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Asia: HE 241/2020 vp Hallituksen esitys eduskunnalle hyvinvointialueiden perustamista ja sosiaali- ja
terveydenhuollon sekd pelastustoimen jarjestdmisen uudistusta koskevaksi lainsdadannoksi seka
Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen antamiseksi

Teema: Ruotsin kielisten palvelujen jérjestéminen Kuulemisen erityisteemana on ruotsinkielisten
palvelujen jéirjestdminen, mutta voitte halutessanne tuoda lausunnossanne esiin nékemyksiéinne
uudistuksesta laajemmin.

Ruotsin kielisten palvelujen jérjestéminen

Kaksikielisten palveluiden jarjestamisen edellytyksid on luotu lainsdddanndssd, mutta sen todellinen
toteutuminen on uhattuna, jos sitd ei riittdvasti rahoituksessa huomioida. Tallda hetkella
kaksikielisyyden perusteella maardytyvat hyvinvointialueen laskennalliset kustannukset ovat liian
matalat ja niita tulisi korottaa.

Kaksikieliset palvelut eivat kuitenkaan palvelutuotannossa toteudu vield nadiden lainsddadannon
linjausten perusteella. Viranomaisen velvoitteet vahemmistdn oikeuksien turvaamiseksi kaytannossa
on varmistettava lainsdadannon tasolla, mutta keinojen I6ytdaminen kaytdnndssd on oltava
hyvinvointialueiden tehtava.

Kielellinen saavutettavuus koostuu eri tekijoista ja silla tarkoitetaan sitd, ettd asiakas tai potilas on
tietoinen palveluista, saa palvelua, tulee ymmarretyksi, ymmartda myos hoitoa koskevat ohjeet ja
kykenee siten ottamaan itse vastuuta hoidostaan.

Ruotsinkielisten palveluiden aito toteutuminen edellyttds, ettd myos henkil6stdssd on ruotsia
didinkielendaan puhuvia henkiloitd ja koko henkilostoltda edellytetdan osaamista ruotsinkielessa.
Palveluiden toteutumien ruotsinkielelld edellyttda myos kaksikielisen henkilokunnan koulutusta ja
rekrytointia, ohjauksen ja neuvonnan monikanavaisuutta, tulkkipalveluiden saatavuutta ja sdhkoisten
palveluiden saavutettavuutta. Taman lisdksi myds hallinnon tulee toimia kaksikielisesti.
Kaksikielisyyden kustannukset ovat helposti aliarvioitavissa, tdstd on myos osoitusta, kun Pohjanmaa
on yhdessa NHG:n kanssa tehnyt selvityksen kaksikielisyyden kustannuksista.

Koska Pohjanmaalla kansalliskielen lautakunta edistdd suomenkielisten palveluluiden toteutumista,
meidan osaltamme lainsdadanndssa syntyy ristiriitaa suhteessa jarjestamislain 39 § kaksikielisten
hyvinvointialueiden yhteisty6ta koskevaan pykdldaan jossa tehdaan yhteistydsopimus ruotsinkielisten
palveluiden varmistamisesta. Kansalliskielen lautakunnan tehtdva on lainsdadannén mukaan tehda
ehdotuksia kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistyota ja tydnjakoa koskevan sopimuksen sisalloksi,
antaa sopimuksesta lausunto aluevaltuustolle seka seurata sopimuksen toteutumista. Pohjanmaalla
kansalliskielen lautakunnan tehtava on edistda ja varmistaa suomenkielisida palveluita toisin kuin
muilla kumppaneilla, joiden kanssa yhteistydsopimus tehddan. Valiokunnan kasittelyssa olisi hyva
huomioida, miten mahdollisia ristiriitoja ratkaistaan tahan suhteen.

Karkulla ja vastaavasti myods alueellamme Eskoo ovat ylimaakunnallisia kehitysvammahuollon
erityishuoltopiireja, joiden henkilostd, osaaminen ja omaisuus siirtyvat useampaan
hyvinvointialueeseen. Tarvittava osaaminen, kehittdminen, resurssit ja erityistason palvelut on
turvattava yli kieli- ja hyvinvointialuerajojen. Lisaksi tulee huomioida, etta kaksikielisessa
hyvinvointialueessa tulee kielesta riippumatta kohdella ihmisia samalla tavalla ja antaa yhdenvertaisia



palveluita. Talla hetkelld tdma ei toteudu, koska palveluita tuotetaan eri kuntayhtymista.
Lainsdaadannon tulee varmistaa yhdenvertaiset palvelut kielitaustasta huolimatta. Yhdenvertaisuus on
uudistuksen keskeisimpid periaatteita. Kaytdannossa sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestdjan tulee
arvioida eri vdesto- ja asiakasryhmien palvelutarvetta, suunnata voimavaroja todettujen tarpeiden
perusteella ja yhtendistaa hoito-ja palvelukdytantoja.

