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SuPerin vastaukset sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslain esitysluonnoksesta

Kysymykset

Kysymyksia valinnanvapauslain tavoitteista

Kokonaisuudessaan sosiaali- ja terveydenhuollon uudistamisen tavoitteena on kaventaa vaeston
terveys- ja hyvinvointieroja sek& hillita palveluista aiheutuvien kustannuksien kasvua 3 miljardilla
eurolla vuoteen 2029 mennesséd. Valinnanvapauslain tarkoituksena on edistaa sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakkaiden mahdollisuuksia valita palveluntuottaja, parantaa palvelujen
saatavuutta ja laatua seka vahvistaa palvelujarjestelmén kannusteita kustannusvaikuttavaan
toimintaan ja jatkuvaan kehittdmiseen.

1. Voidaanko ehdotetulla valinnanvapauslailla osaltaan kaventaa véeston terveys- ja
hyvinvointieroja seka parantaa palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Palvelut eivat tule olemaan yhdenvertaisesti saatavilla eri maakunnissa. Erot maakuntien
etaisyyksissa, vaestorakenteessa, vaestomaarissa ja maakuntien tekemat erilaiset linjaukset estavat
palvelujen yhdenvertaisen toteutumisen.

Valinnanvapausjarjestelma lisda yhteiskunnan kustannuksia erityisesti terveydenhuollossa ja
maakunnat joutuvat alibudjetoimaan niin asiakassetelien kuin henkilokohtaisten budjettienkin
arvot. Omalla rahalla hankittavat liséapalvelut niin asiakassetelien kuin henkildkohtaisen
budjetinkin osalta asettavat kansalaiset varallisuutensa perusteella eriarvoiseen asemaan ja nama
linjaukset ovat jyrkassa ristiriidassa perustuslain 68:n ja 198:n kanssa.

Osa kansalaisista pystyy tarvittavat lisdpalvelut ostamaan ja osa ei ja perustuslain 68:n
nakokulmasta kansalaiset eivat tule olemaan yhdenvertaisessa asemassa.

Yhteiskunta ei myoskaan pysty tarjoamaan perustuslain 19 §:n edellyttamalla tavalla riittavia
resursseja sote-palveluiden tuottamiseen, vaan nykyista suurempi osa naiden palveluiden
rahoittamisesta siirretdan asiakkaiden itsensa maksettavaksi.



2. Edistadako valinnanvapauslakiluonnos tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan
vaikutusmahdollisuuksia omiin palveluihin?

a. kylla

b. kyll& paéosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Kansalaisen vaikutusmahdollisuus on melko hyva, mikali han pystyy omalla rahalla hankkimaan
tarvittavat lisépalvelut. Jos asiakkaalla ei ole omaa rahaa lisapalveluiden ostoon eika nykyista
korkeampien palvelujen omavastuuosuuksien maksamiseen, niin asiakkaan vaikutusmahdollisuus
omiin palveluihinsa heikkenee nykyisesta. Suurin osa sote-palveluista tulee olemaan asiakkaalle
selvasti nykyisia palveluita kalliimpia.

Jos pienia sote-keskuksia on paljon, niin erikoisosaamisen turvaaminen ei onnistu. Kaikkiin sote-
keskuksiin ei tule ammattitaitoinen tyévoima riittdmaan syntyvan kilpailun vuoksi. Monilla
asiakkailla on rajoittunut kyky tehda aitoja valintoja ja heidan paatoksentekokykya on helppo
ohjailla voimakkaalla mielikuvamainonnalla.

Toimintakyvyltaan rajoittuneet ja erityisen heikossa asemassa olevat asiakkaat tulevat eniten

karsimaan ehdotetun valinnanvapausjarjestelméan kaltaisesta mallista.

3. Antaako lakiluonnos asiakkaalle riittavat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan tilanteeseen
sopivaan palveluun?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Asiakkaalle tarjottava valinnanvapaus mahdollistaa asiakkaan ndkokulmasta sopivan palvelun
hankkimisen melko hyvin vain teoriassa. Se, voiko asiakas sitten kayttaa valinnanvapauttaan hyvin,
riippuu asiakkaalle tulevan omarahoitusosuuden maarasta. Kohoavien asiakasmaksujen lisaksi
omalla rahalla hankittavat lisapalvelut nayttelevat tarkeda roolia.

Lisaksi sote-keskuksiin kulkemisesta aiheutuvat matkakustannukset tulevat syrjaseuduilla
merkittavaksi tekijaksi. Mikali asiakkaan meno valitsemaansa sote-keskukseen aiheuttaa hanelle
sellaisia matkakustannuksia missa on omavastuuosuus, niin silloin valinnanvapaus ei tule
toteutumaan yhdenvertaisesti. Jos sote-keskus on kaukana ja matkan omavastuukustannus on esim.
25 euroa/suunta, niin silloin kansalaiset eivat ole yhdenvertaisessa asemassa. Mikali
matkakustannukset korvataan tdysimaaraisina ja ilman omavastuuta, silloin kansalaisten
yhdenvertaisuus toteutuisi.

Koyh4 asiakas voi todellisuudessa valita vain lahimman palvelupisteen.



4. Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko lakiluonnoksen perusteella asiakkaan
mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteen sovitettuja palveluja?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Mita useampia palveluntarjoajia paljon palveluja tarvitseville asiakkaille tulee, niin sen
vaikeammin hanen palvelutarpeensa tulee tayttymaan. Monen eri toimijan valilla tiedot eivat tule
siirtymaan riittavan tehokkaasti ja jokaisen asiakkaan palveluketjussa olevan toimijan tarkein
tavoite on tuottaa palvelut niin, ettd toiminnasta jaa myos voittoa. Todennakoisesti suuret yritykset
tulevat tarjoamaan merkittavan osan palveluista alihankintaketjujen vélityksella ja siind mallissa
jokaisen palveluketjun lenkin osan ottama voitto-osuus on pois asiakkaalle kuuluvasta palvelusta.

Sote-keskuksiin tuleva sosiaaliohjaus ja maakuntien jalkautettu sosiaalityd eivat tule vastaamaan

laaja-alaista palvelutarvetta tarvitsevien asiakkaiden palvelutarvetta. Lisdantyva ja pirstaloituva
palveluntuottajien verkosto tulee entisestaan vaikeuttamaan tilannetta.

5. Turvaako lakiluonnos palvelujen horisontaalisen ja vertikaalisen integraation?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Integraatiosta ei valinnanvapauslain toteutuessa nay mitdan muita merkkeja kuin maakunnan
kustannusvastuun toteutuminen.

Integraation ei ole mahdollista toteutua sellaisessa mallissa, missa esimerkiksi vanhusten kotihoito,
perusterveydenhoito ja erikoissairaanhoito ovat eri organisaatioiden tuotantovastuulla. Jokainen
toimija tulee ensisijaisesti varmistamaan oman toimintansa kannattavuuden ja silloin ei asiakkaan
palvelutarpeiden jarkevyytta tai kokonaistaloudellisia kustannusvaikutuksia mietita.

