiakasmaksuasetuksessa esitetddan asetuksessa mainittujen
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon asiakasmaksuja korotettavaksi Petteri Orpon
hallitusohjelmaan ja kehysriihen paatoksiin perustuen. Asiakasmaksuasetuksen muutoksen
tavoitteissa on esitetty, ettd ehdotuksen tavoitteena on sopeuttaa julkista taloutta 150 miljoonalla
eurolla, mika tapahtuisi asiakasmaksukorotuksilla saatavan maksutulon vahentamisellad etukateen
hyvinvointialueiden valtion rahoituksesta.

Korotukset kohdistuisivat erikoissairaanhoidon lisaksi kaikkiin perusterveydenhuollon maksuihin,
mukaan lukien suun terveydenhuollon maksut, kuitenkin hallitusohjelmassa ja kehysriihessa
sovitusti erikoissairaanhoitoa painottaen. Perusterveydenhuollon maksuja korotettaisiin
padsaantoisesti 22,5 prosentilla ja erikoissairaanhoidon maksuja paasaantoisesti 45 prosentilla.
Korotukset eivat koskisi asiakasmaksulaissa saddettya maksukattoa, maksua kayttamatta ja
peruuttamatta jatetyista palveluista, maksuttomiksi sddadettyja palveluja tai sellaisia asiakasmaksuja,
jotka maaraytyvat maksukyvyn ja perhesuhteiden mukaan.

Hallitusohjelmassa asiakasmaksujen korotuksen kohdentamista erikoissairaanhoitoon perustellaan
silld, ettei korotuksen ndahda lisdavan eriarvoisuutta eikd maksujen uskota muodostuvan esteeksi
palvelujen saamiselle. Lisaksi hallitusohjelman tavoitteena on terveydenhuollon asiakasmaksujen
yhtendistaminen kansallisesti.
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Korotusten kohdistamista erikoissairaanhoitoon perustellaan esityksessa silla, ettd 1)
erikoissairaanhoidossa palveluiden kadytto ja maksut jakautuvat padsaantoisesti
perusterveydenhuoltoa tasaisemmin vdeston tulojakaumassa eli korotusten vaikutuksetkin
kohdentuisivat tasaisemmin vdestdssa; ja 2) erikoissairaanhoidossa kysynnan hintajousto (ts.
maksujen vaikutus palvelujen kayttoon) on pienempi kuin perusterveydenhuollossa. Vaikka
esityksen mukaan korotettujen asiakasmaksujen katsotaan sdilyvan edelleen kohtuullisella tasolla,
niiden arvellaan mahdollisesti lisdavan niiden pienituloisten asiakkaiden maaras, joille asiakasmaksut
aiheuttavat merkittavaa taloudellista kuormitusta.

Asiakasmaksuasetukseen esitettyjen muutosten myota erikoissairaanhoidon asiakasmaksut
nousevat keskimaarin 45 %, mutta asiakasmaksukattoa ei esityksen mukaan koroteta. HUSissa
todistuksia maksukaton ylittymisesta (ns. vapaakortteja) on kirjattu vajaa 16 000 kappaletta
vuosittain ja asiakasmaksutuottoja on jaanyt saamatta asiakasmaksukaton tayttymisen vuoksi n. 10
prosenttia (n. 8,5 milj. euroa). Erikoissairaanhoidon asiakasmaksujen korotusten perusteella on
odotettavaa, etta maksukaton ylittymisten maara kasvaa erittdin voimakkaasti aikaisempiin vuosiin
ndahden ja entista enemman asiakasmaksutuottoja jaa saamatta tayttyneen maksukaton vuoksi.
Sama tilanne koskee erikoissairaanhoidon lisdksi perusterveydenhuollon asiakasmaksuja ja niiden
perintaa eli maksukatto ylittyy myds hyvinvointialueiden palvelujen osalta aiemmin ja siten vahentaa
tulokertymaa.

Asiakasmaksuista aiheutuu luottotappioita HUSille vuosittain 5 milj. euroa, joka on 6 prosenttia
asiakasmaksujen vuosittaisesta kokonaiskertymasta. Maksumuistutuksia ldhetetdan noin joka
kymmenennesta asiakasmaksulaskusta ja naista yli puolet siirtyy perintdtoimistoon perittaviksi.
Valtaosa HUSin perinndssa olevista asiakasmaksusaatavista on ns. jalkiperinnassa (ts. asiakkaat on
todettu varattomiksi eika ulosotto ole mahdollista). Jalkiperinndssa oli joulukuun 2023 lopussa 20,2
milj. euroa, mikd on 83 % kaikista perinnassa olevista maksuosuussaatavista. Jalkiperinndssa olevien
asiakasmaksujen maara on kasvanut aikaisempiin vuosiin nahden. Luottotappioiden uskotaan
entisestdan kasvavan asiakasmaksujen korotuksen myota, koska julkisoikeudelliset maksut
maksetaan usein viimeisena, koska niihin ei liity sanktioita kuten moniin muihin saataviin, eika
palvelut jaa saamatta maksamattomien laskujen perusteella. Hallitusohjelmaan sisaltyvat
sosiaalietuuksien muutokset (esim. tyottomyysturvan ja asumistuen leikkaukset seka useiden
etuuksien indeksikorotusten jaadytykset) kasvattavat riskia, ettd asiakasmaksuja paatyy entista
enemman perintdan. Lisaksi asiakasmaksukattojen laskemiseen, asiakasmaksujen keraamiseen ja
perintaan liittyvien hallinnollisten kustannusten ennakoidaan kasvavan, mika tulee entisestaan
pienentamaan asiakasmaksujen korotuksesta saatavaa maksukertymaa.

