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Sosiaali- ja terveysvaliokunta

Asia: HE 30/2015 vp 2016

THL:n lausunto koskien talousarvioesityksen 2016 vaikutuksia

Sosiaali- ja terveysvaliokunnan kutsuun laitoksen asiantuntijan kuulemisesta viitaten THL
haluaa esittda muutamia nakoékulmia koskien talousarvioesityksen laajaa kokonaisuutta.

Hallituksen esitys valtion talousarvioksi vuodelle 2016 on tehty vaikeassa taloudellisessa
tilanteessa ja ty6ttdmyyden kasvaessa. Taman vuoksi on entistd tarkeampaa huolehtia siit,
ettd pohjoismaisittain suuret sosioekonomiset terveyserot eivét entisestaan kasva
taloudellisen eriarvoisuuden kasvun mukana. Hallituksen kéarkihankkeissa on esitetty keinoja
hyvinvointierojen kaventamiseksi, mutta samaan aikaan toteutettavat saastétoimet vaikuttavat
todennakdisesti kielteisesti terveyden ja hyvinvoinnin seka eriarvoisuuteen kehittymiseen.

THL haluaa kiinnittdad huomiota myds saastétoimien yhteisvaikutuksiin heikoimmassa
asemassa oleviin kotitalouksiin. Saastétoimien vaikutukset etuuksiin, menojen korvauksiin ja
peruspalveluihin kohdentuvat pieni- ja keskituloisiin kasvattaen hyvinvointieroja. Perusturvan
riittdvyyden arviointiraportin mukaan perusturvan taso on Suomessa matala. Matka- ja
la&kekustannusten korvausten saastét kohdentuvat pienituloisiin ja elékelaisiin.
Takuueldkkeen korotus tosin hieman kompensoi saastétoimien vaikutuksia.

Elékkeensaajan asumistuen korvaaminen yleiselld asumistuella on perusteltua asumisen
tukien yksinkertaistamisella. Yhdistaminen tehdaén kuitenkin tavalla, joka kohdistaa
leikkauksia pienituloisimpiin kotitalouksiin eika ota huomioon elékkeensaajien asumisen
erityispiirteitd. Valtaosa eldkkeensaajista lukeutuu alimpiin tulokymmenyksiin. Eldkkeensaajien
asumistuki on korvaustasoltaan korkeampi, koska se on tarkoitettu pitkaaikaiseksi tueksi ilman
tydnteon kannusteita. Asunnon neliérajoitukset ovat my®s valjempia, silla ajatuksena on ollut,
etta leski voi jaada asumaan yhteiseen asuntoon. Tukeen suunniteltu suojaosuus asettaa
myos uudet eldkkeensaajat eriarvoiseen asemaan ja on hallinnollisesti hankala toteuttaa.

Lapsilisan ja opintuen indeksisidonnaisuuden poistaminen vain muutama vuosi niiden
s&atamisen jalkeen ei tue perusturvan pitkajanteista kehittamista. Indeksisidonnaisuuden
poistamisella ei ole kdytanndssé vaikutusta vuonna 2016 Kel-indeksin kehityksen ollessa
negatiivinen. Samasta syysta hallitusohjelmassa paatetty etuuksien indeksijaadytys vuosille
2016-2019 ei vaikuta vuonna 2016. Mikali inflaation kehitys kuitenkin seuraa talousarvion
ennustetta, indeksijgadytys heikentad etuuksien ostovoimaa ja suhteellista tasoa palkkoihin
nghden huomattavasti l&hivuosina. Asumistukinormien jaadytys heikent4d asumistuen tasoa
ja lisaa todenndkoisesti toimeentulotuen kayttéa korkeiden asumiskustannusten
kasvukeskuksissa.

Pyrkimys kuntien tehtévien vahentdmiseen nakyy valtionosuuksien pienentdmisend ja myos
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden uudelleen jarjestelyind. Kuntien oikeus itsehallintoon
tekee mahdottomaksi arvioida, miten kunnat tulevat jakamaan vajetta eri toiminta-alueilleen.
Talousarviossa esitetty erikoissairaanhoidon tehostamisesta syntyva 27 miljoonan euron
sdastdtavoite voi olla vaikea saavuttaa. Sairausvakuutuskorvausten leikkaaminen
hammaslaakari- ja laakaripalveluissa osaltaan heikentaa yksityisten palveluiden kysyntaa.
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Talousarvioesityksella on vaikutusta sukupuolten valiseen tasa-arvoon ja lapsiperheisiin.
Vanhempainpaivarahan kolmenkymmenen ensimmaéisen paivan ajalta maksettavan korotetun
péivarahan alentaminen merkitsee isille entisté pienemp&a kannustinta jaadda hoitamaan lasta
vanhempainvapaalle. Leikkaus kohdistuu kuitenkin ensisijaisesti naisiin, koska isista vain
paris prosenttia pitda jaettavaa vanhempainvapaata. Pienituloisiin naisiin kohdentuu myds
edella mainittu elakkeensaajien asumistuen lakkauttaminen.

Kotipalvelujen saatavuutta turvaamaan on kohdistettu kymmenen miljoonan euron mééraraha
edistéa lapsiperheiden hyvinvointia. Sen sijaan paivahoitomaksujen sek& aamu- ja
iitapaivatoiminnan maksujen korotus heikentaa lapsiperheiden toimeentuloa, mika heijastuu
kielteisesti lapsiperheiden arkeen. Lasten subjektiivisen paivahoidon rajoittaminen asettaa
lapset eriarvoiseen asemaan. Erityisen haavoittuvassa tilanteessa ovat yksihuoltajaperheet,
joissa rajoitus voi vaikeuttaa ennestéankin vaikeaa yksinhuoltajan tyémarkkina-asemaa.

Tavoite verotuksen painopisteen siirtdmisesta erityisesti haittaveroihin on kansanterveyden ja
terveyserojen kaventamisen kannalta myénteista. Terveyserojen kaventamisen nakékulmasta
tupakkaveron korotus on myénteinen ja johdonmukaisuuden vuoksi olisi voinut harkita my&s
alkoholiveron tarkistusta. Tupakkaveron regressiivisen luonteen takia veronkorotuksen
vaikutus kohdistuu voimakkaimmin pienituloisten lis&ksi nuoriin, joilla yleens& on vahemman
rahaa kaytettavissaan tupakkaostoihin ja joille ei viela ole kehittynyt voimakasta
nikotiiniriippuvuutta.

Suunniteltua virvoitusjuoma- ja makeisveron korotusta ei esiteta talousarviossa, sen sijaan
koko makeisveron poistamisesta on sovittu. Ndiden tuotteiden runsaasta kulutuksesta seuraa
kansanterveyden kannalta haitallisia seurauksia mm. nuorten lihomisen ja hammasterveyden
kautta. THL katsoo, etta virvoitusjuoma- ja makeisveron tulisi jatkua ja niiden
lainsdadannéllinen perusta muuttaa terveysperusteiseksi.

Ylijohtaja Marina Erhola
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