Kustannusvastuun ja toiminnan erottaminen toisistaan tulee nakymaan esimerkiksi siten, etta paljon
tutkimusta ja palveluja tarvitseva yksityisen sote-keskuksen asiakkaana oleva
perusterveydenhuollon asiakas saa nopeasti lahetteen erikoissairaanhoidon tarkempiin
tutkimuksiin. Sote-keskuksen voitto on sita suurempi, mitd enemman se saa listoilleen asiakkaita ja
mita vahemman siella ndita asiakkaita tutkitaan ja hoidetaan. Paljon palveluja tarvitseva asiakas
kannattaa yrityksen nakdkulmasta katsottuna siirtdd mahdollisimman nopeasti
erikoissairaanhoidon palvelujen piiriin ja maakunnan kustannusvastuulle. Tassa tilanteessa
yrityksen voitto kasvaa ja lisaksi asiakas saa myonteisen asiakaskokemuksen siksi, etta hanet
tutkitaan sairaalassa perusteellisemmin.



6. Antaako esitys maakunnille riittdvat edellytykset jarjestamisvastuun toteuttamiseen?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunnilla on kylla rahoitusvastuu palveluiden maksamisesta, mutta rahoituksen riittavyyden
turvaamiseksi se joutuu alimitoittamaan niin asiakassetelien kuin henkildkohtaisten budjettien
tason.

Sote-keskuksille tuleva kapitaatiorahoitus tulee lisdksi aiheuttamaan sen, etta paljon hoitoa
tarvitsevia asiakkaita tulee entistd enemman ja nopeammin erikoissairaanhoidon asiakkaiksi. Sote-
keskuksien osalta suurena vaarana onkin asiakkaiden alihoito, koska rahoituksen sote-keskukset
saavat asiakkaiden listautumisen eika naiden hoitamisen perusteella.

Valinnanvapauden lisédminen tulee aiheuttamaan hukkainvestointeja ja se myos yllapitaa
hukkakapasiteettia. Mitd enemmaén toimijoita tulee, niin sen enemman tulee myos rakennus- ja
laiteinvestointeja. Kasvavan tarjonnan vuoksi laitteiden ja myds henkildstén hukkakapasiteetti tulee
kasvamaan. Laitteet maksavat suunnilleen saman verran niiden kayttdasteesta riippumatta ja
henkiloston maaraa joudutaan sadtelemaan siten, etta epatyypillisten tydsuhteiden osuus tulee
kasvamaan. Henkildston tyosuhteissa nollatuntisopimusten maara seka vuokrahenkiloston kayttd
tulevat varmasti liséantymaan.

7. Edist&dé&ko lakiluonnos toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden kéyttéonottoa?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Uusia palveluinnovaatioita tulee varmasti. Palveluja siirretaan entistd enemman puhelinpalveluun
sek& netin kautta asioimiseen. Erilaiset tekniset valvontamenetelmat ym lisdantyvat ja nama tulevat
laskemaan henkilostomitoituksia nykytasosta.

Uusien palveluinnovaatioiden valvonta on kaytanndssa mahdotonta ja siina ainoa todellinen
valvontakeino on asiakkaan mahdollisuus vaihtaa palveluntuottajaa. Kaytannéssa monien
asiakkaiden tosiasiallinen kyky valita palveluntuottaja on hyvin rajoittunut ja erityisesti taméa
asiakasryhma tulee karsimaan monista innovatiivisista palveluista. He eivat esimerkiksi pysty
asioimaan tietoverkkojen ja puhelinpalvelujen kautta, vaikka heille palveluja tullaan varmasti
naiden valineiden kautta tarjoamaan ja tuottamaan.



8. Antaako valinnanvapauslakiluonnos yhdessd muun maakunta- ja sote-uudistuksen kanssa riittavat
edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten kasvun hillinnan tavoite?

a. kylla

b. kyll& paéosin
C. ei paaosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Kustannukset tulevat varmasti kasvamaan. Terveydenhuoltoon tarvitaan selvasti nykyistd enemman
rahaa ja se vie mahdollisuudet jarkevéalta ennaltaehk&isevalta ja matalamman kustannustason
toiminnalta sosiaalihuollossa. Kotiin annettavat palvelut tulevat heikkenemaéan merkittavasti ja
tama kierre sitten puolestaan lisaa terveydenhuollon kustannuksia.

Valtiovarainministerio voi tosin kieltdytya antamasta maakunnille riittdvaa rahoitusta, mutta silloin
tadma linjaus tulee olemaan jyrkassa ristiriidassa perustuslain 198:n kanssa, koska julkinen valta ei
talloin tarjoa riittavia resursseja sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen jarjestamiseen.

Esitetyssa valinnanvapausmallissa saadaan julkisen sektorin kustannusvastuu merkittavasti
pienemmaksi, jos kustannuksista selvasti nykyista suurempi osuus siirretdan asiakkaiden itsensa
maksettavaksi. Tama toteutetaan kohonneina asiakasmaksuina ja siten, etté asiakassetelin sek&
henkilokohtaisen budjetin avulla tuotettavissa palveluissa asiakkaalle jatetdan entistd enemman
palveluita ostettavaksi asiakkaan omalla rahalla lisdpalveluina. Tata mallia myos esitetdan tassa
lakiluonnoksessa.

Kysymyksia lakiluonnoksen yksityiskohdista

9. Sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslakiluonnoksen 3 luvussa sdadettaisiin
asiakkaan suoran valinnan sosiaali- ja terveyspalveluista.

9a. Turvaavatko maakunnan liikelaitoksen suoran valinnan palvelujen tuotantoa koskevat
sdédnnokset (mm. 16 8) palvelujen yhdenvertaisen saatavuuden kaikissa olosuhteissa?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunnilla ei tule rahat riittdmé&an maakunnan vastuulle jaavien palvelujen tuottamiseen
yksityissektorin toimijoiden voimakkaan kermankuorinnan ja tehokkaan markkinoinnin
seurauksena. Yksityisen sektorin toimijat pystyvat helposti listauttamaan asiakkaikseen vahemman
hoitoa tarvitsevat ja itse lilkkumaan pystyvat asiakkaat tehokkaan markkinoinnin ja sopivan
toimipistesijoittelun avulla.

Yksityiset sote-keskukset pystyvat tarjoamaan vaikka sadan palvelupisteen sote-keskusverkoston
joka loytyy koko maasta. Maakunnan tarjoama sote-keskus tulee rajoittumaan vain yhden
maakunnan sisalla toimivaan sote-keskukseen tai useamman palvelupisteen keskukseen.



Maakuntien valinen yhteistyokaan ei tule olemaan kilpailukykyinen yksityisen sektorin toimijoille.

Erikoislaakareista tulee kova kilpailu, mikali naiden palveluja tarjotaan monissa sote-keskuksissa.
Suurena uhkana on my0ds se, ettd sairaalat tulevat menettdmaan suuren osan erikoislaakéareistaan
ja lakisaateiset palvelut pystytaan siina tilanteessa turvaamaan vain erittain kalliin
vuokraldakaritoiminnan avulla.