Hyvinvointialueiden rahoitus

Pohjanmaalla on tietoisesti resursoitu sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin. Pohjanmaalla on
Suomen tervein vdestd. Hyvinvointialue lainsdddannon mukaisesti rahoitus vahenee Pohjanmaalla
kolmanneksi eniten Suomessa, joulukuussa péivitettyjen laskelmien mukaisesti -160€/asukas eli
yhteensd -28 miljoonaa. Jos verrataan naapurialueeseen, saadaan sielld rahaa palveluiden
jarjestamiseen 3 855 €/asukas, kun taas Pohjanmaalla vain 3 501 €/asukas. Lainsdddanto edellyttaa,
ettd palvelujarjestelman tulee kuitenkin jarjestda samat palvelut molempien hyvinvointialueiden
vdestolle. Rahoitus ei ota huomioon koko palvelujarjestelmas, joka edellyttda samaa rakennetta
kuitenkin jokaisella samankokoisella hyvinvointialueella riippumatta siitd, miten tervetta tai sairasta
sen vdestd on. Sama paivystys on jarjestettdavda. Onko tarkoitus silloin palkata vahemman
henkilokuntaa vai jattaa jotain palveluita kokonaan tuottamatta jolloin palveluiden laatu karsii ja
kansalaisten tasaveroinen kohtelu ei toteudu? Ndin voimakkaasti tarvevakioituun nojaava rahoituksen
malli ei huomioi palvelujarjestelm&a kokonaisuudessaan (mika se kuitenkin on). Mallista puuttuu
kannustimet tuottaa vaestolle parjaamista ja hyvinvointia ilman ettad rahoitus pienenee. Malli ei
huomioi aikaisempia, itsehallinnon nojalla, tehtyja satsauksia. Erot tarvevakioiduissa menoissa voivat
selittya esimerkiksi palvelujen maaraan tai laatuun liittyvilla tekijoilla tai tehokkuuseroilla, mutta
niitd ei ole analysoitu tarpeeksi. Koska rahoituksen uusijako vaikuttaa perustavasti toimintaan ja
kansalaisten saamiin palveluihin, valiokunnan on syyta varmistaa, etta rahoitusmalli joka valitaan, on
mahdollisimman toimiva ja lapindkyva seka tukee itsehallinnon periaatteita.

Pohjanmaan hyvinvointialueen maantieteellisestd muodosta johtuen haasteeksi tulee myds se, etta
erityisesti hyvinvointialueen reuna-alueilla alueen vaesto kayttda paljon palveluja naapurialueilta,
joissa on kaytdssa enemman rahaa. Tama tulee vaikuttamaan meidan mahdollisuuksiin tuottaa oman
vdestomme kdyttéon suunnattuja palveluita, kun maksamme toiselle hyvinvointialueelle enemman
ostopalveluista ja omaan palvelutuotantoon suunnattu rahamaara viahenee.

Rahoitusmalli ei ole hyvaksyttavissa esitetyssa muodossa. Rahoituslakia tulee kehittda siten, etta
rahoitusmalli kannustaa hyvinvoivaan vaestdon, vahvistaa tosiasiallista itsehallintoa huomioi jo
aiemmin ennaltaehkaisevain toimintaan tehtyja panostuksia. Koska rahoitusmalli ei selkedsti ole
vield valmis, tulee sen kdyttoonottoa viivastyttda tai muuttaa hyvinvointialueiden rahoituslain 35 §
siirtymatasauksesta viela pidemmalle, etta rahoitusmalliin ehditdan kehittdmaan parempi malli
kannustimiin ja ettd se huomioi myos koko palvelujarjestelmdn eikd perustu niin vahvasti
diagnooseihin ja sairauksiin. Rahoituksessa kaksikielisyyden painokerroin tulisi nostaa vastaamaan
todellisia kustannuksia.

