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Sosiaali- ja terveyspalveluosasto 22.05.2012

Suun terveydenhuollon selvitystyoryhmi

Asettaminen
Sosiaali- ja terveysministerid on tanddn asettanut suun terveydenhuollon
selvitystyryhmén,

Toimikausi
22.05.2012 - 31.12.2012

Tausta
Hallitusohjelmassa todetaan, ettd terveyskeskusten toiminnan vahvistamiseksi
jatketaan Toimiva terveyskeskus -ohjelmaa. Ohjelma kohdistuu erityisesti palvelujen
laatuun. vaikuttavuuteen ja saatavuuteen, pitkdaikaissairaiden hoidon kehittédmiseen
seki henkildston tydhyvinvointiin ja saatavuuteen. Hallitusohjelmassa todetaan
ohjelman yhteydessi seuraavaa: "Uutena erityiseni painopisteeni on hammashuollon
palvelujen kehittdminen”.

Suun terveydenhuollossa on toteutettu mittava aikuisviestdn suun terveydenhuollon
palvelujen uudistus 1.12.2002 alkaen, jolloin julkisesti rahoitetut suun
terveydenhuollon palvelut laajennettiin koko véestod koskettaviksi.
Sairausvakuutusjdrjestelmin laajennus toteutettiin samanaikaisesti kunnallisen
Jirjestelmin laajennuksen kanssa. Valtio osoitti hammashoitouudistuksen
toteuttamiscen kunnille vuosina 2001 - 2003 10,2 milj. euroa valtionosuuden lisdysti.
Uudistuksen toteuttamista vahvistettiin sditiamalli hoitoon paidsylle mairiajat.
Aikuisvieston kdyttamien palvelujen médrit ovat uudistuksen mydti merkittiviisti
kasvaneet terveyskeskusten suun terveydenhuollossa. Vuonna 2000 terveyskeskusten
suun terveydenhuollossa kdvi 0,8 miljoonaa 18 vuotta tiayttanyttd aikuista kun
vastaava luku vuonna 2010 oli 1,1 miljoonaa aikuista. Sairausvakuutuksesta korvausta
saaneiden aikuisten madrit ovat kaksinkertaistuneet uudistuksen myodti. vuonna 2010
sairausvakuutuskorvausta hammashoidosta sai I miljoonaa suomalaista.
Sairausvakuutus korvaukset hammashoidosta olivat vuonna 2010 120.5 miljoonaa
euroa kun vastaava luku vuonna 2000 oli 43 miljoonaa euroa.

Uudistuksilla on ollut oikeansuuntaisia vaikutuksia mutta hoitoon hakeutuminen
terveyskeskuksiin on ollut suurempaa kuin mitd arvioitiin laajennusta suunniteltacssa.
Samanaikaisesti terveyskeskuksissa hammaslaékirien saatavuutta heikensi
tyGvoimapula, joka johtui koulutusméirien voimakkaasta supistumisesta.
Hammaslidkarivaje terveyskeskuksissa on pitkdidn ollut noin 12 prosentin tasolla. joka
vastaa noin 260 hammaslédakirin kapasiteettia. Hammasliikirivaje on vaikeuttanut
hoitoon péisyn toteutumista terveyskeskuksissa.



Tavoitteet

Terveydenhuoltolaki médrittelee suun terveydenhuollon palvelut osaksi
terveydenhuoltoa. Kunnan on jdrjestettavi asukkailleen suun terveydenhuollon
palvelut. Suun terveydenhuollon hoitoon piésyssd ongelmana ovat osassa
terveyskeskuksia hoidon ruuhkautuminen ja pitkét hoitojonot. Lokakuussa 2011 yli
kuusi kuukautta hoitoon péisyd odottaneita oli noin 14 000 ja yli kolme kuukautta
mutta alle kuusi kuukautta odottaneita noin 18 000. Yksityissektorille on yleensi
pddssyt hoitoon nopeammin; tosin alueellisia eroja on runsaasti.
Yksityishammasladkarit ovat keskittyneet koulutuspaikkakunnille ja niiden
ldheisyyteen. Nilld paikkakunnilla on todettu myis olevan jonkin verran vapaata
hoitokapasiteettia yksityissektorilla. Kunnat ovat hyodyntiineet tité esimerkiksi
palvelusetelien kaytolld,