9b. Onko lakiluonnoksen 18 8:ssd séadetty sote-keskuksen lakiséateinen palveluvalikoima
sisall6ltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

a. liian laaja
b. sopiva
c. liian suppea

Vapaamuotoiset huomiot

Sote-keskuksissa asiakassetelilla mahdollisesti tarjottavat erikoissairaanhoidon palvelut tulevat
vaarantamaan maakunnan vastuulla olevan erikoissairaanhoidon toteuttamisen. Yksityiset toimijat
tulevat houkuttelemaan asiantuntijat pois maakuntien palveluksesta paremmilla eduilla.

Jo nyt monissa sairaaloissa on se tilanne, etta niilla on pula tietyisté erikoisladkareista. Tama
tilanne tulee entisestadn pahenemaan, mikali valinnanvapauslakiesityksessa ehdotettu sote-
keskusmalli toteutuu kaytanngssa.

Sote-keskuksiin esitetty sosiaalihuollon ammattihenkildiden tarjoama ohjaus ja
neuvontavelvollisuus on jatetty auki. Mikali sita ei tarkemmin sdannellg, niin se tulee toteutumaan
vain jonkinlaisena aulaemantapalveluna ja esitteiden jakamisena. Kyseinen henkild ei voi tehda
virkavastuulla hallintop&atoksia, vaan niihin tarvitaan maakuntien liikelaitosten palveluksessa
olevien jalkautettujen sosiaalihuollon ammattihenkiléiden apua. Mikali néita sote-keskuksia syntyy
paljon, niin n&ihin kaikkiin ei millaan tule riittdmaan edes tata kaavailtua jalkautettua
sosiaalityota.

9c. Onko lakiluonnoksen 18 §:ss& sdédetty suunhoidon yksikkojen lakisaateinen palveluvalikoima
sisall6ltaan ja laajuudeltaan tarkoituksenmukainen?

a. liian lagja

b. sopiva

c. liian suppea
Vapaamuotoiset huomiot
Asiakasmaksulla on turvattava saman tasoinen hoito kaikille ja omalla rahalla hankittavat
lisdpalvelut suunhoidon osalta on estettava. Talla hetkelld suurin osa suunhoidon palveluista on
hankittu asiakkaan omalla kustannuksella. Mikali koko v&eston suunhoito tullaan
valinnanvapauden linjausten mukaisesti tarjoamaan, niin se tulee vaatimaan satojen miljoonien
lisarahoitusta.

Kéaytannossa maakunnat joutuvat asettamaan asiakasmaksut suunhoidon osalta korkeiksi ja
merkittava osa liséapalveluistakin joudutaan korvaamaan omalla rahalla. Tuleeko sitten esim.
puudutus lisémaksusta, vai siséaltyykod se normaaliin asiakasmaksuun?

Huonolla hammasterveydelld on suuri erikoissairaanhoidon kustannuksia kasvattava merkitys.



9d. Onko lakiluonnoksen 18 § sote-keskuksen suoran valinnan palveluista riittdvan selked silté osin,
mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitkd kuuluvat maakunnan
liikelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin
d. ei

e. ei kantaa

Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista mééritella ne perusteet, joilla maaritellaan tarkemmin
sote-keskuksissa tuotettavat palvelut?

Epéaselvaa on se, missa tulee menemaan peruspalvelun ja lisdpalveluiden valinen raja. Saako
esimerkiksi korvahuuhtelun peruspalveluna ja asiakasmaksulla vai joutuuko siitd maksamaan
liséhintaa?

Kuntoutuksen osalta rajanvedot tulevat my6s olemaan haastavat ilman selkeitd maarayksia.
9e. Onko lakiluonnoksen 18 § suunhoidon suoran valinnan palveluista riittdvan selked silta osin,

mitka palvelut kuuluvat suoran valinnan palvelujen piiriin ja mitkd kuuluvat maakunnan
liikelaitoksen tuottamiin muihin kuin suoran valinnan palveluihin?

a. kylla

b. kylla paaosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Jos ei, niin miten olisi tarkoituksenmukaista maaritella ne perusteet, joilla maaritellaan tarkemmin
suunhoidon yksikoissé tuotettavat palvelut?

Kirjoita tekstid napsauttamalla tata.

9f. Ovatko sd&nnokset (mm. 18 § ja 37 8) sosiaalihuollon osalta tarkoituksenmukaisia ja riittavia?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Palveluohjauksen ja hallintopaatosten tekemisen valinen raja voi olla kytanndssa vaikea. Se etta
yksityinen sote-keskus ei voi kéyttaa viranomaisvaltaa ja tehda sosiaalihuollon asiakasta koskevia
hallintopaatoksia tulee aiheuttamaan paallekkaista tyota maakuntien viranhaltijoiden kanssa.
Asiakkaan neuvonnassa ja ohjauksessa kaydyt keskustelut on kaytéava uudestaan maakunnan
palveluksessa olevien viranhaltijoiden kanssa. Ent& jos neuvonnassa ja ohjauksessa rima nostetaan
asiakkaan kohdalla liian korkealle ja asiakas ei taman ensivaiheen ohjauksen perusteella
hakeudukaan sosiaalihuollon asiakkaaksi?

Sote-keskusten maara tulee olemaan suurempi kuin mihin maakuntien viranhaltijoiden tosiasialliset
jalkautumismahdollisuudet ovat. Tama ei palvele ainakaan palveluntarpeessa olevia asiakkaita.



10. Lakiluonnoksen 4 luvussa sdadettéisiin asiakkaan mahdollisuuksista valita maakunnan
liikelaitos.

10a. Antaako lakiluonnoksen 21 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet valita
liikelaitos?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paaosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Laatutieto on oltava kaikkien saatavilla.

10b. Entd antaako lakiluonnoksen 22 ja 23 § asiakkaalle tarkoituksenmukaiset mahdollisuudet valita
liikelaitoksen palveluyksikkd/yksikot?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Tietoinen valinta vaatii myos tietoa laadusta.

11. Lakiluonnoksen 5 luvussa saddettaisiin asiakassetelin kdytostd asiakkaan valinnanvapauden
lisddmisessa.

11a. Onko lakiluonnoksen 24 8:ssa saddetty asiakasseteli sisall6ltéan ja laajuudeltaan
tarkoituksenmukainen?

a. liian laaja

b. sopiva

c. liian suppea

Vapaamuotoiset huomiot

Asiakassetelien kayttd maakunnanliikelaitoksen vastuulla olevien erikoissairaanhoidon palvelujen
osalta tulee johtamaan maakunnan liikelaitosten sairaaloiden asiantuntijalaakareiden ja ehka
muidenkin ammattilaisten siirtymiseen yksityissektorin terveydenhuoltopalvelujen tuottajien
palvelukseen. Nama tosin voivat keikkalaisina myyda sitten osaamistaan maakunnan
liikelaitokselle, mutta maakunnan kustannukset kohoavat merkittavasti.