Hyvinvointialueiden itsehallinto ja kuntien kanssa tehtdvd yhteistyo

Tulevaisuudessakin hyvinvointialueen ihmiset ovat kuntien asukkaita. Tarkein kumppani
hyvinvointialueelle on alueen kunnat: vain kuntien ja hyvinvointialueen tiiviilla yhteisty6lla
onnistutaan saamaan hyvinvoivia asukkaita. Lakiesityksessa valtion rooli korostuu ja hyvinvointialueen



tosiasiallinen itsehallinto jaa kapeaksi erityisesti taloudessa, rahoituksessa ja investoinneissa.
Lakiesitys ei myoskdan tarpeeksi huomio hyvinvointialueiden erilaisuutta. Vaeston erityistarpeisiin
vastaavan todellisen itsehallinnon mahdollistamiseksi itsehallintoa on laajennettava talouden,
investointimahdollisuuksien, lainanoton ja omasta organisaatiosta paattamisen suhteen.

Lakiesityksen tulisi paremmin huomioida hyvinvointialueiden ja alueella olevien kuntien valinen
yhteisty6. Rajapintakysymyksid ei ole huomioitu riittdvasti valtakunnallisessa valmistelussa.
Tavoitteena tulee olla, etta hyvinvointialueet ovat riittavan joustavia toiminnassaan, jotta ne pystyvat
toimimaan muuttuvassa ympadristossa.  Lakiesitykseen  sisdltyy liiallinen  keskittyminen
hyvinvointialueen ja valtion valisiin menettelyihin, vaikka tosiasiallinen toiminta tapahtuu
hyvinvointialueen ja kunnan rajapinnassa. Lakiesitys luo itsehallinnollisesti heikot hyvinvointialueet ja
kaventaa myos oleellisesti autonomisten kuntien roolia.

Kruunupyyn tilanteen huomioiminen lainséiédénnéssd

Pohjanmaan alueella on tilanne, jossa Kruunupyy kuuluu Pohjanmaan maakuntaan ja siten
Pohjanmaan hyvinvointialueeseen. Kruunupyy on kuitenkin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelunsa
jarjestanyt ja tuottanut osana Keski-Pohjanmaalla toimivaa kuntayhtymaa Soitea. Lainsdadannosta
on jo ennen sen hyvaksyntaa erilaista tulkintaa, miten Kruunupyyn palvelut voidaan tulevaisuudessa
tuottaa, kun jarjestdmisvastuu on Pohjanmaalla. On tarkeas, ettd tama tulee tarpeeksi selkeasti esille
lainsdddanndssa ja siind huomioidaan myds sen vaikutukset rahoituksen nakékulmasta.

Hyvinvointialueet ja osakeyhtiot

Jarjestamislakia tulisi kehittdad myos silta osin, ettd hyvinvointialueet voisivat tulevaisuudessakin
tuottaa palveluitansa omistamiensa yhtididen kautta. Kustannustehokkaalle toiminnalle ongelmallisia
vaatimuksia ovat:

- Hyvinvointialueen omistaman osakeyhtion rinnastaminen tdysin yksityisiin palveluntuottajiin
(JarjiL2§) e

- Velvoite hyvinvointialueen riittdvan oman palvelutuotannon jarjestamiseen kaikilla |adketieteen
erikoisaloilla erikoissairaanhoidossa ja tahan liittyvat ulkoistusten rajoitukset yhtidille (mm. JarjL
8jal2§);ja

- Julkisen vallan kasitteen laajentava tulkinta ja lakisadteinen velvoite kdyttda hyvinvointialueen
palveluksessa olevaa virkaladkaria erikoissairaanhoidossa (JarjL 12 §).

Lainsaadantoa tulisi kehittaa siten, ettd hyvinvointialueen omana palvelutuotantona olisi pidettava
myos hyvinvointialueen maaraysvallassa olevan yhtion kautta tuotettuja palveluita; Jarjestamislain 12
§:ssa asetettuja ulkoistamisrajoituksia ei tule soveltaa hyvinvointialueen maaraysvallassa olevaan in-
house -yhti6éon; Jarjestamislain 12 §:ssd asetetusta velvoitteesta kayttaa virkalaakaria tulee luopua
sellaisissa erikoissairaanhoidon toimissa, joita ei perinteisesti ole pidetty julkisen vallan kayttona, vaan
tavanomaisena palvelutuotantona.

