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Hallitusneuvos Merituuli Mahka

Eduskunta
perustuslakivaliokunta

Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi terveydenhuoltolain muuttamisesta ja
sithen liittyviksi laeiksi (HE 74/2022 vp) - sosiaali- ja terveysministerion
lausunto

Hallituksen esityksen keskeiset ehdotukset

Esityksessa ehdotetaan tiukennettavaksi perusterveydenhuollon Kiireettdmadn hoitoon paasyn
maaraaikoja, eli kuinka nopeasti hoitoon tulee pé&éasta. Uudistus koskee hyvinvointialueiden
jarjestamaa terveydenhuoltoa (terveydenhuoltolaki 1326/2010), Kansanelakelaitoksen jarjestamaa
ja Ylioppilaiden terveydenhoitosaation tuottamaa korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuoltoa (laki korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta 695/2019)
sekd Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yhteydessa toimivan Vankiterveydenhuollon yksikdn
jarjestamaa vankiterveydenhuoltoa (vankeuslaki 767/2005 ja tutkintavankeuslaki 768/2005).

Yhteyden saaminen ja arvio hoidon tarpeesta: Palvelunjarjestajan/YTHS:n on jarjestettava
toimintansa siten, ettd potilas voi saada arkipaivisin virka-aikana saman paivan aikana yhteyden
terveyskeskukseen tai muuhun perusterveydenhuollon toimipisteeseen ja saada yksildllinen arvio
hoidon tarpeesta (voimassa olevassa laissa arvio tehtdva kolmessa vuorokaudessa). Hoidon
tarpeen arvioijan patevyysvaatimuksia tiukennettaisiin avosairaanhoidossa.

Paasy perusterveydenhuoltoon kuuluvaan hoitoon: L&&dketieteellisesti tarpeelliseksi todetun
perusterveydenhuollon kiireettéméan sairaanhoidon ensimmaéinen hoitotapahtuma on jarjestettava
arviointia seuraavien seitsemén vuorokauden aikana, jos potilaan hoitoon hakeutumisen syyna on
sairastuminen, vamma, pitkaaikaissairauden vaikeutuminen, uusien oireiden esilletulo tai
toimintakyvyn aleneminen, ja hoito kuuluu yleislaaketieteen alaan. Voimassa olevassa laissa hoitoon
on paastava kolmessa kuukaudessa. Jos potilas on ohjattu muun ammattihenkilon kuin laakarin
vastaanotolle ja esiin tulee tarve ladkaripalveluille, l1aékariin on péédstava seitseméan vuorokauden
aikana alkuperaisesta kaynnista.

Maaraajat eivat koske hoito- tai kuntoutussuunnitelman mukaisia hoitotapahtumia, kaynteja
perusterveydenhuollossa toimivan muiden |48ketieteen erikoisalojen kuin yleisladketieteen
erikoislaakarin vastaanotolla eikd hoitotapahtumia, jotka tehdadan yksinomaan terveydenhuollossa
laadittavan todistuksen tai lausunnon saamiseksi; ne eivat mydskddn koske ennaltaehkaisevat
terveydenhuollon palveluja.

Kiireettéman hoidon, kuntoutuksen seka terveytta ja hyvinvointia edistavien palveluiden, joita eivat
koske edellda kuvatut m&ardajat, ensimmainen hoito- tai kuntoutustapahtuma on jarjestettava
potilaan terveydentila, ty6-, opiskelu- ja toimintakyky, palveluiden tarve ja hédnen sairautensa tai
vammansa ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kolmen
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kuukauden kuluessa hoidon tarvetta koskevasta arviosta taikka hanelle tehdyn hoito- tai
kuntoutussuunnitelman mukaisesti.

Véaestotason ennaltaehkaisevét toimenpiteet (seulonnat, tietyt rokotukset, neuvolatoimintaan seké
koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvat maaraaikaistarkastukset) jarjestetdaan niitd koskevan
lainsd&danndn mukaan.