Maakunnat eivat mydskaan pysty turvaamaan lakisaateisia velvollisuuksiaan. Poikkeusolot ja
erilaiset pienemmatkin kriisitilanteet tulevat myods selvasti nykyista hankalammin hoidettavaksi.



Maakunnan liikelaitoksen sairaalat joutuvat joka tapauksessa pitdmaan ylla tiettya
vahimmaismiehitysta henkildston osalta aivan riippumatta siitd, onko heilla potilaita vai ei. Jos
potilaat ovat yksityisella sektorilla asiakassetelien kanssa, niin liikelaitoksen ammattilaiset ovat
silloin vain valmiudessa olevia, mutta taytta palkkaa nauttivia varahenkil6ita. Hekin voivat kylla
maakunnan liikelaitoksessa tekeménsa kevyemman tyévuoron jalkeen siirtya yksityissektorin
puolelle suorittamaan myds niita hoidollisia toimenpiteita.

Erikoissairaanhoidon osalta kilpavarustelu lisdéantyy ja julkiset seka yksityiset toimijat tulevat
hankkimaan kalliit laitteet. T&ma johtaa kalliiden investointien vajaakayttéon.

Maakuntien jarkevan ja kustannustehokkaan toiminnan turvaamiseksi maakunnille on annettava
aina valta paattaa siitd mihin asiakasseteleitd myonnetaan. Tama johtaa 18 erilaiseen malliin
maassa ja talloin syntyvaa kaytantda on tarkasteltava myds perustuslain nékokulmasta.

Vanhusten kotipalveluissa asiakassetelimalli tulee myos jaottelemaan palvelutasot asiakkaan
varallisuuden mukaan, mikéli omalla rahalla ostettavien palveluiden osuus asiakassetelimallissa on
merkittavd. Omalla rahalla asiakas voi esimerkiksi saada esim. ulkoilua tukevat palvelut sek&
lammitetyt asuntoon toimitetut ateriat. Mikéali asiakkaalla ei omaa rahaa liséapalveluiden
hankkimiseksi ole, niin hanelle ei ulkoilutusta ja lammitettyja aterioita mahdollisesti pystyta
turvaamaan. Jopa samassa vanhusten asumispalveluyksikdssa palvelutaso eri asiakkaiden valilla
tulee vaihtelemaan sen mukaisesti, kuinka paljon omaa rahaa liséapalveluiden hankkimiseen
asiakkaalla on kaytettavissa.

Kaikissa asiakassetelilla rahoitettavissa palveluissa asiakkaan on myds saatava se palvelu, mihin
seteli on tarkoitettu, ja se on saatava vain asiakkaan itse maksamalla asiakasmaksulla. Palvelun
laatu ja palvelun maara ei saa riippua siitd, onko asiakkaalla omaa rahaa ostaa lisapalveluja.
Mikali tama mahdollisuus jaa kaytettavaksi, niin se johtaa vahitellen jatkuvaan asiakassetelilla
rahoitettavan peruspalveluosuuden supistumiseen ja lisapalveluosuuden kasvamiseen ja tama
linjaus on perustuslain 68:n sek& perustuslain 198:n vastainen.

11b. Onko maakunnan liikelaitoksella 24 §:n 2 ja 3 momentissa saddettyjen rajausten perusteella
edellytykset turvata riittavat palvelut kustannustehokkaalla tavalla?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunta voi yrittaa rajoittaa yksityissektorin toimintaa, mutta jos rajallinen maara korkeasti
koulutettuja ammattilaisia tekee silti valinnan pysya yksityisen sektorin palveluksessa, niin
maakunnalla ei ole mitddn muuta mahdollisuutta kuin myéntaa ne asiakassetelit tai ostaa erittéin
kovalla hinnalla ndma yksityisella sektorilla toimivat spesialistit ns. keikkatyolaisind suorittamaan
hoitotoimenpiteitd maakunnan liikelaitoksen sairaalaan.

Maakunnalla on oltava taysin itsendinen paatoksentekovalta asiakassetelien myéntamiseen
kuitenkin niin, ettd maakunnat eivat voi alihinnoitella asiakassetelin arvoa. Asiakkaan on
asiakasmaksulla saatava setelilla tarkoitettu palvelu ilman asiakkaalta lisapalveluista perittavaa
lisdmaksua.
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11c. Onko lakiluonnoksen 24 §:n saantely riittdvé erikoissairaanhoidon valtakunnallisen ja
alueellisen palvelujarjestelmén turvaamisen nakékulmasta?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paaosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Julkinen sektori joutuu yksityisen sektorin puristukseen, kuten nykyisinkin on kaynyt
perusterveydenhuollon laékaripaivystysten kohdalla. Yksityissektori tuottaa hyvin nopeasti suuren
osan myos erikoissairaanhoidon palveluista joko asiakassetelilla tai vuokraldakaritoiminnan
kautta. Vain harva korkeasti koulutettu ammattilainen tulee valitsemaan maakunnan liikelaitoksen,
miké& ei koskaan pysty kilpailemaan tydsuhteen eduilla mitattuna yksityisen sektorin kanssa.

Suuri todennakadisyys esitetyssa asiakassetelijarjestelmassa on se, etta julkiselle sektorille ei jaa
muuta mahdollisuutta kuin ostaa erikoissairaanhoitoonkin palvelut yksityisten yritysten kautta,
koska julkinen sektori ei pysty pitdmaan korkeasti koulutettuja ammattilaisiaan omilla
palkkalistoillaan.

11d. Ovatko asiakassetelid koskevat séannokset asiakkaan aseman ja oikeuksien nakékulmasta
tarkoituksenmukaisia?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Omalla rahalla ostettavat lisapalvelut tulevat ratkaisemaan palvelujen tason ja taméa on
ristiriidassa perustuslain 68:n ja 198:n kanssa.

Asiakkaan valintaa todellisuudessa ohjaa toimijoiden voimakas markkinointi koska mitdan
yhtendisté laatutietopankkia ei ole kaytdssa eika sellaista pirstaleisessa monituottajaymparistossa
todennakdisesti pystyta eika edes haluta toteuttaa.

11e. Turvaako asiakassetelijarjestelma maakunnalle riittdvat ohjaus- ja vaikutusmahdollisuudet
jarjestdmisvastuun toteuttamisen nakokulmasta?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa
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Vapaamuotoiset huomiot
Maakuntien oman kustannustehokkaan toimintamallin luominen on hyvin vaikeaa, mikali suuri osa
budjetista valuu ulkopuolisten toimijoiden tuotantovastuulle.

Maakunnilla ei mydskaan ole mitddn mahdollisuutta ohjata ja valvoa tulevia palveluntuottajia ja
naiden lukuisia alihankintaketjuja. Valvonnan painopiste siirtyy tdysin omavalvontasuunnitelmien
tekemisen tukemiseen ja ns. ennakolliseen valvontaan, niin maakunnan kuin LUOVA:n
valvonnassa. Tosiasiallista valvontaa ei jatkossa ole.

