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ASIANTUNTIJALAUSUNNON ANTAMINEN EDUSKUNNAN SOSIAALI- JA
TERVEYSVALIOKUNNALLE

Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta pyytad Jarvenpaan kaupungin
asiantuntijalausuntoa.

Asia: HE 241/2020 Vp Hallituksen esitys eduskunnalle hyvinvointialueiden perustamista
sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestdmisen uudistusta koskevaksi
lainsaadannoksi seké Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 12 ja 13 ilmoituksen
antamiseksi

Jarvenpé&an kaupunki toteaa lausuntonaan seuraavaa.

Sote-ministerityéryhma on kaynyt lapi sote-uudistuksen lausuntokierroksella 15.6.-
25.9.2020 saadut lausuntopalautteet ja tehnyt linjauksia sek& muutoksia hallituksen
esitysluonnokseen. Sote-uudistuksen uusia itsehallinnollisia alueita kutsuttaisiin nimella
hyvinvointialue.

Uudistuksessa on hallitusohjelman mukaisesti tavoitteena kaventaa hyvinvointi- ja
terveyseroja, turvata yhdenvertaiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveyspalvelut kaikille
suomalaisille, parantaa palveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta, turvata
ammattitaitoisen tydvoiman saanti, vastata yhteiskunnallisten muutosten mukanaan
tuomiin haasteisiin ja hillitd kustannusten kasvua.

Pelastustoimen uudistuksen tavoitteena on turvata pelastustoimen palvelujen saatavuus,
kattavuus ja laatu myos tulevaisuudessa. Uudistuksen tavoitteena on kehittaa ja tukea
pelastustoimen valtakunnallista tehokkuutta ja yhdenmukaisuutta.

Jarvenpaan kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut jarjestad Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiiri HUS erikoissairaanhoidon osalta ja Keski-Uudenmaan sosiaali- ja
terveydenhoidon kuntayhtyma Keusote muilta osin. Nama tahot ovat omalta osaltaan
antaneet lausuntonsa.

Tassa lausunnossa keskitytaan kolmeen kysymykseen. 1. Hyvinvointialueen itsehallinto, 2.
Rahoitusmalli ja kannustimet seka 3. Kunnan ja hyvinvointialueen yhdyspinnat.

Hyvinvointialueen itsehallinto

Uudistuksessa on tarkoitus muodostaa hyvinvointialueita, joilla on perustuslain mukainen
itsehallinto. Taman ei kaytdnnodssa voida sanoa toteutuvan. Itsehallinto on esimerkiksi
kuntien itsehallintoon verrattuna erittdin kapea. Tama johtuu kahdesta seikasta.
Ensinnakin rahoitusmalli johtaa tilanteeseen, jossa hyvinvointialueen tase jaa suhteessa
vuosittaisiin toimintamenoihin erittdin heikoksi. Toiseksi seka taloutta ja investointeja etta
toimintaa ohjataan niin pieniin yksityiskohtiin puuttuen valtion toimesta, ettei
hyvinvointialueen vaaleilla valittaville edustajille kaytannossa jad mitdan paatantavaltaa.
Itsendisyyden tason voisi rinnastaa kunnan yksittaisen lautakunnan tai HUS:n
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sairaanhoitoalueen johtokunnan paatoksentekoon. Aito itsehallinto edellyttaisi
verotusoikeutta, mahdollisuutta investointipaatoksiin, lainanottovaltuuksia ja sellaisen
taseen, joka mahdollistaa jonkinlaiset yli- ja alijgamat eri tilikausina.

Pysyvana olotilana esitetty malli tarkoittaa kaytanndssa sosiaali- ja terveystoimen
valtiollistamista, mika ei ajatuksen tasolla valttamatta ole huono. Tallaisen
hyvinvointialueen paikalliset paattajat voidaan kuitenkin aivan yhtéa hyvin nimeté alueen
kuntien toimesta ja se onkin tarkedd. Lisaksi olisi hyvéa harkita, kannattaako tallaista
hallintomallia siirtdd kuntien kayttamaan liikkekirjanpitoon vai pitaa valtion kanssa
samanlaisessa tilinpidossa.