Hyvinvointialueita on kehotettu vapauttamaan pienituloiset asiakasmaksuista. Tasasuuruinen maksu
on jatettava perimatta tai sitd on alennettava silta osin kuin maksun periminen vaarantaa henkilén
tai perheen toimeentuloa ja lakisaateisen elatusvelvollisuuden toteuttamista. Kehotus on
kaytannossa koettu epaselvaksi ja riski on, ettd se johtaa asiakkaiden eriarvoiseen kohteluun eri
hyvinvointialueilla. HUSin asiakaspalvelu ei myoskaan pysty tunnistamaan henkil6ita, joille pitaisi
antaa huojennusta, koska tallaisen tunnistaminen edellyttaisi asiakkaiden tulotietojen selvittamista
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ja paasya esim. Kelan tietoihin. HUSilla ei mydskaan ole nykyiselldan resursseja tehda vaadittuja
selvityksid. Yhdenvertaisuuden varmistamiseksi pitdisi olla kaikille selkeat, yhtenevaiset sdannot
siitd, milloin ja kuinka paljon maksuja pitda alentaa.

Valmistelussa tulee ottaa huomioon, etta hyvinvointialueiden ja sita kautta HUS-yhtyman rahoitus
on merkittavasti alijagamainen ja etta asiakasmaksukorotusten maksutuottoja nostava vaikutus on
erittdin epavarma edelld kuvatuiden seikkojen takia.

Mikali hyvinvointialueiden rahoitusta leikataan asiakasmaksujen korotuksen arvioidulla
laskennallisella lisatuottojen maarallad, johtaa tdma hyvinvointialueiden kokonaisrahoituksen
pienenemiseen. Huomioiden hyvinvointialueiden nykyinen taloudellinen tilanne ja tuleviin vuosiin
kohdistuvat tasapainottamisvaatimukset, HUS ei pida hyvaksyttavana, ettd hyvinvointialueille
sosiaali- ja terveydenhuoltoon seka pelastustoimeen osoitettu valtionrahoitus ja asiakasmaksujen
korotukset kytketdan toisiinsa. Valtionrahoituksen ja asiakasmaksujen kytkenta toisiinsa edellyttaisi
taloudellisten vaikutusten tarkempaa selvittamistd, ja vaikuttavuuslaskelmia esitysten
kokonaisvaikutuksesta ottaen huomioon hallitusohjelmaan sisaltyvat toimeentuloon ja
sosiaalietuuksiin vaikuttavat muutosesitykset.

Lisaksi toteamme vield, etta vuosien ajan terveydenhuollon ammattilasia ja potilaita on
hammentanyt paivakirurgisesta toimenpiteesta perittavan asiakasmaksun suuruus verrattuna
vuodeosastohoidosta perittdavaan asiakasmaksuun (ehdotuksessa 218,70 euroa vs. 66,90 euroa).
Paivakirurgian asiakasmaksu ei nykyiselladan kannusta potilaita suostumaan paivakirurgiseen
toimenpiteeseen vuodeosastohoitoa selvasti korkeamman asiakasmaksun vuoksi. Potilaan
nakdkulmasta on edullisempaa olla vuodeosastohoidossa kolme vuorokautta kuin suostua
paivakirurgiseen toimenpiteeseen, mika taas ei ole sairaalatoiminnan kannalta mielekasta.
Hoitohenkilokunnan ja vuodeosastopaikkojen riittavyyden nakokulmasta olisi tarkeata, etteivat
asiakasmaksut muodosta esteita tarkoituksenmukaisen hoitokaytannon valinnalle.

Lausuntonne todistuksista ja lausunnoista perittavista asiakasmaksuista.

Huom! tama kysymys on osoitettu ensisijaisesti hyvinvointialueille. Todistuksista ja lausunnoista
perittdvien asiakasmaksujen jatkovalmistelua varten hyvinvointialueita pyydetdan tuottamaan
valmistelun tueksi tietoa hyvinvointialueen antamien todistusten ja lausuntojen maarista seka niista
saatavista asiakasmaksutuloista. Samalla mahdollisuuksien mukaan pyydamme tietoa alla olevasti
eriteltyna:

- Ladkarinlausunnot ajokorttia varten

- Lddkarinlausunnot aselupaa varten

- Muut saddospohjaiset lausunnot ja todistukset (jos tieto jo koottuna)

- Muut (ei-sdddospohjaiset) todistukset (jos tieto jo koottuna).

Lisaksi hyvinvointialueita pyydetdan arvioimaan todistuksista ja lausunnoista perittdavan asiakasmaksun
nykyisen enimmaismaaran suhdetta todistusten/lausuntojen tuottamisen kustannuksiin (maksujen

kustannusvastaavuus).

Tietoa tarvitaan, jotta todistuksista ja lausunnoista perittdvin maksun enimmadismaaraan valmisteltavan
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korotuksen vaikutukset hyvinvointialueen rahoitukseen voidaan arvioida hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla.

Finnila Jari
HUS-Yhtyma
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