Paasy perusterveydenhuoltoon  kuuluvaan suun terveydenhuoltoon: Hammas-
ladketieteellisesti tarpeelliseksi todettu tutkimus tai hoito on jarjestettava potilaan terveydentila ja
sairauden ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kolmen
kuukauden kuluessa hoidon tarpeen arvioista (voimassa olevassa laissa kuusi kuukautta). Lis&ksi
laissa olisi erillinen maaraaika hammaslaakarin paasyyn, jos potilas on ensin ohjattu suuhygienistille
tai hammashoitajalle (nelja viikkoa tasta kaynnistad tai kolme kuukautta alkuperaisestéa hoidon
tarpeen arviosta) sekd paasyyn perusterveydenhuollossa toimivan erikoishammaslaakarin
vastaanotolle (kolme kuukautta kun hammaslaakari toteaa tarpeen) seka paddsy hammaslaakariin,
jos  neuvolatoiminnassa taikka koulu- tai  opiskeluterveydenhuollossa lakisaateisen
maaraaikaistarkastuksen on tehnyt muu ammattihenkild kuin hammaslaakari (nelja viikkoa) ja
havaitaan hammaslaakarikdynnin tarve. Jos potilaalla on yksikéllinen hoitosuunnitelma,
noudatetaan sitd, ellei tule esille perusteita poiketa siitd (maaraaikaistarkastukset jarjestetaan joka
tapauksessa).

Paasy perusterveydenhuollon yhteydessd annettavaan erikoissairaanhoitoon: Lahete on
arvioitava kolmen viikon kuluessa sen saapumisesta ja hoito on aloitettava viimeistddn kuuden
kuukauden kuluessa. Saannds erotettaisiin omaksi pykéalakseen, mutta siihen ei tulisi sisalléllisia
muutoksia. Maaraajat vastaavat erikoissairaanhoidon hoitoon paasyn maaraaikaa. Saantely koskee
vain hyvinvointialueiden jarjestamaa terveydenhuoltoa terveydenhuoltolaissa.

Velvollisuus hankkia palveluja muualta: Jos palvelunjarjestajag/YTHS ei voi itse tuottaa
tutkimuksia, hoitoa tai kuntoutusta maaraajassa, on potilas ohjattava muiden palveluntuottajien
palveluiden piiriin (ostopalvelut, yhteistyd hyvinvointialueiden valilla, palveluseteli). Hoidon ja
tutkimuksen tarpeen arvion yhteydessa on arvioitava, pystyyko palvelunjarjestaja/YTHS tuottamaan
tutkimukset, hoidon ja kuntoutuksen maaraajoissa.

Hoitoon paasyéa koskevien tietojen julkaisu: Palvelunjarjestajan/YTHS:n velvollisuus julkaista
kuukausittain internetissa edellistd kalenterikuukautta koskevat tunnusluvut siitd, miten
perusterveydenhuollon maardaikojen noudattaminen toteutui seka neljan kuukauden vélein siita,
miten erikoissairaanhoidon méaardaikojen noudattaminen toteutui. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos
tuottaisi tunnusluvut Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annetun lain (668/2008) nojalla
saamiensa tietojen pohjalta. Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella voitaisiin sdatda tarkemmin
tunnusluvuista, jotka on julkaistava.

Korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollon ja vankiterveydenhuollossa séannokset
vastaisivat hyvinvointialueen terveydenhuoltolaissa sdédettyja velvoitteita, erdin toimintaan liittyvin
mukautuksin.
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Esityksen vaiheistus: 1.9.2023-30.10.2024 perusterveyshuollon avosairaanhoidossa hoitoon tulisi
paastd 14 vuorokaudessa ja suun terveydenhuollossa neljassa kuukaudessa siitd, kun hoidon tarve
on arvioitu ja todettu. Tiukemmat seitseman vuorokauden/kolmen kuukauden maaraajat tulisivat
voimaan 1.11.2024

Esityksen arviointia kansainvalisten ihmisoikeussopimusten ja perustuslain kannalta