Mikali mallin on tarkoitus olla vélivaihe ja maakuntavero tulee myohemmin, olisi
riskienhallinnan vuoksi helpompaa toteuttaa valivaihe siten, etta soten rahoitusvastuu
otetaan esitetysti pois kunnilta ja valtio maksaa kulut suoraan jarjestgjille, joita saisi olla
enintdén yksi per esitetty hyvinvointialue. Tall6in siirtyma tapahtuu hallitusti ja muutaman
vuoden kuluttua, jos maakuntavero paatetddn ottaa kayttoon, organisaatiot olisivat
valmiina. Sill&, olisiko valivaiheen organisaatio kuntayhtyma vai isantéakunta, jossa soten
on eriytetty taseyksikoksi, ei ole kovin suurta merkitysta.

Rahoitusmalli ja kannustimet

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS on lausunnossaan nostanut hyvin
ansiokkaasti esiin rahoitusmallin puutteisiin liittyvat yksityiskohdan terveydenhoidon
rahoituksen osalta. Huomioihin on helppo yhtya. Malli on rakennettu nykyisen kuntien
peruspalveluiden valtionosuusjarjestelman pohjalle kriteereité toki tarkentaen.
Perusongelma rahoituksessa on se, ettd valtionosuusjarjestelma on luotu tasaamaan
kuntien valisia eroja ja mahdollistamaan rahoitustasapaino eri veropohijilla. Mallia ei ole
luotu koko soten 20 miljardin rahoituksen tarpeisiin. Terveydenhoidossa se ei huomioi
Uudenmaan muuta maata kallimpia kustannuksia ja mallissa kaytetyt sairaudet selittavat
esimerkiksi HUS:n kuluista vain puolet. Tama toimii riittdvan hyvin kun toimitaan sellaisella
verorahoituksella, joka koostuu kuntien verotuloista joita valtionosuusjarjestelma tasaa ja
taydentad. Kun mallilla aletaan rahoittaa koko sotea, ongelmat nousevat esiin ja nakyvat
pitkaaikaisina ja suurina siirtyméatasauksina.

Terveydenhoidossakaan tietopohja ei ole riittdvan ehja ja yndenmukainen, jotta
rahoitusmalli voitaisiin pohjata siihen. Sosiaalitoimessa ongelmat ovat kuitenkin aidosti
paljon suurempia. Tietopohja taytyisi ennen rahoitusmallin kayttdonottoa validoida ja
tarvittaisiin perusteellisempi valmistelu siitéa, mitd kuluja sosiaalitoimessa syntyy ja milla
perustein. Esimerkiksi lastensuojelun alueittain hyvin paljon vaihtelevaa tilannetta malli ei
kaytannoéssa huomioi lainkaan.

Kustannusten hallinnan n&dkdkulmasta suurin vaikutus saadaan aikaan, kun panoksia
pystytaan yksilétasolla kohdentamaan hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen. Tassa oma



Lausunto sosiaali- ja terveysvaliokunnalle,

Jdrvenpdaan kaupunginjohtaja OIlli Naukkarinen, 15.2.2021 Sivu |3

roolinsa on niin Kelalla, TE-hallinnolla, hyvinvointialueella kuin kunnillakin.
Rahoitusmallissa naiden valilla ei kuitenkaan liiku lainkaan rahaa pois lukien
tyomarkkinatuen kuntaosuudet. Kunnan mahdollisuus vaikuttaa pitkaaikaisty6ttomyyteen
yksilotasolla on vahainen sen jalkeen kun sote on siirtynyt hyvinvointialueelle.
Elinvoimatehtavansé kautta kunta voi toki vaikuttaa tyollisyyteen yleisesti paljonkin.
Esityksessa eri toimijoiden valilla ei liiku rahoitusta eiké esityksessa maaritella eri hallinnon
tasoille ja toimijoille yhteisia taloudellisia kannustimia. Tama johtaa siihen, etta
rahoitusléhteiden eriytyessa osaoptimointi kasvaa. Esimerkiksi varhaiskasvatuksen ja
perusopetuksen muodostaman pedagogisen jatkumon ja lastensuojelun valinen yhteys ei
ratkea vain silla, ettéd oppilashuolto siirretaan hyvinvointialueen tehtavaksi vaan kunnalla ja
hyvinvointialueella tulisi olla yhteinen taloudellinen kannustin, joka tunnistaa lapsen
taustatekijat ja palkitsee yhteisista onnistumisista taméan oppivelvollisuuden
paattymishetkella. Toisena esimerkkinad voidaan nostaa pitk&aaikaistyottomyys ja
nuorisotyottomyys.