Marina Kinnunen

Vaasan sairaanhoitopiirin johtaja seka 1.1.2022 aloittavan Pohjanmaan hyvinvointialueen johtaja



Social- och hilsovardsutskottet - onsdag 17.02.2021 kl. 12.00 / RP 241/2020 rd/
Svarsadress: StV@riksdagen.fi

Arende: RP 241/2020 rd Regeringens proposition till riksdagen med férslag till lagstiftning om
inrdttande av valfardsomraden och om en reform av ordnandet av social- och halsovarden och
raddningsvdasendet samt till lamnande av underrattelse enligt artiklarna 12 och 13 i Europeiska
stadgan om lokal sjalvstyrelse

Tema: Tillhandahdllande av tjéinster pd svenska — Temat fér hérandet berér séirskilt
tillhandahdllandet av svensksprdkiga tjénster, men ni kan ocksG om ni sG énskar ge er syn pa
reformen i évrigt.

Tillhandahdllande av svensksprdkiga tjdnster

Lagstiftningen inrymmer villkor som géller ordnandet av tvasprakiga tjanster, men i praktiken
aventyras mojligheterna om villkoren inte iakttas i tillracklig utstrackning i finansieringen. For
narvarande ar de kalkylerade kostnaderna som faststalls pa basis av tvasprakigheten i valfardsomradet
for 1aga och borde darfor hojas.

De tvasprakiga tjansterna blir 4nda inte omsatta i praktiken i serviceproduktionen bara pa grund av
att man dragit upp riktlinjer i lagstiftningen. En myndighets skyldighet att trygga en minoritets
rattigheter maste i praktiken tryggas pa lagstiftningsniva, medan det maste ligga pa valfardsomradena
att i praktiken hitta de I6sningar med vilka dessa kan tryggas.

Den sprakliga tillgdngligheten bestar av olika faktorer och innebar att kunden eller patienten ar
medveten om tjansterna, far service, blir forstadd, forstar ocksad de anvisningar som hanfor sig till
varden och férmar saledes sjalv ta ansvar for sin egen vard.

For att de svensksprakiga tjansterna pa riktigt ska bli omsatta i praktiken maste personalen besta av
personer som har svenska som modersmal. Darutover maste hela personalen forutsattas beharska
det svenska spraket. For att tjdnsterna ska kunna tillhandahallas pa svenska maste ocksa tvasprakiga
anstallda utbildas och rekryteras, handledning och radgivning erbjudas via flera olika kanaler samt
tolktjanster och digitala tjanster finnas till férfogande. Ytterligare maste ocksa férvaltningen fungera
pa tva sprak. Utgifterna for tvasprakigheten kan latt undervérderas, vilket ocksa pavisats i den
utredning som Osterbotten genomférde tillsammans med NHG fér att klarldgga de utgifter som
tvasprakigheten foranleder.

| och med att nationalspréksndmnden i Osterbotten framjar tillhandahdllandet av finsksprakiga
tjdnster, sa finns det en motstridighet i lagstiftningen for var del med tanke pa 39 § i lagen om
ordnande av social- och héalsovard, enligt vilken tvasprakiga valfardsomraden ska samarbeta och inga
samarbetsavtal for att trygga de svensksprakiga tjansterna. Enligt lagstiftningen har
nationalspraksnamnden till uppgift att lagga fram foérslag om innehallet i avtalet om samarbete och
arbetsfordelning mellan  tvasprakiga valfirdsomraden, ge utldtande om avtalet till
valfirdsomradesfullmiktige samt félja upp hur avtalet genomfors. | Osterbotten har
nationalspraksnamnden till uppgift att framja och trygga de finsksprakiga tjansterna till skillnad fran i
de o6vriga landskapen med vilka samarbetsavtalet ska ingas. Utskottet kunde gérna i sin behandling
ocksa ge akt pa hur dylika eventuella motstridigheter ska I6sas.

