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Lausunnonantajan lausunto
Lausuntonne asiakasmaksuasetuksen muutoksista

P&aministeri Petteri Orpon hallitusohjelman mukaan asiakasmaksuissa toteutetaan asiakasmaksujen
maltillinen ja oikeudenmukainen korottaminen erikoissairaanhoitoa painottaen siten, etteivat
maksut muodostu esteeksi palvelujen saamiselle. Lausuttavana olevassa muutosesityksessa
ehdotetaan perusterveydenhuollon maksujen korotusta paasaantdisesti 22,5 prosentilla ja
erikoissairaanhoidon maksujen enimmaismaarien korotusta paasaantoisesti 45 prosentilla.
Esimerkiksi erikoissairaanhoidon poliklinikkamaksu nousisi ehdotuksen myéta 66,70 euroon.

Katsomme, ettd asiakasmaksuihin kohdistuvat korotukset ovat kohtuuttomia, eriarvoisuutta lisaavia
ja luovat uhan sairastavien asiakas- ja potilasturvallisuudelle. Moni sosiaaliturvajarjestelmaan tullut
ja tuleva muutos on kumuloitunut pienituloisille pitkdaikaissairaille. Hoidon oikea-aikaisuudella seka
pitkdaikaissairauksien hoitosuositusten mukaisella seurannalla on merkittava rooli
pahenemisvaiheiden ehkdisemisessa. Ehdotetut korotukset uhkaavat syrjayttaa erityisesti
pienituloiset pitkaaikaissairaat tarpeellisen hoidon ulkopuolelle. Moni heista saattaa jattaa tarkeat
seurantakaynnit valiin.

IBD ja muut suolistosairaudet ry:n, Allergia-, Iho ja Astmaliiton, Reumaliiton ja Psoriasisliiton
toteuttaman Pitkdaikaissairauden kustannukset -kyselytutkimuksen (2024) mukaan perati 33,5
prosenttia pitkaaikaissairaista (n=5 039) oli joutunut tekemaan sopeutuksia sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksujen vuoksi. Heista 38 prosenttia oli siirtanyt terveydenhuoltoon
menoa seka jattanyt ostamatta muita valttamattomyyksia kuten ruokaa. 23 prosenttia oli jattanyt
kokonaan menematta sosiaali- tai terveydenhuoltoon.[1]

Vastaavanlaisia tuloksia on saatu myds muissa tutkimuksissa. THL:n Terve Suomi (2023) -
tutkimuksen mukaan joka viides aikuinen on joutunut rahanpuutteen vuoksi tinkimaan ruoasta,
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ladkkeista tai [adkarikdaynneista. [2] Kansainvalisessakin vertailussa Suomi parjaa Pohjoismaita ja EU-
maiden keskiarvoa huonommin. Eurostatin tilastojen (2019) mukaan palvelutarve oli jaanyt
taloudellisista syista tyydyttamatta Suomessa 25,7 prosentilla, kun EU:n keskiarvo oli 13 prosenttia.
Pienimmadssa tuloviidenneksessa olevilla palveluntarve jai tyydyttamatta Suomessa perati 37,1
prosentilla [3]. OECD:n maaraportin (2023) mukaan kotitaloudet myos maksavat
terveydenhuoltomenoistaan EU:n keskiarvoa ja muita pohjoismaalaisia enemman. [4]

SOSTEn tekeman selvityksen (2024) mukaan ulosottoon paatyi vuonna 2023 lahes 440 000 sosiaali-
ja terveyspalvelujen seka varhaiskasvatuksen asiakasmaksua. Suunta on ollut laskeva
huippuvuodesta 2020, mutta asiakasmaksujen nyt ehdotetut korotukset uhkaavat muuttaa suunnan
nousevaksi. [5] Tall6in valtiolle saattaa syntya lisakustannuksia lisadntyneen toimeentulotuen
hakemisen lisdksi ulosottoon menevista terveydenhuollon maksuista.

Asiakasmaksujen kohtuullisuudesta puhuttaessa on muistettava, etta sairastamisen kustannukset
ulottuvat erityisesti pitkaaikaissairailla asiakasmaksuja ja terveydenhuoltoa laajemmalle.
Laakekustannusten ja hoitoon liittyvien matkojen lisdksi sairaudesta voi aiheutua monia
ndakymattomia kustannuksia. SOSTEn tekeman kyselyn (2024) mukaan korvausten ulkopuolelle
jaavat sairauskulut voivat nousta sadoista jopa yli tuhanteen euroon kuukaudessa.[6]

Kannatettavaa on esitetty pyrkimys asiakasmaksujen kaytanteiden yhtendistamiseen kansallisesti
seka hyvinvointialueiden kannustaminen tasasuuruisten maksujen huomioimiseen asiakasmaksujen
kohtuullistamisessa. Vain harva hyvinvointialue on ottanut kdyttoon tasasuuruisten maksujen
alentamisen, joka on merkittava ongelma hoidon yhdenvertaisuuden kannalta. Muistion pohjalta jaa
epaselvaksi milla tavalla hyvinvointialueita kannustetaan kdaytannon muuttamiseen. Olisi syyta
selvittda mahdollisuudet asiasta sdaatamiseen kansallisesti, jotta tasavertaiset hoitomahdollisuudet
kyetddn tarjoamaan pienituloisille kaikkialla Suomessa.

Asiakasmaksujen kohtuullistaminen on monille yha vieras asia, eivatka sairastavat saa tietoa
mahdollisuudesta riittdvan selkeallad ja ymmarrettavalla tavalla. On myos huomioitava, etta
tasasuuruisten asiakasmaksujen huomiointi kohtuullistamisessa seka esitetyt maksujen korotukset
sitovat hyvinvointialueiden resursseja. Tarve maksuneuvonnalle seka sosiaalihuollon palveluille voi
lisaantya, jonka vuoksi on tarkeaa luoda kansallisesti yhtenevainen resurssi- ja kustannustehokas
malli. Hyvien kdytantojen valittyminen hyvinvointialueelta toiselle olisi oleellista.
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Lausuntonne todistuksista ja lausunnoista perittavistad asiakasmaksuista.

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

- Lddkarinlausunnot ajokorttia varten

- Lddkarinlausunnot aselupaa varten

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

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

Lisdksi hyvinvointialueita pyydetadn arvioimaan todistuksista ja lausunnoista perittdvan asiakasmaksun
nykyisen enimmaismaaran suhdetta todistusten/lausuntojen tuottamisen kustannuksiin (maksujen
kustannusvastaavuus).

Tietoa tarvitaan, jotta todistuksista ja lausunnoista perittavan maksun enimmaismaaraan valmisteltavan

korotuksen vaikutukset hyvinvointialueen rahoitukseen voidaan arvioida hyvinvointialueiden rahoituksen
turvaavalla tavalla.

Arvola Elisa
IBD ja muut suolistosairaudet ry
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