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Laki

sosiaali-ja terveydenhuollon jirjestimisesti
Eduskunnan paitoksen mukaisesti sdddetaén:

1 luku

Yleiset saannokset

1§
Lain tarkoitus ja soveltamisala

Tdmaén lain tarkoituksena on edistid ja ylldpitdd vaeston hyvinvointia ja terveyttd sekd varmistaa yhdenver-
taiset, riittdvit, yhteentoimivat ja kustannusvaikuttavat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut koko maassa.

Tatd lakia sovelletaan hyvinvointialueesta annetussa laissa (/) tarkoitetun hyvinvointialueen jarjestimisvas-
tuulla olevan sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmiseen, kehittémiseen, ohjaukseen ja valvontaan, jollei
muussa laissa toisin sdddetd. Lain 6 §:44 sovelletaan hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen kunnassa.

Téssd laissa hyvinvointialueesta sdddettyd sovelletaan Uudenmaan maakunnan hyvinvointialueisiin (Uuden-
maan hyvinvointialueet) ja Helsingin kaupunkiin siltd osin kuin ne jérjestdvét sosiaali- ja terveydenhuollon ja
pelastustoimen jérjestimisestd Uudellamaalla annetun lain ( / ) mukaisesti sosiaali- ja terveydenhuoltoa. Lain
7 §:44, 25 §:n 2 momenttia ja 26 §:n 1 momenttia ei kuitenkaan sovelleta Helsingin kaupunkiin.

Mité timén lain 4, 5, 8-20, 22-26, 29, 30, 32 ja 34-39 §:ssd, 6 ja 7 luvussa sekd 56, 57, 59 ja 61 §:ssd
sdddetdéin hyvinvointialueesta, sovelletaan sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen jarjestdmisesti
Uudellamaalla annetussa laissa tarkoitettuun HUS-yhtyméén siltd osin kuin se jarjestdd mainitun lain mukai-
sesti terveydenhuoltoa.

4§
Palvelujen saatavuus ja saavutettavuus

Hyvinvointialueen on suunniteltava ja toteutettava sosiaali- ja terveydenhuolto sisélloltéén, laajuudeltaan ja
laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve edellyttdd. Palvelut on toteutettava yhdenver“[alsestl yhteen sovi-
tettuina palvelukokonaisuuksina seké hyvinvointialueen véeston tarpeet huomioon ottaen ldhelld asiakkaita.
Palveluja voidaan koota hyvinvointialueen alueella suurempiin kokonaisuuksiin silloin, kun palvelujen saata-
vuus ja laadun turvaaminen edellyttdvit erityisosaamista tai kalliita investointeja tai kun palvelujen tarkoituk-
senmukainen, kustannusvaikuttava ja tehokas toteuttaminen edellyttavét sitd. Palvelujen kokoamisesta suu-
rempiin kokonaisuuksiin valtakunnallisesti ja hyvinvointialueiden vilisen sopimuksen perusteella sdddetddn
9, 36ja 39 §:ss’2‘t.

wuutta: vamvomtlalueen on turvattava ]ar1estamlsvastuullaan olev1en sosiaali- ja tervevdenhuollon palvelu—
jen esteettdmyys ja saavutettavuus.

2 luku

Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestiminen

98§
Peatvelujen-Tehtdvien kokoaminen suurempiin kokonaisuuksiin

Osa sestaali—jaterveydenhueltoontaauluvistapalvelsista-sosiaali- ja terveydenhuollon tehtivistd voidaan
kootakeetaan suurempiin kokonaisuuksiin yhden tai useamman hyvinvointialueen jarjestettaviksi, jos se on
valttdmatontd palvelujen tai muiden toimenpiteiden saatavuuden, laadun tai asiakkaiden oikeuksien varmista-
miseksi tehtidvin vaativuuden, harvinaisuuden tai siitd aiheutuvien suurten kustannusten vuoksi. Suurempiin
kokonaisuuksiin koottavista pa}ve}&ks%a— tehtévistd ja niihin liittyvastd tyonjaosta sdédetéddn erikseensestaali-
huoltolatssajaterveydenhuoltolatssa.
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Edelld 1 momentissa tarkoitettu hyvinvointialue, jonkatehtiviksi-palvelunjolle tehtdvin jarjestdiminen on
osoitettu, vastaa tehtdvédn kuuluvan palvelun tai muun toimenpiteen yhdenvertaisesta saatavuudesta seké paat-

tad p&}velujeﬂnalden tarpeen, mairén ja laadun médrittelemisestd, palvelun tai muun toimenpiteen tuottamis-
tavasta, tuottamisen valvonnasta ja viranomaiselle kuuluvan toimivallan kdyttdmisestd téssé tehtévissiandissa
palvelmssa Muilla hyvinvointialueilla ei ole pdédtosvaltaa 1 momentissa tarkoitetuista palveluista_tai muista
toimenpiteistd, eivatkd ne saa jarjestdd, tuottaa tai hankkia niitd muualta-mainittuiapabvelsia. Kukin hyvin-
vointialue vastaa kuitenkin tehtdviensd rahoituksesta.