12. Lakiluonnoksen 6 luvussa saadettaisiin henkilékohtaisen budjetin kdytosta asiakkaan
valinnanvapauden lisaédmisessa. Mahdollistavatko saannokset asiakkaalle riittavat mahdollisuudet
vaikuttaa tarvitsemiensa palvelujen toteutukseen?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Asiakkaan vaikutusmahdollisuudet ovat riittavat, mutta ne eivat toteudu kaikkien kohdalla
yhdenvertaisesti. Osa asiakkaista pystyy hankkimaan omalla rahalla tarvittavat lisdpalvelut ja osa
ei.

Mikali asiakkailta estetddn oman rahan kaytto tarvittavien lisapalveluiden hankkimiseksi eli
henkilokohtainen budjetti kattaisi riittavan palvelutason, niin siind tapauksessa asiakkaan
vaikutusmahdollisuudet olisivat paremmat.

13. Lakiluonnoksen 7 luvussa saddettdisiin asiakkaan neuvonnasta ja ohjauksesta seka
palvelutarpeen arvioinnista. Lisaksi lakiluonnoksen 5 §:ssa séédettaisiin asiakkaalle tehtavésta
yhdesta asiakassuunnitelmasta. Turvaavatko saannokset riittavan hyvin asiakkaan oikeudet seké
palvelujen toteuttamisen asiakkaan tarpeita vastaavasti?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Sote-keskuksissa tapahtuva asiakkaiden ohjaus tulee vaihtelemaan. Tama tulee yhdessa maakunnan
viranhaltijoiden riittdvyyden kanssa maarittelemaéan jo asiakassuunnitelmien tason. Suunnitelmien
toteutumisen osalta sitten asiakkaan omarahoitusosuus tai sen rahan puuttuminen tulevat
ohjaamaan asiakassuunnitelman toteutumista kaytannossa.
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14. Lakiluonnoksen 8 luvussa saddettaisiin palveluntuottajien hyvaksymis- ja
sopimusmenettelyista.

14a. Ovatko saannokset hyvaksymismenettelyistd lakiluonnoksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunnan on hyvaksyttava palveluntuottajat pelkan ilmoituksen perusteella ja ilman harkintaa.
Samanaikaisesti valvonta siirtyy omavalvontasuunnitelmien toteuttamiseen ja lisaksi esim.
vanhuksen kotona tai palveluasumisessa tapahtuvaa palvelua ei kotirauhan suojaan vedoten saa
edes tarkistaa.

Jarjestelma ei tule toimimaan ja sdantoja ja ohjeita kiertavat toimijat eivat joudu vastuuseen
tekemisistaan.

Huonoa palvelua kohtaavilla asiakkailla valinnanvapaus palvelujen vaihtamisessa ei mydskaan ole
mikaan tae asianmukaisen palvelun toteutumiseksi. Suuri osa asiakkaista ei edes kykene tekemaan
valintapaatoksia.

14b. Varmistaako hallintopaatosta ja ehtojen asettamista koskeva saantely (42 8) riittavat
mahdollisuudet maakunnan jarjestdmisvastuun toteuttamiseen.

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Kukin maakunta voi maaritella vaatimuksia alueen vaeston, olosuhteiden ja elinkeinorakenteen
tarpeita vastaavasti. Miten maaritellaan ja kuka oikeasti valvoo esim. perustuslain 198:n riittavien
sote-palvelujen tason turvaamisen tai vanhuspalvelulain edellyttamien riittavien resurssien
toteutumisen? Valvonta perustuu toimijoiden luottamukseen ja omavalvontasuunnitelmien
toteuttamiseen. Maakunnilla ja LUOVA:Ila ei ole edes ole aikomusta jalkautua riittavaan
valvontatoimintaan.

Monilla asiakkailla ei ole edes teoreettisia edellytyksia reklamoida palveluistaan ja tallaisissa
tapauksissa lupauksella oikeudesta vaihtaa palveluntuottajaa ei ole kaytannéssa merkitysta.
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14c. Ovatko saannokset sopimusmenettelyisté lakiluonnoksentavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

a. kylla

b. kyll& paéosin
C. ei paaosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunnilla oleva krooninen rahapula tulee johtamaan hyvin avoimiin ja monitulkintaisiin
sopimusmenettelyihin. Maarayksia rikkovien toimijoiden toimintaan puuttuminen lakiluonnoksen
mukaisesti on myds hidas prosessi. Maarays riittdvan maaraajan varaamisesta puutteiden
korjaamiseksi on myos liian epamaardainen ja silla ei ole riittdvaa ennaltaehkaisevaa vaikutusta.

15. Lakiluonnoksen 9 luvussa saddettdisiin palvelujen tuottamisesta ja palveluntuottajien
velvoitteista. Ovatko sddnnokset lakiluonnoksentavoitteiden kannalta tarkoituksenmukaisia?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Asetettujen velvoitteiden noudattamisen kanssa voi tulla ongelmia tehottoman tai joissain
tapauksissa jopa puuttuvan valvonnan johdosta. Velvoitteita rikkoville palveluntuottajille on
asetettava merkittavat sanktiot ja tarvittaessa jopa toimintakielto ja naista on myos tehtava
lainséadantoon omat pykalat.

16. Lakiluonnoksen 10 luvussa séadettéisiin palveluntuottajalle suoritettavista korvauksista.

16a. Ottavatko sote-keskuksen kiintedn maksun osuus ja sen maaraytymista koskevat tekijat
riittdvasti huomioon asiakkaiden erilaiset palvelutarpeet ja niiden aiheuttamat kustannukset?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Kiinted maksuosuus ei anna toimijoille mitdan kannusteita riittavaan ja asianmukaiseen hoitoon.
Sote-keskusten kannattaa panostaa tehokkaaseen markkinointiin ja hyvin sijoitettuun
palvelupisteverkostoon. Mitd enemman asiakaslistautumisessa saadaan asiakkaita, niin sita
parempi tuotto keskuksella on.

Mikali asiakkaaksi listautuu paljon palveluja tarvitseva ja tarkempia tutkimuksia vaativa tai usein
laakarin vastaanotolla kdyva asiakas, niin tallaiset asiakkaat kannattaa ainakin yksityisen sote-
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keskuksen osalta heti siirtda lahetteella maakunnan vastuulla oleviin palveluihin. Asiakas voi kokea
tdman jopa myonteisena asiakaskokemuksena.

Maakunnan sote-keskuksissa taas kannattaa hoitaa asiakasta mahdollisimman perusteellisesti,
koska se on maakunnalle kokonaistaloudellisesti edullisempi vaihtoehto.

16b. Ovatko sdaannokset muista korvauksista uudistuksen tavoitteiden kannalta
tarkoituksenmukaisia?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Maakunta joutuu rahapulan johdosta leikkaamaan asiakassetelien ja henkilokohtaisten budjettien
tasoja. Tama puolestaan tulee johtamaan asiakkaan omalla rahalla ostettavien lisapalvelujen
maaran lisaantymiseen tai heikkenevaan palvelutasoon.