Koko lainsdddanndssa on yhteisena piirteené kunnan ja hyvinvointialueen velvoittaminen
yhteisty6hon, erilaiset mitoitukset ja tarkkarajaiseen sdantelyyn pyrkiva toiminta, jolla on
hyva tarkoitus. On kuitenkin selvaa, etté oikein rakennetuilla ja eri osapuolten valisilla
taloudellisilla kannustimilla saadaan aikaan vaikuttavampi lopputulos. Yhteinen piirre naille
kannustimille tulisi olla kansalaisen hyvinvointi. Rahoituksesta merkittavan osan tulisi
perustua auditoituun palvelun laatuun, asiakastyytyvaisyyteen ja vaikuttavuuteen. Nyt
lainsdadanto lahtee liikkeelle palvelutuotannon tavan kuvaamisella ja yksityiskohtaisilla
velvoitteilla.

Rahoitusmalli on niin keskenerainen ja kaytanndssa toteuttamiskelvoton, etta se tulisi
tdssé vaiheessa uudistusta unohtaa. On helpompi lahtea liikkeelle nykyisista kuluista, joita
tarkistetaan sovittavalla indeksilla, joka huomioi alueiden valiset kustannuserot.
Valtionosuusjarjestelméan muuttaminen on aina ollut hyvin vaikea ja kivulias prosessi ja
rahoitusjarjestelman muuttaminen siirtyméatasausten jalkeen tulee olemaan ainakin yhta
hankalaa, ellei hankalampaa. Mikali maakuntavero otetaan kayttéon, ei rahoitusjarjestelma
ehdi edes toimia ja se taytyy joka tapauksessa rakentaa uudelleen. Siksi
nykykustannuksiin perustuva siirtymavaihe olisi parempi kuin tuoda pohjaksi malli, joka ei
kesta kriittista tarkastelua, vaikka sita paikattaisiinkin siirtymatasauksilla. Esitetty malli tulisi
toteutuessaan siirtyméaajan jalkeen kriisiyttiamaan Uudenmaan sosiaali- ja terveyspalvelut.

Julkisten varojen kaytdon kannalta ei ole mielekasta ottaa kayttoon sellaista rahoitusmallia,
joka ei kannusta varojen tehokkaaseen kayttoéon. Esitetty malli ei kannusta sellaiseen
kuntien, hyvinvointialueiden ja valtion tydnjakoon, joka optimoi julkisten varojen kayton
kokonaisuutena sinne, missa toiminta on vaikuttavimmillaan.

Kunnan ja hyvinvointialueen yhdyspinnat
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Terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen vastuita on jarjestamislaissa

tdsmennetty. Esityksen mukaan kunnalla on ensisijainen vastuu hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisesta silté osin kuin tama tehtava kytkeytyy kunnan muihin lakiséateisiin

tehtaviin. Kunnan, hyvinvointialueen ja Hus-yhtyman on tehtava yhteisty6ta hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisesséa. Kunnan edellytetaan tukevan hyvinvointialuetta ja Hus-yhtymaa
asiantuntemuksellaan. Samoin my6s hyvinvointialueen ja Hus-yhtymé&n on tuettava
toisiaan ja kuntaa. Kuinka yhteistyd kaytanndssa toteutuu, riippuu paljon siita, millainen
toimintakulttuuri ja rakenteet eri toimijoiden valille muodostetaan. Esityksessa mainitut
yhteinen neuvotteluvelvoite seka yhteisty6 hyvinvointikertomuksen ja -suunnitelman
valmistelussa ovat sinallaan tarpeellisia véalineita yhteistyon tiivistamiselle.

Talla hetkella kunnalla on selkeéd kannustin panostaa sellaisiin ennaltaehkaiseviin
palveluihin, joiden on todettu pienentavan yksilon aiheuttamia sote-kustannuksia
tulevaisuudessa, koska kunta rahoittaa niin ennaltaehkaisevat palvelut kuin sotepalvelut.
Esitetyssa uudistuksessa rahoitus jakautuu yksilon kannalta kahteen osaan. Taman vuoksi
kunnalla tulisi olla selkea taloudellinen kannustin panostaa hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseen. Esitetyssa rahoituslaissa tilanne on oikeastaan painvastainen ja nayttaisi
siltd, etta jos paatoksia tehdaan euro edella, niin lopputuloksena hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseen panostaminen kunnissa kutistuu minimiin.