11§
Palvelustrategia

Hyvinvointialueen on laadittava taloutensa ja toimintansa suunnittelua ja johtamista varten sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palvelustrategia osana hyvinvointialuestrategiaa. Palvelustrategiassa on otettava huomioon 22
§:ssé tarkoitetut sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnalliset tavoitteet.

Palvelustrategiassa hyvinvointialue paittda jarjestimisvastuulleen kuuluvan sosiaali- ja terveydenhuollon
pitkdn aikavilin tavoitteet. Lisdksi hyvinvointialue asettaa palvelustrategiassa tavoitteet sille, miten sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelut toteutetaan ottaen huomioon hyvinvointialueen asukkaiden tarpeet, paikalliset
olosuhteet-seki, palvelujen saatavuus ja saavutettavuus scki kustannusvaikuttavuus.

Hyvinvointialueen on julkaistava palvelustrategiansa julkisessa tietoverkossa.

5 luku

Hyvinvointialueiden vélinen yhteistyo

36§
Hyvinvointialueiden yhteistyosopimus

Samaan sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistydalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden on tehtéva yhteis-
tyosopimus valtuustokausittain. Yhteistyosopimuksen tarkoituksena on varmistaa yhteistydalueeseen kuulu-
vien hyvinvointialueiden tyonjako, yhteisty0 ja yhteensovittaminen siltd osin kuin se on tarpeellista hyvin-
vointialueiden lakisdateisten tehtdvien toteutumisen ja sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuuden
turvaamiseksi.

Yhteistydsopimuksen on edistettdva sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusvaikuttavuutta, tuottavuutta, laa-
tua, asiakas- ja potilasturvallisuutta, tarpeenmukaisuutta, yhdenvertaista saatavuutta, kielellisid oikeuksia sekd
palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien toimivuutta. Sopimuksessa on lisdksi varmistettava, ettd yhteistyo-
sopimuksen perusteella sosiaali- ja terveydenhuoltoa antavassa toimintayksikdssd on tehtdvan hoitamiseksi
riittdvat taloudelliset ja henkilostovoimavarat sekd osaaminen.

Yhteistyosopimuksessa on sovittava, ottaen huomioon, mité niistd on téssi laissa ja toisaalla sdéddetty, hy-
vinvointialueiden tyonjaosta, yhteistydstd ja yhteensovittamisesta:

1) vdeston palvelutarpeen arvioinnissa ja ennakoinnissa seké sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisen seu-
rannassa ja arvioinnissa;

2) sosiaalipdivystyksessi ja terveydenhuollon péivystyksessd;

3) ensihoitokeskuksen tehtdvien jarjestimisessd ja ensihoidon sovittamisessa yhteen muun toiminnan kanssa;

4) ladkinnallisten tukipalvelujen ja muiden tukipalvelujen jarjestdmisessd ja tuottamisessa;

5) erikoissairaanhoidon henkildston ja osaamisen varmistamisessa erikoisaloittain palvelujen tarkoituksen-
mukaisen saatavuuden ja saavutettavuuden turvaamiseksi;

6) sellaisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen jarjestdmisessa ja tuottamisessa, jotka harvoin tarvitta-
vina tai erityisen vaativina edellyttavét toistettavuutta tai laaja-alaista erityisosaamista riittdvan taidon ja osaa-
misen saavuttamiseksi ja sen ylldpitdmiseksi tai merkittdvid investointeja laitteistoihin, vélineisin tai toimiti-
loihin;

7) koulutus-, tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatiotoiminnan toteuttamisessa seké yliopistollista sairaalaa yl-
lépitdvén hyvinvointialueen koordinaatio-, ohjaus- ja neuvontatehtdvistd néissé toiminnoissa;

8) sosiaali- ja terveydenhuollon menetelmien kéayttoonoton, kdytdn ja kdytostd poistamisen alueellisten pe-
riaatteiden madrittelyssé niitd koskevat valtakunnalliset linjaukset huomioon ottaen;

9) sosiaali- ja terveydenhuollon tiedonhallinnan ja sdhkoisten palvelujen kehittdmisessd, asiakas- ja potilas-
tietojen kéytossé seka julkisen hallinnon tiedonhallinnasta annetun lain mukaisissa velvoitteissa niitd koskevat
valtakunnalliset linjaukset huomioon ottaen;



3(5)

10) héiriétilanteisiin ja poikkeusoloihin varautumisessa sekd 51 §:n 2 momentissa tarkoitetun valmiuskes-
kuksen toiminnan jérjestémisestd;

11) vaikutuksiltaan laajakantoisia ja taloudellisesti merkittdvid investointeja ja investointia vastaavia sopi-
muksia koskien silté osin kuin se on tarpeellista 1-10 kohdassa tarkoitettujen asioiden kannalta.