Karkulla och Eskoo ar specialomsorgsdistrikt som tillhandahaller landskapsoverskridande verksamhet
i var region, och vars personal, kompetens och egendom kommer att 6verforas till flera



valfardsomraden. Nodvandig kompetens, utvecklingsverksamhet, resurser och tjanster pa specialniva
maste tryggas oOver sprak- och valfirdsomradesgranserna. Dartill ar det viktigt att ge akt pa att
manniskor i ett tvasprakigt valfardsomrade, oberoende av sprak, blir bemotta pa samma satt och
erbjudna likvardiga tjanster. | nuldget omsatts det har inte i praktiken, eftersom tjansterna
tillhandahalls av olika samkommuner. Lagstiftningen maste trygga tillgangen till likvardiga tjanster
oberoende av sprakbakgrund. Likvardighet ar trots allt en av de centrala principerna i reformen. |
praktiken bor den som ordnar social- och halsovard bedoma olika befolknings- och kundgruppers
servicebehov, allokera resurser pa basis av de konstaterade behoven och férenhetliga vard- och
servicepraxisen.

Finansiering av vdlfirdsomrdden

| Osterbotten har man medvetet allokerat resurser till social- och hilsovardstjansterna. Befolkningen
i Osterbotten ar den friskaste i Finland. | enlighet med lagstiftningen kommer finansieringen av
valfardsomradet i Osterbotten att minska tredje mest i Finland — med -160 € per invénare, dvs. med
totalt -28 miljoner euro — enligt de berdkningar som uppdaterades i december. Grannomradet
kommer att f& 3 855 €/invanare for att ordna sina tjidnster, medan Osterbotten bara kommer att fa 3
501 €/invanare. Lagstiftningen forutsatter dock att servicesystemet ska tillhandahalla samma tjanster
for befolkningen i bagge valfardsomrade. | finansieringen beaktas inte servicesystemet i sin helhet,
eftersom varje valfardsomrade i samma storleksklass ska ha samma struktur oberoende av hur frisk
eller sjuk befolkningen &r i omradet. Samma jourverksamhet ska ocksa tillhandahallas. Ar tanken da
att man ska anstélla farre personer eller lata bli att ordna vissa tjanster 6verhuvudtaget, varvid
servicekvaliteten blir lidande och det likvardiga bemétandet av medborgarna inte forverkligas? En
finansieringsmodell som &r sa har kraftigt behovskorrigerad beaktar inte servicesystemet i sin helhet
(vilket det anda ar). Modellen saknar alltsa incitament som sporrar till att befolkningen ska bli frisk
och vdlmaende utan att finansieringen minskar. | modellen tar man inte i beaktande de tidigare
satsningar som man gjort med stod av sjalvstyrelsen. Skillnaderna i de behovskorrigerade utgifterna
kan forklaras exempelvis med serviceomfattning eller kvalitetsrelaterade faktorer eller skillnader i
effektivitet, men det har ar nagot som inte har analyserats i tillrdcklig omfattning. | och med att
omférdelningen av finansieringen i vasentlig grad paverkar verksamheten och de tjdnster som
medborgarna erbjuds sa har utskottet all anledning att sdkerstalla att den valda finansieringsmodellen
blir sa fungerande och transparent som mojligt men ocksa stoder de principer som faststéllts for
sjalvstyrelsen.

Aven Osterbottens geografiska form stiller till utmaningar for valfirdsomradet i och med att
befolkningen i synnerhet i randomradena i omfattande grad soker tjanster i grannomradena som har
tillgang till mera pengar. Det har kommer att paverka vara majligheter att producera tjanster for var
egen befolkning, eftersom den penningsumma som vi kan anvanda for var egen serviceproduktion
minskar nar vi blir tvungna att betala mer for tjanster som kops av ett annat valfardsomrade.

Finansieringsmodellen &r inte godtagbar i foreslagen form. Finansieringslagen bor ses 6ver sa att
den sporrar till en vilmadende befolkning, stirker en reell sjilvstyrelse men tar i beaktande de
satsningar som gjorts redan tidigare pa férebyggande verksamhet. Eftersom finansieringsmodellen
helt klart inte &r fardig bor verkstillandet av den fordrdjas eller sa bor 6verforingsutjamningen i 35
§ av lagen om vilfardsomradenas finansiering dnnu skjutas langre fram i tiden for att man ska hinna
utveckla en battre incitamentsmodell som dven beaktar servicesystemet i sin helhet och inte bygger
sa starkt pa diagnoser och sjukdomar. Viktkoefficienten fér finansieringen av tvasprakigheten borde
héjas for att den ska motsvara de verkliga kostnaderna.