Esityksen mukaan kunnan on tehtéva hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa yhteisty6ta
kunnassa hyvinvoinnin ja terveyden edistamisty6ta tekevien muiden julkisten toimijoiden,
yksityisten yritysten ja yleishy6dyllisten yhteiséjen kanssa. Sen on myo6s edistettava
hyvinvoinnin ja terveyden edistamistyota tekevien jarjestdjen toimintaedellytyksia ja
vaikutusmahdollisuuksia hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa. Samat velvoitteet on
esityksessa annettu hyvinvointialueelle. Aivan kuten hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
yhteistydn onnistumisessa hyvinvointialueen ja Hus-yhtyman kanssa, oleellista on,
millainen toimintakulttuuri alueille rakentuu seka millaiset voimavarat kunnalla
tosiasiallisesti on tukea muita toimijoita ja luoda edellytyksia esimerkiksi jarjestoille.

Jarvenpaan kaupungilla oli vuoden 2018 loppuun asti kaytdssa malli, jossa lapsiperheiden
kayttamat sotepalvelut oli integroitu samaan yksikkdon varhaiskasvatuksen ja opetuksen
kanssa. Kaupunki siirsi sosiaalipalveluja tuottavan henkiloston tasta yksikosta Keski-
Uudenmaan sosiaali- ja terveydenhoidon kuntayhtymdaan, jotta yhdyspinta olisi
yhdenmukainen muiden Keski-Uudenmaan kuntien kanssa. Kaksi toimintavuotta on
osoittanut, etta toiminta on etéaantynyt koulujen ja paivakotien, jossa lapset arkielamassa
kohdataan, arjesta. Sama on tapahtunut maahanmuuttopalveluissa ja
tyollisyyspalveluissa. Sosiaali- ja terveyspalveluiden sisalla yhdyspinnat taas ovat
parantuneet ja palvelut Keski-Uudenmaan kuntien asukkaiden valilla yhdenvertaistuneet.

Esitetyssa uudistuksessa on erittain suuri riski sille, ettd sama etaantyminen tapahtuu
maanlaajuisesti. Vaikutukset eivét ole kovin suuria niilla alueilla, joissa sosiaalinen
segregaatio ei tuo mukanaan lieveilmi6itd. Suurissa kaupungeissa ja Uudellamaalla
etenkin Helsingin seutukunnassa tilanne on aivan toinen. Yksildiden ja perheiden ongelmia
tulisi ratkaista moniammatillisella yhteisty6lla, johon kunta perinteisesti pystyy.
Nostettakoon konkretisoivana esimerkkina esiin vaikkapa tilanne, jossa paikkakunnalle
muuttaa raskaana oleva narkomaani.
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Samalla kun uudistus voi kaataa siiloja sosiaali- ja terveyspalveluiden sisalla ja helpottaa
integraatiota, johtaa se uusiin hallintosiiloihin, jotka muodostuvat kunnan ja
hyvinvointialueen valiin. Edella on kuvattu l1&hinna opetuksen- ja varhaiskasvatuksen
yhdyspintaa, mutta yhta lailla vanhustenhoidon ja kunnan asuntopolitikan valinen
yhdyspinta taytyy varmentaa.

Tarvitaan erittdin vahva kannustinjarjestelma, jotta ne saadaan toimimaan yhteen.
Lainsaadanndosta ei ole mahdollista rakentaa niin tarkkarajaista, ettd samaan
lopputulokseen paastaisiin velvoitteita ja tuotantotapoja kuvaamalla ja eri toimijoiden
tehtavia rajaamalla.

Yhteenveto

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen rajaaminen 23 toimijaan on jarkevaa.
Uudistuksen rahoitusmalli on kuitenkin viela niin keskenerdinen, etta tarvitaan selkea
valivaihe, jonka aikana verotuksen kokonaisuus eli maakuntaveron kaytt6onotto
selkiytetaan. Siirtymaaikana on hyva siirtda hyvinvointialueille suunnitellut palvelut valtion
rahoitettaviksi. Kuntapohjainen jarjestelma on kuitenkin riskittbmampi tuottamaan palvelut
kunnes kokonaisuus on selvilla. Uudenmaan osalta rahoitusmalli on toteuttamiskelvoton ja
kriisiyttdd alueen sosiaali- ja terveyspalvelut.

Yhdyspintojen rakentamisessa tulisi lahtea yhteisista tavoitteista, jotka maaritellaan ottaen
kansalaisen oikeudet ja hyvinvointi keskiéon. Taman jalkeen tavoitteisiin tulisi kytkea
taloudelliset kannustimet, jotka saavat kunnat, hyvinvointialueet, valtion ja Kelan
toimimaan yhdensuuntaisesti ilman osaoptimointia kansalaisen parhaaksi.

Jarvenpaassa 15.2.2021

Olli Naukkarinen
kaupunginjohtaja