Maakunta ei tule mydskaan puuttumaan palveluissa havaittaviin epakohtiin, mikali nama
epakohdat johtuvat alimitoitetuista resursseista. LUOVA ei todennékdisesti myoskaan tule
tarttumaan kovin herkasti resurssien puuttumisesta johtuviin epakohtiin, koska se olisi samalla
signaali valtiovallan suuntaan lisdrahoitustarpeista.

Pykéalassa 60 esitetty palveluntuottajalle asetettu palveluunsa liittyvien komplikaatioiden
korjaamisen kustannusvastuu on erittéin téarkead vaatimus laadun turvaamiseksi ja se on
ehdottomasti sailytettéava. Yksityisille toimijoille ei voi antaa sitd mahdollisuutta, ettd huonolla
laadulla tehty epaonnistunut toimenpide korjataan julkisella rahoituksella. Toimijoilla on oltava
itsella&n vakuutus tai omarahoitusriski korjaustoimenpiteisté.

Kéaytannossa ongelmaksi voi tosin tulla se, kuinka pitka aika toimenpiteen suorittamisen ja
komplikaation valilla on. Virheellisen toimenpiteen lopullinen haitta voi paljastua vasta pitkankin
ajan jalkeen.

16¢. Turvaavatko sadnnokset maakunnan liikelaitoksen sote-keskukselle ja yksityisen sote-
keskukselle yhdenvertaiset toimintaedellytykset?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Jarjestelma tarjoaa erinomaiset mahdollisuudet yksityisille sote-keskuksille ns. kermankuorintaan
juuri kapitaatiorahoituksen vuoksi.

Yksityiset toimijat voivat sijoittaa sote-keskukset niille paikoille, missa odotettavissa oleva tuotto on
paras ja maakunnat joutuvat turvaamaan syrjaisempien ja heikkotuottoisten alueiden palvelut.
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17. Lakiluonnoksen 12 luvussa saadettéaisiin lain voimaantulosta.

17a. Turvaavatko 85 §:n mukaiset asiakassetelid koskevat siirtymasaannokset palvelujen
saatavuuden siirtymavaiheessa?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei padosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Palvelujen saatavuus kyll&a on turvattu, mutta voimakkaasti lisdantyva palveluntuottajien méara
aiheuttaa epaterveen kilpailun tyévoimasta ja tassa yksityiset palveluntuottajat tulevat ottamaan
selvan voiton maakuntien liikelaitoksista.

Julkinen sektori ei pysty sopeuttamaan henkildstOrakenteitaan riittavan nopeasti, mikali
asiakkaiden valinnanvapaus tulee johtamaan merkittaviin vaihtoihin eri palveluntuottajien valilla.
Yksityinen sektori pystyy sopeuttamaan toimintaansa nopeammin koska silla ei ole
kokonaisvastuuta palvelujen turvaamisesta ja siella kaytetdan paljon julkista sektoria enemman
tyontekijoille erittain huonoja epatyypillisia tydsopimuksia kuten esim. nollatuntisopimuksia.

17b. Turvaavatko 86 ja 88 §:n mukaiset sote-keskusta koskevat siirtymasaannokset palvelujen
saatavuuden siirtymavaiheessa?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Palvelujen saatavuus kyll& on turvattu kaupunkiseuduilla, mutta voimakkaasti lisdantyva
palveluntuottajien maara aiheuttaa epaterveen kilpailun tydvoimasta ja téssa yksityiset
palveluntuottajat tulevat ottamaan selvan voiton maakuntien liikelaitoksista.

Kehitys tulee johtamaan samanlaiseen malliin kuin Ruotsissa, miss& kaupunkeihin tuli paljon
yksityisia terveysasemia ja maaseudulle jai padasiassa vain harva julkisen sektorin yllapitama
terveysasemaverkosto.

17c. Turvaavatko 87 ja 89 §:n mukaiset suunhoidon yksikdité koskevat siirtymasaannokset
palvelujen saatavuuden siirtymavaiheessa?

a. kylla

b. kylla paaosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa
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Vapaamuotoiset huomiot

Palvelujen saatavuus on kylla turvattu, mutta voimakkaasti lisdantyva palveluntuottajien maara
aiheuttaa epéaterveen kilpailun tydvoimasta ja tassa yksityiset palveluntuottajat tulevat ottamaan
selvan voiton maakuntien liikelaitoksista.

17d. Turvaako esitys sosiaali- ja terveyspalveluiden yksityisten tuottajien toimintaedellytykset?

a. kylla

b. kyll& paéosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot

Koko sote-uudistus on rakennettu sen pohjalle, etté yksityisten palveluntuottajien lukumaéara seka
osuus sote-palvelujen tuotannossa kasvavat merkittavasti. Yksityisen sektorin voimakas
markkinointi turvaa erityisesti suurten toimijoiden menestyksen.

Erityisesti itsensa tyollistavat pienyrittdjat voivat joutua vaikeaan tilanteeseen, mutta mikali ne
suostuvat suurten sote-toimijoiden alihankkijoiksi, niin niillakin on silloin toimintaedellytykset,
vaikka kohtuullisen toimeentulon saavuttaminen voi silloin olla haasteellista ilman merkittavaa
tyomaaraa.

17e. Antaako esitys riittavéat edellytykset pienten toimijoiden toimimiseen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluntuottajina?

a. kylla

b. kylla paéosin
C. ei paaosin
d. ei

e. ei kantaa

Vapaamuotoiset huomiot
Pienten sote-keskusten ylivoimaiseksi haasteeksi tulee erikoisladkarien saaminen palvelukseensa.

Pienet palveluntuottajat joutuvat suurten toimijoiden alihankintaketjuissa tiukkaan taloudelliseen

puristukseen, mutta etenkin mikroyritykset tulevat parjadmaan. Se tosin voi edellyttaa yrittajalta
erittiin suurta tydmaaraa.

18. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

a. kylla

b. kylla padosin
C. ei paosin

d. ei

e. ei kantaa
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Vapaamuotoiset huomiot

Todelliset vaikutusarviot ovat tekematta ja niissa ei ole huomioitu julkisen sektorin hitautta
sopeutua nopeasti muuttuviin olosuhteisiin. Yksityissektorin voimakas markkinointi ja
asiakasvirtojen ohjailu seka kilpailu tyévoimasta tulevat seké nostamaan kokonaiskustannuksia,
ettd vaarantamaan nyt esimerkiksi erittain hyvin toimivan erikoissairaanhoidon.

Kilpavarustelu tulee johtamaan suuriin virheinvestointeihin ja tyontekijoiden epatyypilliset
tydsuhteet tulevat voimakkaasti lisdantymaan, koska toimijat joutuvat pitdmaan jatkuvasti
ty6voimaa reservissa erdanlaisena sdatétyovoimana. Tyotilanteet ovat taysin riippuvia
asiakasvirroista ja niité ohjaillaan voimakkailla markkinointikampanjoilla.

Terveyden- ja hyvinvoinnin edistdminen unohtui lakiesityksesta taysin ja se ulkoistettiin
peruskuntien vastuulle.