Vilfdrdsomrddenas sjélvstyrelse och samarbete med kommunerna

Manniskorna i valfardsomradet kommer dven i framtiden att vara kommuninvanare. Den viktigaste
samarbetsparten for valfairdsomradet ar kommunerna i regionen; det ar bara med hjalp av ett tatt
samarbete mellan kommuner och vélfardsomradet som man kan fa vidlmaende invanare. |
lagpropositionen framhdvs statens roll, medan valfardsomradets reella sjalvstyrelse blir knapp i
synnerhet nar det galler ekonomi, finansiering och investering. Lagpropositionen tar heller inte i
tillracklig grad hansyn till de olikheter som finns mellan olika valfardsomraden. For att mojliggéra en
reell sjalvstyrelse som bemoéter befolkningens behov maste sjélvstyrelsen utvidgas i fraga om det
beslutsfattande som hanfor sig till ekonomi, investeringsmojligheter, lantagning och den egna
organisationen.

| lagpropositionen borde samarbetet mellan valfardsomradena och kommunerna i regionerna tas
battre i beaktande. De angelagenheter som hanfor sig till kontaktytor har inte beaktats i tillracklig
utstrackning i det nationella beredningsarbetet. For att valfardsomradena ska kunna vara verksamma
i en foranderlig miljo borde verksamheten kunna anpassas tillrackligt smidigt. | lagpropositionen blir
forfarandena mellan vélfardsomradet och staten omattligt centraliserade, trots att den reella
verksamheten bedrivs i kontaktytan mellan véalfardsomradet och kommunen. Lagpropositionen
skapar vélfardsomraden med en svag sjalvstyrelse och inskranker ocksa vasentligt pa de autonoma
kommunernas roll.

Beaktande av situationen i Kronoby i lagstiftningen

| Osterbotten har man en situation dar Kronoby hér till landskapet Osterbotten och saledes till
Osterbottens vélfardsomrade. Kronoby har &nd& ordnat och producerat sin social- och hilsovard via
samkommunen Soite som &r verksam i Mellersta Osterbotten. Lagstiftningen har redan innan dess
godkdnnande tolkats pa varierande satt om hur Kronoby i framtiden kan producera sina tjanster nar
anordnandeansvaret birs av Osterbotten. Det &r viktigt att denna fraga faststélls tillrackligt tydligt i
lagstiftningen och att men dven tar i beaktande de konsekvenser som detta far for finansieringen.

Vilfdrdsomrdaden och aktiebolag

Lagen om ordnande av social- och halsovard borde ocksa ses 6ver for att valfardsomradena aven i
framtiden ska kunna producera sina tjanster via bolag som de dger. Med tanke pa en kostnadseffektiv
verksamhet sa ar foljande krav problematiska:

- Det att ett aktiebolag som &gs av ett valfirdsomrade helt jamstidlls med privata
tjdnsteproducenter (2 §) e

- Aliggandet att vilfardsomradet ska ordna en tillricklig serviceproduktion inom alla medicinska
specialiteter inom den specialiserade sjukvarden och de begransningar som stalls bolag i fraga
om utlaggningar (bl.a. 8 § och 12 §); och

- Den mera vittomfattande tolkningen av offentlig makt och den lagstadgade skyldigheten att
anvanda en ldkare som ér i tjansteforhallande till valfardsomradet inom den specialiserande
sjukvarden (12 §).

Lagstiftningen borde ses Over for att tjanster som produceras via bolag som lyder under
valfardsomradets bestammande inflytande &ven skulle raknas som viélfardsomradets egen



serviceproduktion, varfor de utlaggningsrestriktioner som faststallts i 12 § av lagen om ordnande av
social- och hiélsovard inte borde tillimpas pa in-house-bolag som &r under vélfardsomradets
bestammande inflytande; det dlaggande som faststélls i 12 § av lagen om ordnande av social- och
hélsovard om anvandning av lakare i tjansteférhallande i verksamhet som traditionellt inte ansetts
vara forknippad med utdvning av offentlig makt, utan som sedvanlig serviceproduktion, borde tas
bort.

Marina Kinnunen

Vasa sjukvardsdistrikts direktér samt direktér fér Osterbottens vilfirdsomrdde som inleder sin
verksamhet 1.1.2022