Useassa kansainvalisessa ihmisoikeussopimuksessa maarataan esityksen kannalta keskeisista
oikeuksista. Keskeiset sopimukset ovat YK:n taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisia oikeuksia
koskeva kansainvalinen yleissopimus (TSS-sopimus), uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja,
YK:n yleissopimus vammaisten henkildiden oikeuksista seka YK:n lapsen oikeuksien sopimus.
Ihmisoikeussopimusten maarayksissa ja niiden tulkinnassa korostuvat saatavuuden ja
saavutettavuuden ndkokulmat, ja jasenvaltion velvoite ryhtya toimiin tallaiset oikeudet taatakseen.
Sopimuksissa maaratadan myos yhdenvertaisuudesta ja syrjinnan kiellosta.

Perustuslain 19 8n 1 momentissa on turvattu oikeus valttamattdtmaan toimeentuloon ja
huolenpitoon. S&&nnodksen tarkoittama huolenpito tarkoittaa sosiaali- ja terveyspalveluja. Julkisen
vallan on perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan turvattava, sen mukaan kuin lailla tarkemmin
saadetaan, jokaiselle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettava vaeston terveytta.

Perustuslain 19 §&:n 3 momentissa mainitulle oikeudelle riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin on
vakiintunut tietty oikeudellinen siséltd ja arviointiperusteet. Palvelujen riittdvyyden arvioimisessa
lahtokohtana on niiden mukaan sellainen palvelujen taso, joka luo "jokaiselle ihmiselle edellytykset
toimia yhteiskunnan taysivaltaisena jasenend". Viittaus jokaiseen terveyspalveluihin oikeutettuna
edellyttaa "viime kadessa yksilokohtaista arviointia palvelujen riittdvyydesta”. Perustuslakivaliokunta
on painottanut, ettd sdannoksella velvoitetaan julkinen valta turvaamaan palvelujen saatavuus ja se
merkitsee siten vaatimusta palvelujen riittdvasta tarjonnasta maan eri osissa asuville. Perustuslain
22 8:n mukaan julkisen vallan on turvattava perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien toteutuminen.

Hoitoon paasyn maardajan tiukentaminen perusterveydenhuollossa parantaa merkittavasti
potilaiden mahdollisuuksia riittdvien palvelujen saamiseen. Mydskin niiden perusterveydenhuollon
palvelujen osalta, jotka eivat kuulu esitetyn seitseman vuorokauden maaraajan piiriin, sailyy
ennallaan nykyinen kolmen kuukauden hoitoon paasyn maaraaika. Saantely toteuttaa useassa
ihmisoikeussopimuksessa maarattya velvoitetta mahdollistaa potilaiden yhdenvertainen hoitoon
paasy terveydenhuollon palveluiden piiriin sek& perustuslaista tulevaa julkisen vallan velvoitetta
turvata riittavat terveyspalvelut.

Perustuslain 6 8:n sdannodkset ilmaisevat paitsi vaatimuksen oikeudellisesta yhdenvertaisuudesta
my0Os ajatuksen tosiasiallisesta tasa-arvosta, seka kieltdvét syrjinndn. Muutos parantaa ihmisten
valistd yhdenvertaisuutta, koska nykyisin hoitoon paasyn toteutumisessa on alueellisesti merkittavia
eroja, jotka voimassa olevan lainsaadannon verrattain pitkdt maardajat ovat mahdollistaneet.
Nykyisin ty6terveyshuollon sairaanhoitopalvelujen piirissé olevien henkildiden hoitoon paasy on ollut
huomattavasti nopeampaa kuin julkista sektoria kayttavien potilaiden. Muutoksen mydta myads ne,
jotka eivat ole tallaisten palveluiden piirissé (kuten idkkaat, tyottomat, osa vammaisista), paasevat
hoitoon nopeammin.