19. Miten arvioisitte uudistuksen vaikuttavan oman organisaationne tai jasenorganisaatioidenne
asemaan?

Lahi- ja perushoitajien kohdalla tydehtosopimukset muutetaan selvasti nykyista heikompiin ja
heidan palkat ja muut tydsuhteen ehdot huononevat. Tasta ilmiostd olemme saaneet jo esimakua,
kun epatyypilliset tydsopimukset ja jopa nollatuntisopimukset hoitoalalla ovat yleistyneet. Mikali
valinnanvapauslain esitykset toteutuvat, niin tallaiset tydsopimukset ovat jatkossa hoitajien
paaasiallisia tydsopimuksia.

Palveluntuottajakentan pirstaloituminen ja epatyypillisten tydsuhteiden lisdédntyminen ja sote-
tyontekijoiden jatkuva epavarmuus tulevasta lisdavat merkittavasti tydsuhteista johtuvia
tydsuhderiitoja ja antavat erityisesti liiton lakimiehille ja asianajosektorille uusia
tydmahdollisuuksia.

Palvelujen valvontavastuu siirtyy entistd enemman tyontekijajarjestoille, koska omavalvonta-
suunnitelmiin perustuva valvontamekanismi ei tule toimimaan ja koska LUOVA:Illa ja maakunnilla
ei ole todellisia valvontamahdollisuuksia.

20. Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta

Lakiesitys vaikuttaa voimakkaasti nykyisin kunnissa ja kuntayhtymissa sosiaali- ja
terveydenhuollossa tydskenteleviin tyontekijoihin. Noin 200 000 sosiaali- ja terveysalan tyontekijan
tyonantaja vaihtuu. Osa henkilostosta siirtyy maakuntien liikelaitosten ja niiden perustamien
yhtididen palvelukseen ja suuri osa tulevan valinnanvapauspaatoksen laajuudesta riippuen
yksityisten tydnantajien palvelukseen. Osa nykyisista sote-tyontekijoista joutuu jopa vastoin omaa
tahtoaan ryhtymaan itsendisiksi ammatinharjoittajiksi, mikali haluavat jatkaa tydskentelya alalla.

Lakiesityksessa kuten koko maakuntauudistuksessa suuri painoarvo annetaan tuottavuuden
kasvulle, mika useimmissa tapauksissa on varmasti myos jarkevaa ja perusteltua. Sote-sektorin
tuottavuuden mittaamiseen ei kuitenkaan sovellu samat mittarit, mitk& ovat kaytdssa esim.
teollisuudessa. Esimerkkind tasta ovat nyt yksityisissa hoiva-alan yrityksissa yleistyvat
tyontekijoiden tydsopimusten yhteyteen laaditut ns. runkosopimukset. Ne ovat vain tyénantajan ja
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tyontekijan valisia aiesopimuksia tyollistamisesta. Kaytannossa tama tarkoittaa erillisen
tyésopimuksen solmimista jokaisen tyévuoron osalta erikseen. Tassa tyontekijélle ei turvata mitaan
suojaa esim. sairauspoissaolojen osalta ja tama osaltaan selittdd myos yksityisen sektorin
matalampia sairauspoissaoloja. Sailyttaakseen palkkansa tyontekijan on tydskenneltava myods
sairaana.

Tama sama logiikka toimii myds ns. nollasopimusten kohdalla, missa tyGaikaa ei ole tarkemmin
sovittu, vaan tyontekija kutsutaan toihin tarvittaessa. Hoidettavat asiakkaat ovat joka paiva avun
tarpeessa, eivatka asiakasmaarat riipu vaihtelevista tilauskannoista kuten teollisuudessa. Hoito- ja
hoiva-aloille nama tyésopimusmallit eivat sovellu. Tyontekijoiden epatyypilliset tydsuhteet ja
palkanmenetykset vaikuttavat suoraan kotimaiseen ostovoimaan ja laskevat myds kotimaista
kysyntaa, joka puolestaan heikentdad kotimaisen kysynnan varassa olevaa tyollisyytta.

Palvelujen ostot hoivapalveluissa ja niista esitettavat sadstot eivat siis valttamatta kerro koko
totuutta. Runko- ja nollasopimukset seka matalammat henkiléstomitoitukset nayttavat kylla
euromaaraista laskua, mutta tamén erotuksen maksajiksi joutuvat palveluja tarjoava henkildsto
sek& asiakkaat. Naissa tyollistamismalleissa myos yritysten palkanmaksun valttelyn kustannukset
siirretdan yhteiskunnan vastuulle, kun tyontekijat ovat entista riippuvaisempia erilaisista tuista.
Todellisia voittajia eivat suinkaan ole asiakkaat, valtio ja kunnat, vaan palveluja tuottavat yritykset.

Koko sote-uudistuksen keskeinen periaate on kilpailuneutraliteettiperiaate, jonka tarkoituksena on
turvata julkisen ja yksityisen elinkeinotoiminnan tasapuolisia toimintaedellytyksia. EU:n komissio
vaatii valtiontukisaantelyn tiukempaa valvontaa ja valtiontukisdanttjen vastaisesti myonnettyna
valtiontukena pidetty etuus voidaan peria takaisin tuensaajalta. Monet yhdistykset, jotka nyt
toimivat ilman voitontavoittelua toimivat myds julkisen sektorin omistamissa tiloissa. Tilat on usein
vuokrattu selvasti markkinahintaa alemmilla kustannuksilla ja kilpailuneutraliteettia tavoiteltaessa
tdma ei enaa jatkossa ole mahdollista.

Pienilla yrityksilla taas ei ole mahdollisuuksia laajempaan palvelutuotantoon ja ne eivét tule
parjadmaan kilpailussa suurten yritysten kanssa. Pk-sektorin asema ja toimintamahdollisuudet
palvelutuotannossa tulee jatkossa olemaan suurten yritysten alihankkijana seké henkilokohtaisten
budjettien ja asiakassetelien varassa tuotettavien palvelujen tuottajina.

Keskikokoisilla yrityksilla ei ole mahdollisuuksia toimia sote-keskusten toimijoina eivatka ne tule
parjadmaan myoskaan alihankintaketjuissa. Niiden kohdalla tulevaisuus tulee todennakdisemmin
se, etta suuret toimijat ostavat ne pois markkinoilta. Tama ilmio on selvasti nahtavissa jo nyt alalla.

Lakiehdotuksen valmistelussa ei ole tehty kattavaa henkildstovaikutusten arviointia.
Valinnanvapauslainsaadant6 vaikuttaa erittain suuren henkiléstomaaran tyosuhteisiin ja kattava
henkilostoarviointi olisi endottomasti tehtdva. Kasityksemme mukaan uudistuksen vaikutukset sote-
henkilostolle tulevat olemaan lahinna negatiivisia. Paine sdastoihin on kova ja oletettavaa on, etta
sdastoja pyritdan saamaan aikaa henkilostomenoista sadstamalla. Sekd henkiloston maaraa tullaan
vahentamaan, ettd henkildstokustannuksia kustannuksia leikkaamaan. Jo nyt yleistynyt henkildston
tydehtosopimuksien heikennys tyéehtosopimuksia vaihtamalla, eli TES-hoppailu, tulee
lisdantymaan entisestaan.
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Muutoksista paattaessa on huomioitava, etta paatokset koskettavat valtaosin naisia. Mikali edella
mainitut uhkakuvat toteutuvat, uudistuksen negatiiviset seuraukset lisdavéat entisestaan naisten ja
miesten valista epatasa-arvoa suomalaisessa tyoelamassa.