Keskeisid haasteita suun terveydenhuollossa ovat hoitoon piisyn viiveet
terveyskeskusten suun terveydenhuollossa sekéi palvelujen epitasainen jakautuminen.
Hammashoitoon yksityisella sektorilla pddsce huomattavasti nopeammin ja
hoitokapasiteettia on jonkin verran kiyttdmitti. Yhtendiset hoitoon piiisvn perusteet
ovat kiytossé julkisella sektorilla mutta toimintakdytinnéisséd on eroja yksityiseen
scktoriin verrattuna. Paivystysjirjestelyisti vastaa julkinen sektori. Tydvoiman
jakautuminen julkisellc ja yksityiselle sektorille on epitasapainossa suhteessa
palvelujen tarpeeseen. Ehkéiseviin hoidon toteuttamiseen ja tehostamiseen ei ole ollut
riittédvésti mahdollisuuksia. Erityistd tukea ja palvelujen suuntaamista ei ole voitu
toteuttaa niille henkildille, joilla on perussairauden vuoksi lisdantynyt tarve suun
terveydenhuollon palveluihin. Erikoissairaanhoidon palvelujen jérjestimisessi on
ongelmia ja toimialueella on puutteita. Myds hoitoketjujen toimivuudessa on puutteita
Julkisen ja yksityisen sektorin vililla.

Asetettavan tyéryhmaén tyon tueksi on teetetty selvitys suun terveydenhuollon
toimialueelta, jossa tarkastellaan julkisen ja yksityisen palvelutuotiajicn tuotantoa,
kustannuksia sekd tydnjaon ja hoitotoimenpiteiden volyymien ja sisillon eroja
tuotannossa. (Selvitystyd suun terveydenhuollon toiminnasta ja tuotannosta julkisella
ja yksityiselld toimialalla. Miika Linna 2012)

[Hallitusohjelmassa todetaan sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitus- ja
jarjestimisvastuun olevan samalla organisaatiolla, vahvoilla peruskunnilla tai
poikkeuksena sosiaali- ja terveydenhuoltoalueilla. Sosiaali- ja terveysminmsterio on
asettanut sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneselvitysti valmistelemaan
tyoryhmin ajalle 22.3.2012 - 31.12.2012. Tydrvhmén tehtivini on valmistella esitys
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteeksi ottaen huomioon hallitusohjelman
kirjaukset sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimisesti ja rahoituksesta. Asetettavan
suun terveydenhuollon selvitystyoryhmén tydssi huomioidaan edelld kuvatun sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelurakennetta koskevan selvitystyoryhman ty6.

Tyoryhmi tarkastclee suun terveydenhuollon palveluja osana sosiaali- ja
terveydenhuollon jérjestdmistd, rahoitusta, kehittdmisté ja valvontaa koskevaa
uudistamisty6td. Tyéryhmén tavoitteena on selvittid suun terveydenhuollon
palvelurakenteen toimivuus ja tehdid ehdotukset palvelurakenteen kehittdmisestd
tukemaan hoitoon pddsyn tehostumista ottaen huomioon sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelurakennetta koskeva selvitystyd. Tydssd on myds otettava huomioon yhteistyo



eri toimijoiden vililla niin julkisella kuin yksityiselld sektorilla. Tyon tavoitteena on
mahdollistaa tasa-arvoinen suun terveydenhuolto kaikille sekd viihentéd terveyseroja,

Tehtivi
Ty6ryhmién tehtédvini on:

e arvioida ehkdisevin hoidon kehittdmistarpeet ja tehdd ehdotukset tarpeellisista
toimenpiteistd suun terveydenhuollossa

e selvittdd suun terveydenhuollon palvelurakenteen toimivuus ja tehdd
ehdotukset palvelurakenteen kehittimisesti tukemaan hoitoon paisyn
tehostumista ottaen huomioon sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakennetia
koskeva selvitystyd.

e valmistella ehdotukset suun terveydenhuollon palvelujen mukaan lukien
ikdthmisten palvelujen sisdllon kehittimisestd ottaen huomioon
vanhuspalvelulain kirjaukset. Asiakkaan valinnan mahdollisuuksien
laajentuminen palveluissa huomioidaan tyéryhmin ehdotuksissa.

