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Eduskunnan hallintovaliokunta

Lausunto HE 15/2017 vp Hallituksen esityksestd eduskunnalle maakuntien perustamista ja
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen uudistusta koskevaksi lainsiddiannéksi seki Eu-
roopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen anta-
miseksi

Hallituksen esityksen keskeinen sisaltd

Esityksen mukaan Suomeen muodostetaan 18 maakuntaa, joilla on alueellaan itse-
hallinto. Maakunnan keskeisia tehtavia olisivat sosiaali- ja terveydenhuolto ja pelas-
tustoimi. Sosiaali- ja terveydenhuolion jarjestamisestd annettavalla lailla siirrettaan
kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisvastuu uusille maakunnille. Hy-
vinvoinnin ja terveyden edistdminen jaisi kuntien tehtsvaksi.

Maakuntien toiminnassa palvelujen jérjestadminen ja tuottaminen erotettaisiin toisis-
taan. Palvelujen tuottamiseksi jokaiseen maakuntaan perustettaisiin maakunnan liike-
laitos. Sen vastuulla olisi merkittavaa julkista valtaa siséltavien palvelujen seké sosi-
aali- ja terveydenhuollon erityispalvelujen tuottaminen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon alueellisen yhteistydn ja tarkoituksenmukaisen palvelu-
rakenteen varmistamiseksi muodostettaisiin viisi yhteistydaluetta. Yhteistydalueeseen
kuuluvat maakunnat laatisivat nelivuosittain yhteistyésuunnitelman.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotantoa monipuolistetaan siten, ettd maakun-

nan omilla seké yksityisilld ja kolmannen sektorin palvelun tuottajilta on tasapuoliset

toimintaedellytykset tuottaa kaikkia markkinoilla olevia palveluja. Maakuntien velvolli-
suutena on myos edistda asukkaiden osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia.

Maakunnille perustetaan kolme valtakunnallista palvelukeskusta. Ne vastaavat maa-
kuntien toimitilapalveluista, henkildstd- ja taloushallinnosta seka tietohallinto- ja tieto-
jarjestelmapalveluista.

Valtioneuvosto vahvistaa joka neljas vuosi strategiset tavoitteet sosiaali- ja tervey-
denhuollolle. Valtioneuvosto voi myds antaa maakuntia sitovia hallintopaatoksia pal-
velurakenteesta, laajakantoisista ja merkittavista investoinneista seka tietohallinto- ja
tietojarjestelmapalvelujen toteuttamisesta. Lisaksi sosiaali- ja terveysministerié neu-
vottelee vuosittain maakuntien kanssa niiden jarjestamisvastuulle kuuluvan sosiaali-
ja terveydenhuollon toteutumisesta.

Maakuntien toiminta rahoitetaan paaosin valtion rahoituksella ja osaksi palvelujen
kayttajilta perittavilla asiakasmaksuilla. Rahoitus méaraytyisi laskennallisesti osin
maakunnan asukasluvun ja osin palvelujen tarpeen ja olosuhdetekijdiden perusteella.

Kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluksessa oleva henkildstd siirtyy ehdo-
tuksen mukaan maakuntien palvelukseen liikkeenluovutuksen periaatteiden mukai-
sesti. Sairaanhoitopiirien ja kehitysvammaisten erityishuoltopiirien kuntayhtymat ja
maakuntien liitot sek& niiden omaisuus, vastuut ja velvoitteet siirtyvat maakunnille.
Lisaksi kunnista siirtyisi maakunnille sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
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jarjestamiseen liittyva irtain omaisuus. Omaisuussiirroista ei suoritettaisi korvausta
kunnille eika kuntayhtymille.

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kanta uudistusesitykseen

HUS suhtautuu sote-uudistukseen ja sen tarjoamiin mahdollisuuksiin rakentavasti.
Kun jarjestaminen kootaan suurempiin kokonaisuuksiin, potilaiden yhdenvertaisuus
parantuu. Kun perusterveydenhuolto, erikoissairaanhoito ja sosiaalitoimi integroidaan
yhteen, parannetaan myds palvelujen laatua.