Liséksi yhteistyosopimuksessa on sovittava 3 momentin perusteella sovittuihin vastuisiin liittyvasta hyvin-
vointialueiden vilisestd kustannusten jaosta siltd osin kuin siitd ei 57 §:ssd sdddetd. Yhteistydsopimuksessa
voidaan sopia myds muusta kuin 3 momentissa tarkoitetusta tyonjaosta, yhteistydsté ja yhteensov1ttamlsesta
sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestamisessé ja tuottamisessa. Yhtelstvosommu% on yhteen sovitettava 39 §:ssd
tarkoitetun kaksikielisten hyvinvointialueiden vhteistyosopimuksen kanssa.

Valtioneuvoston asetuksella voidaan antaa tarkempia sdéinnoksiéd 3 ja 4 momentissa tarkoitetuista asioista,
joista on sovittava yhteistyosopimuksessa.

39§

Kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistyo

s&&r—ten—k&s%aﬂn&sten—vuek& Kak51k1ellsten hyvmvomtlaluelden on tehtava yhtelstyosoplmus ruotsmklellsten
klelelllsten 01keuk51en toteutumlsen turvaamlsek51 5051aa11 ]a terveydenhuollossa

hyvmvomtlaluelden yhtelstyosoplmuksessa on sov1ttava kak51k1ellsten hyvmvomtlaluelden tyomaosta ja yh-

teistyOstd sellaisten ruotsinkielisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen toteuttamisessa, joissa timéi on
valttdméatontd kielellisten oikeuksien toteutumisen varmistamiseksi tehtdvin vaativuuden, harvinaisuuden tai
siitd aiheutuvien suurten kustannusten vuoksi. Lisédksi yvhteistyGsopimuksessa on sovittava tyonjaosta ja vh-
teistyOstd sellaisten ruotsinkielisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen toteuttamisessa, joita on tarkoi-
tuksenmukaista toteuttaa vain osassa hyvinvointialueita tehtdvin vaativauden, harvinaisuuden tai siitd aiheu-
tuvien suurten kustannusten vuoksi. Sopimuksessa on sovittava myos asiantuntijatuesta, jota kaksikieliset hy-
vinvointialueet antavat toisilleen ruotsinkielisten palvelujen toteuttamisessa. Yhteistydsopimuksessa voidaan
sopia lisdksi muusta kuin edelld tdssd momentissa tarkoitetusta tyOnjaosta ja vhteistyOstd. Sopimuksella ei
voida kuitenkaan poiketa siitd, mitd 11 §:ssé taikka muussa laissa tai lain nojalla siddetddn tehtdvien keskitti-
misestd. Kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydsopimus on yhteen sovitettava 36 §:ssé tarkoitetun sosi-
aali- ja terveydenhuollon yhteistydalueen yhteistydsopimuksen kanssa.

Varsinais-Suomen hyvinvointialue vastaa kaksikielisten hyvinvointialueiden keskindisti-yhteistyotikoske-
van-yhteistyosopimuksen laatimisen koordinoimisesta.

Ennen keskingisti-yhteistyotikeskevan kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksen hyvaksy-
mistd kaksikielisten hyvinvointialueiden on kuultava sosiaali- ja terveysministeriotd. Kunkin kaksikielisen hy-
vinvointialueen aluevaltuusto hyvaksyy yhteistydsopimuksen. Hyviksytty sopimus on toimitettava sosiaali- ja
terveysministeriolle.

Sepimuksen-Kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksen toteutumista on seurattava ja arvioi-
tava vuosittain. Sopimuksen muuttaminen voi perustua yhden tai useamman kaksikielisen hyvinvointialueen
esitykseen tai sosiaali- ja terveysministerion aloitteeseen. Kansalliskielilautakunnan velvollisuudesta tehdé eh-
dotuksia sopimuksen muuttamisesta sekd seurata sopimuksen toteutumista sidéidetéén hyvinvointialueesta an-
netun lain 33 §:ssi.

Jos kaksikieliset hyvinvointialueet eivét padse sopimukseen
sen siséllosta tai sopimuksen sisdltd ei turvaa
mtstd ruotsinkielisten kielellisten oikeuksien toteutumista sosiaali- ja terveydenhuollossa, valtioneuvosto voi
péattad sopimuksen sisillostd. Valtioneuvoston péétds valmistellaan sosiaali- ja terveysministeriossd. Valmis-
telun yhteydessd ministerion on kuultava niitd hyvinvointialueita, joita pdatos koskee. Valtioneuvoston paétds
kaksikielisten hyvinvointialueiden keskindisti-yhteistyétikeoskevasta-yhteistydosopimuksesta on voimassa sii-
hen saakka, kunnes hyvinvointialueet ovat tehneet uuden sopimuksen.

Miti edelld tissi pykalassa kaksikielisestd hyvinvointialueesta sdddetddn, sovelletaan myds HUS-yhtymaéan
siltd osin kuin se jarjestéd terveydenhuoltoa. HUS-yhtyméssé yhteistydsopimuksen hyvéksyy sen ylin padttdva
toimielin. Helsingin kaupungissa yhteistydsopimuksen hyviksyy sen kaupunginvaltuusto.

vhteistydosopimuk-
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