Kunnallisen itsehallinnon perusteista sdadetddn perustuslain 121 8:ss&. Sen 1 momentin mukaan
kuntien hallinnon on perustuttava kunnan asukkaiden itsehallintoon. Pykalan 2 momentin mukaan
kuntien hallinnon yleisista perusteista ja kunnille annettavista tehtavista saadetaan lailla. Pykalan 4
momentti edellyttdd, ettd itsehallinnosta kuntia suuremmilla hallintoalueilla saadetéén lailla.
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Perustuslakivaliokunta on korostanut maakuntaitsehallinnon valttamattdmina peruselementteina
itsehallinnon kansanvaltaista perustaa ja siihen nojautuvaa paatoksentekoa seka maakunnan
tehtavien ja hallinnon lakiperustaa.

Hyvinvointialueiden perustamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamista
koskevien tehtavien siirtamista hyvinvointialueille on kasitelty laajasti perustuslakivaliokunnan
lausunnossa HE 241/2020 vp — PeVL 17/2021 vp. Hyvinvointialueiden tulee terveydenhuollon
palveluja jarjestaessaan noudattaa sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain
(612/2021), hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) sek& muiden terveydenhuollon palveluiden
jarjestamista ja tuottamista koskevien lakien saantelyd. Nyt ehdotettu saantely ei sisélla poikkeuksia
perustuslakivaliokunnan myoétavaikutuksella saadettyihin, esimerkiksi hyvinvointialueen omaa
palvelutuotantoa tai muilta palveluntuottajilta tehtavia hankintoja koskeviin eiké rahoitusta koskeviin
saannoksiin.

Perusterveydenhuollon hoitoon paasyn maaraaikojen tiukentuminen ehdotetulla tavalla merkitsee
merkittavaa terveyspalvelujarjestelméan uudistusta. Uudistuksen my6ta hyvinvointialueet tarvitsevat
henkilostd- ja muita lisdresursseja ja niiden on kehitettava hoito- ja palveluketjujaan sekd muita
toimintamallejaan. Perusterveydenhuollon hoitoon paasya koskevien maaradaikojen tiukentumisen
ensimmainen vaihe osuu aikaan, jolloin jarjestdmisvastuu on siirtynyt kahdeksan kuukautta
aikaisemmin hyvinvointialueille. Lisaksi talla hetkella ei pystyta varmuudella arvioimaan, missa
maéarin Covid-19-pandemia ja siitd johtuva palveluvelka vield lain voimaantullessa rasittaa
palvelujarjestelméaa.

Esityksen toimeenpantavuuden kannalta suurimmaksi riskiksi on arvioitu henkiléston saatavuuteen
littyvat seikat. Perustuslakivaliokunta on henkilostomitoitusta koskevassa saantely-yhteydessa
kiinnittanyt huomiota saéntelyn toteutettavuuteen. Valiokunta on kahden lakihankkeen yhteydessa
katsonut, ettd ehdotetun henkildmitoituksen toteuttaminen voi olla vaikeata erityisesti saatavilla
olevien henkiléstoresurssien niukkuuden vuoksi. Valiokunta on pitéanyt tarkeana, etteivat muut
palvelut heikkene sen seurauksena, etta henkildstda siirtyy henkilostomitoituksen piiriin kuuluviin
tehtaviin.

Edella kuvattujen seikkojen yhteisvaikutuksesta seuraa riskeja palvelujarjestelman toimivuudelle.
Perustuslakivaliokunnan mukaan perustuslaillinen ongelma sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamista koskevassa lainsdadannossa suhteessa perustuslain 19 §:n 3 momenttiin saattaa
syntyd, jos ehdotettuun lainsaadantoon sisaltyy joitakin rakenteellisia ongelmia, jotka suurella
todennakdisyydellda johtavat siihen, etta oikeuksien toteutuminen tosiasiallisesti vaarantuu.
Perustuslakivaliokunta on sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen rakenneuudistusta
kasitellessaén painottanut, ettd valtioneuvoston on seurattava uudistuksen vaikutuksia perustuslain
19 &n 3 momentin mukaisten oikeuksien toteutumiseen tarkasti ja puututtava mahdollisesti
havaittuihin epékohtiin vipymatta. Uudistuksen toimeenpanossa on lisdksi perustuslain 6 §:std ja 19
§:n 3 momentista johtuvista syista valttamaténta huolehtia palveluiden riittavasta ja yhdenvertaisesta
saatavuudesta niin valtakunnallisesti kuin eri hyvinvointialueiden sisallakin.