HUS ei kuitenkaan ole vakuuttunut siita, etta nyt valituilla toteuttamistavoilla pysty-
tadn saavuttamaan kustannussaastoja. Palvelujen tuottajien valille muodostetaan kil-
pailutilanne, mika todennakdisesti lisda kustannuksia lisdamalla palvelujen kayttoa ja
l6yhentamalla eri toimenpiteiden indikaatioasettelua.

Lakiehdotuksissa ei ole juurikaan huomioitu yliopistollisten sairaaloiden merkitysta ja
erityistehtavia. Yliopiston tulisi osallistua yliopistosairaalan hallintoon niin kuin nykyi-
sin tehdaén. Samoin yhteisia palvelussuhteita yliopiston ja sairaalan valilla tulisi jat-
kaa. Valtion tulisi myds huolehtia ladketieteellisen opetuksen ja tutkimuksen rahoituk-
sesta.

Rahoitusratkaisun jakokriteerit eivat ole onnistuneita, koska ne eivat ollenkaan huo-
mioi Uudenmaan erityispiirteitd. Uudenmaan sote-palveluiden rahoitustilanne heiken-
tyisi nyt esitetyn rahoitusratkaisun seurauksena merkittavasti.

Nykyisten sairaanhoidollisten tukipalvelujen osalta pitéisi turvata se, etté laboratorio-
ja kuvantamispalveluita voidaan tuottaa jatkossakin kaikille perusterveydenhuollon
palvelutuottajille. On potilaan etu, ettd Uudellamaalla sailyy yhtenainen, kattava ja
korkeatasoinen laboratorio- ja kuvantamispalvelujen verkosto.

Muiden tukipalvelujen keskittdmiseen valtakunnallisiin palvelukeskuksiin liittyy merkit-
tavia riskeja. Paakaupunkiseudun keskusta-alueiden arvokkaiden sairaalakiinteisto-
jen siirtdmineen samaan keskukseen haja-asutusalueiden pienten kiinteistdjen
kanssa merkitsee varallisuuden uusjakoa maakuntien kesken, mihin HUS suhtautuu
Kielteisesti.

Uudistusesityksen riskit

Suomen perustuslakiin kirjattujen perusoikeuksien toteuttaminen on ensisijaisesti val-
tiovallan tehtdvana. Sen on turvattava lainsdadanndsséa perusoikeuksien toteuttami-
seen tarvittava hallinto ja resursoitava toiminnat niin, ettd myos perusoikeuksien tosi-
asiallinen toteutuminen on mahdollista.

On varsin todennakdistd, etta paivystavan erikoissairaanhoidon suorituskyky vaikeu-
tuu sote-uudistuksen myota, kun erikoissairaanhoidon budjetista leikataan suoraan
valinnanvapauteen "perustason vahvistamisen" nimissé resursseja. Perusterveyden-
huollon vahvistaminen ei todennakdisesti tule yhtdan vahentdmaan paivystavan eri-
koissairaanhoidon kuormitusta ja vaikeahoitoisten potilaiden hoitotarvetta, vaan voi
pahimmillaan johtaa mahdollisesti erikoissairaanhoidon toiminnan vaikeutumiseen.
Siihen mydtéavaikuttaa mahdollinen osaajien mahdollinen siirtyma markkinaehtoisesti
toimiviin yksikéihin tuottamaan yhtidissa kevyempaa erikoissairaanhoitoa, joka siis
tavallaan priorisoidaan tassa uudistuksessa ilman toiminnan vaikuttavuuteen perustu-
vaa analyysia.

Sosiaali- ja terveysministerid on osana hallituksen esityksen vaikutusarviointia tuonut
esiin useita uudistukseen liittyvia riskeja, jotka voivat vaarantaa perustuslain 19 §:ssa
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turvattujen perusoikeuksien toteutumisen. Myés Uudenmaan maakunnan sote-val-
mistelusta vastaava virkamiesjohto on listannut useita uudistukseen liittyvia riskeja.
Néistd osa on tdhén massiiviseen hallinnon uudistukseen liittyvia riskeja (liite 1) ja
osa erityisesti terveydenhuoltopalveluihin liittyvia riskeja (liite 2).

On erittain térkeaa, etta osana uudistuksen toteutumista riskien olemassaolo tiedos-
tetaan, riskeihin varaudutaan myés lainsaadannéssa jariskien toteutuminen pyritaén
kaikin keinoin estamaan.
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