Yhteistoiminnan merkitys korostuu valtavassa uudistuksessa. Talla hetkell& henkildston
keskuudessa on jo pitkaan ollut epatietoisuutta tulevasta muutoksesta ja sama epétietoisuus tulee
jatkumaan myds silloin, jos nyt esitetty valinnanvapausjarjestelma on kaytossa. Jatkuvat muutokset
sote-toimijoiden asiakasmaarissa heijastuvat valittdmasti myds toimijoiden henkildstorakenteisiin.
Sote-toimijoiden henkildstopolitiikalla on suora vaikutus uudistuksen onnistumiseen ja
tyontekijéiden tydhyvinvointiin.

Nyt sdadosvaiheessa olevien lakien kuten myds nyt voimassa olevien lakien, kuten kuntalain,
mukaan kunnille jaa merkittava rooli hyvinvoinnin- ja terveyden edistamisessa. Kunnille ja
maakunnille esitettavat kannustimet ovat oikeansuuntaisia, mutta taysin riittdmattémia. Kunnat
eivat tule esimerkiksi palkkaamaan henkilokohtaisia avustajia perusopetuksessa tai
varhaiskasvatuksessa oireileville lapsille, vaikka lasten kanssa tydskentelevat asiantuntijat sita
esittaisivat. Kunnalle on kuntatalouden nakdkulmasta paljon jarkevampaa ja edullisempaa siirtaa
oireileva lapsi lastensuojelun ja jopa psykiatristen palvelujen piiriin, koska silloin myds vastuu
maksuista siirtyy maakunnalle. Kustannukset maakunnan ja valtion nédkdkulmasta tosin voivat olla,
vaikka kymmenkertaiset, mutta kuntatalouden nakokulmasta tallainen toiminta nayttaytyy erittain
hyvana ja taitavana taloudenhoitona.

Ennaltaehkaiseva tyo ei koskaan tule olemaan tehokasta sellaisessa mallissa, missa
kustannusvastuu tydstd on mahdollista siirtaa toisen osapuolen vastuulle. Kunnat tulevat
tiukkenevassa kuntataloustilanteessa varmasti siirtdmaan kaikki niiden valtettavissa olevat
kustannukset valtion vastuulle. Témé sama ilmi6 tulee ndkymaan tulevien yksityisessa omistuksessa
olevien sote-keskusten toiminnassa. Niissa se nakyy asiakkaiden alihoitoina ja lisdantyvana
lahetteiden kirjoittamisena erikoissairaanhoitoon. Jos yritys saa rahoituksesta valtaosan potilaan
asiakkaaksi listautumisen perusteella, niin ei silla ole kannusteita kayttaa aikaa asiakkaan
tutkimiseen.

Asiakkaan nakokulmasta taysin tarpeetonkin lahete erikoissairaanhoitoon voi olla hyvinkin
myonteinen asiakaskokemus, koska ladkari otti hanen tutkimisensa vakavasti. Yhteiskunnan
kokonaisedun nakdkulmasta tama lahete voi olla taysin turha ja se vie samalla resursseja muulta
sote-sektorin toiminnalta. Tallaisessa jarjestelmassa jopa hyvin vaativienkin erikoissairaanhoidon
toimenpiteiden, kuten esimerkiksi sydpahoitojen, toteutus voi rahapulan vuoksi vaarantua.

Kustannusten siirtomahdollisuus toisen toimijan vastuulle (maakunta- kunta- yksityinen sote-
keskus) tulee lisédmaan osaltaan myos tydntekijoiden epatasa-arvoa, silla se vie toiminta- ja
palkanmaksumahdollisuuksia toisilta toimijoilta ja synnyttaa etuja toisille, joko kermankuorinnan
tai tietoisen kulujen vélttelyn avulla.

Sote-sektorille asetetut kustannussaastojen toteutumiset ovat hallituksen omienkin arvioiden
mukaan hyvin epdvarmoja. SuPer kuten myds monet muut asiantuntijat pitavat tata tavoitetta
haasteellisena. Kustannussaastoja on kylla mahdollista saada aikaan, mikali valtio ei
yksinkertaisesti myonna maakunnille riittdvaa rahoitusta. TAma vaikuttaa suoraan siihen, etta
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asiakasmaksut nousevat merkittavasti. Kansainvalisessa vertailussa Suomessa asiakkaiden
omarahoitusosuudet sote-palveluissa ovat jo nyt korkeat.

Asiakasmaksujen merkittavan korotuksen ja omalla rahalla hankittavien lisapalveluiden lisaksi
tulevaisuuden saastdpaineet tulevat vaistamatta johtamaan priorisointikeskusteluihin ja
merkittaviin rajauksiin siitd, mika on mahdollista julkisella rahoituksella hoitaa. Monen asiakkaan
kohdalla rahapula johtaa jopa asiakkaan itsens& toimesta palveluista luopumiseen,
valttamattomien ladkkeiden hankkimatta jattdmiseen ja terveydentilan heikentymiseen. T&sté ei ole
sitten enad pitkéa matka asiakkaiden heitteillejattoon ja jopa saastosyista tehtavaan eutanasiaan.
SuPer tuomitsee téllaiset saastotavoitteet epainhimillising ja pitaa niita perustuslain vastaisina ja
kansainvalisissa sopimuksissa maariteltyja ihmisoikeuksia loukkaavina.

SuPer esittad maakunta- ja sote-uudistuksen valmistelun jatkamista, mutta esittad uudistuksen
toteutukselle nyt kaavailtuja pidempida siirtymaaikoja. Nykyinen sosiaali- ja
terveydenhoitojarjestelmamme on kansainvalisenkin vertailun nakékulmasta nyt toimiva ja
kustannustehokas. Ongelmana nykyisin on jarjestajien liian kapeat hartiat ja pirstaloituva
tuotantorakenne. Kokonaistaloudellisesti paras ja toimivin sote-organisaatio saataisiin
rakentamalla koko jarjestelmé& suurten kuntayhtymien varaan ja naille toimijoille annettaisiin my6s
verotusoikeus. Taloudellisesti heikompia alueita tuettaisiin valtionosuusjarjestelman kautta, kuten
nykyisinkin tehdaan.

Mikali nyt esitetty valinnanvapausjarjestelma ja maakuntamalliin perustuva jarjestelma valitaan,
niin siitd ei tule demokraattista eika pitkaikaista ja toimivaa toimintamallia.

21. Yksiléidyt muutosehdotukset lakiluonnokseen
Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus rakennetaan suurten kuntayhtymien varaan ja naille
kuntayhtymille annetaan myos verotusoikeus.