Arvioidessaan hyvinvointialueiden rahoitusta perustuslakivaliokunta totesi, ettd perustuslain 22 §:n
mukaiseen perusoikeuksien toteuttamisvelvoitteeseen kuuluu valtion vastuu huolehtia siita, etta
perustuslain 121 8§:n 4 momentissa tarkoitetuilla alueilla on kaytannon edellytykset suoriutua
tehtavistaan. Hallitus esittda hyvinvointialueille ohjattavaksi laajenevan tehtavan (eli hoitoon paasyn
maéraaikojen tiukentamisen) hoitamiseen lisarahoitusta esityksen taloudelliset vaikutukset —
jaksossa esitetylla tavalla. Esityksen vaikutuksiin ja niiden arviointeihin liittyy epé&varmuustekijoita
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muun muassa Covid 19-pandemian ja tietopohjan puutteiden takia. Vaikutukset on kuitenkin pyritty
arvioimaan kattavasti sen tietopohjan perusteella, mika on saatavilla. Rahoitus jakautuisi
perustuslakivaliokunnan myoétavaikutuksella saadetyn hyvinvointialueiden rahoituksesta annetun
lain (617/2021) mukaisesti. Mainittu laki sisdltdéd muun muassa perustuslakivaliokunnan
merkityksellisina pitaméat s&&nnokset toteutuneiden kustannusten huomioon ottamisesta ja
hyvinvointialueen lisarahoituksesta.

Valtiosaantdoikeudellisen hyvaksyttavyyden kannalta pidetdan merkityksellisena sitd, ettd hoitoon
paasyn maardaikojen tiukentuminen olisi vaiheistettu, ja ensimmainen vaihekin tulisi voimaan vasta
vajaan vuoden paasta esityksen ennakoidusta hyvaksymisajankohdasta. Nain ollen
hyvinvointialueilla olisi aikaa valmistautua muutokseen. Uudistuksen toteutettavuuden kannalta
merkittavaa on myos hallituksen merkittéavat panostukset Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus
-ohjelmaan ja siind oleviin hoidon saatavuuden parantamiseen liittyviin kehittdmishankkeisiin.
Hallitus on my6s ohjannut rahoitusta pandemian aiheuttaman hoitovelan hoitamiseen. Hallitus on
kaynnistényt toimet terveydenhuollon henkilostén saatavuuden parantamiseksi, joskaan ne eivat
todennakdisesti ehdi merkittavasti vaikuttaa lyhyella aikavalilld. Hallituksen kasityksen mukaan
esityksen vaikutuksiin liittyvistda epavarmuustekijoistd huolimatta ehdotuksessa ei ole sellaisia
ongelmia, jotka nousisivat valtiosdantooikeudellisiksi ongelmiksi perustuslakivaliokunnan
tarkoittamalla tavalla.

Korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuoltoa ja vankiterveydenhuoltoa koskisi keskeisilta
osin  vastaavat saannokset kuin  hyvinvointialueiden jarjestamda terveydenhuoltoa.
Perustuslakivaliokunta on arvioinut  korkeakouluopiskelijoiden  opiskeluterveydenhuollon
jarjestamistapaa toimintaa koskevan lain s&atdmisen yhteydessd. Yhdenvertaisuuden ja
vankeinhoidon normaalisuusperiaatteen kannalta merkityksellistd on, ettd laissa nimenomaisesti
saadettaisiin, ettd hoitoon paédsyn maaraaikoja koskeva saantely niin perusterveydenhuollossa kuin
erikoissairaanhoidossa koskee my6s vankiterveydenhuoltoa.

Hallituksen  kasityksen  mukaan  lakiehdotukset voidaan  sdatdd tavallisen  lain
saatamisjarjestyksessa.
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