e valmistella ehdotukset perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
palveluiden hyvistd kokonaisuudesta ja hoitoketjujen toimivuuden
edellytyksistd saun terveydenhuollossa.

o selvittdd julkisen ja yksityisen kumppanuuden mahdollisuudet lihtdkohtana
palvelujen tuottajien hyvi yhteistyd suun terveydenhuollossa.

e tehdid ehdotuksia tyGvoiman saatavuuden ja tasaisen jakautumisen
edistimisestd.

Organisointi:
Puheenjohtaja:
Pdivi Sillanaukee, osastopéillikkd, sosiaali- ja terveysministerio
Varapuheenjohtaja:

Anne Nordblad, 18ikintoneuvos, sosiaali- ja terveysministerio

Jisenet:

Pirkko Paavola, palveluyksikon johtaja, Jyviskyldn terveyskeskus

Tuija Palin-Palokas, ylihammasldikiri. Kouvolan terveyskeskus

Maija Tulla, ylihammaslaikiri, Kuopion terveyskeskus

Sakari Kérkkdinen, palvelupéallikko, Oulun terveyskeskus

Panu Peitsaro, johtava ylilddkéri, Savonlinnan kaupunki

Christian Lindqvist, ylilddkéri, HUS

Risto-Pekka Happonen, ylilddkéri, Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri
Kai Sundquist, ylihammaskigkiri, Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri
Katri Palo, johtava ylihammasladdkari, Terveyskeskushammasladkériyhdistys
Anja Eerola, varatoiminnanjohtaja, Suomen hammaslddkériliitto

Matti Péyry, toiminnanjohtaja, Suomen hammaslaikériliitto

Juha Niskanen, hammasléikiri, yksityisten toimijoiden edustaja
Annmarie Kuurto, toiminnanjohtaja, Suun terveydenhoidon ammattiliitto
Saila Vesterinen, puheenjohtaja, Suun terveydenhoidon ammattiliitto
Satu Mikinen, puheenjohtaja, Suomen Suuhygienistiliitto SSHL ry

Erja Wiili-Peltola, erityisasiantuntija, Suomen Kuntaliitto

Sari Helminen, asiantuntijali#kiri, Kela

Johanna Moisio, ylitarkastaja, Opetus- ja kulttuuriministerié

Liisa-Marja Voipio-Pulkki, johtaja, sosiaali- ja terveysministerié



Marjaana Pelkonen, neuvotteleva virkamies, sosiaali- ja terveysministerio
Sanna Pekkarinen, neuvotteleva virkamies, sosiaali- ja terveysministeric
Timo Keistinen, ldikintdneuvos, sosiaali- ja terveysministerio

Pysyvit asiantuntijat:

Satu Lahti, professori, Snomen hammaslaikiriseura Apollonia
Eeva Widstrom, ylilddkdri, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
Hanna-Leena Tefke, ylihammasldikiri, Valvira

Tama Autti, lddkintoneuvos, sosiaali- ja terveysministerio

Tyoryhmin sihteereind toimivat Helsingin terveyskeskuksen suun terveydenhuollon
johtajahammasldakari Seija Hiekkanen, Kansanelikelaitoksen suunnittelija Paula Stenfors ja
sosiaali- ja terveysministeri6sti hallitusneuvos Anne Koskela. Tydryhmiillid on mahdollisuus
nimetd astantuntijajisenia tarvittaessa.

Kustannukset ja rahoitus
Ty6ryhmin tulee tydskennelld virka-aikana ilman eri korvausta. Tydryhmilld on

oikeus kuulla ulkopuolisia asiantuntijoita. Tydryhmiin tyoskentelysti aiheutuvat
kustannukset maksetaan momentilta 33010112,

Peruspalveluministeri Maria Guzenina-Richardson
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Valtiosihteeri Naétsaari
Valtiosihteeri Rantahalvari
Erityisavustaja Papunen
Erityisavustaja Heinola
Kansliapaillikko Kari Vilimaki
Sosiaali- terveysministeri:
-0sastot ja tyoryhmiit



