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Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunnalle

Hallituksen esitys 47/2017 vp eduskunnalle asiak-
kaan valinnanvapaudesta sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa seka valtiontalouden tarkastusvirastosta anne-
tun lain 2 §:n muuttamisesta

Hallituksen esitys 15/2017 vp eduskunnalle maakuntien perustamisesta
ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen uudistusta koskevaksi
lainsaadannoksi seka Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 12
ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen antamisesta

Johdanto

Suomessa on kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta (paras) ldhtien kymmenen vuoden ajan
etsitty ratkaisua, jossa kuntien vastuulla olevien hyvinvointipalveluiden jarjestdmisvastuu olisi
yksittdista kuntaa vahvemmilla hartioilla. Ratkaisua on etsitty seka kuntarakenteen uudistami-
sen, ettd erilaisten kuntien vdlisten yhteistoimintamuotojen kautta. Naita uudistuksia ei kah-
den edellisen hallituskauden aikana ole poliittisista ja perustuslaillisista syistd onnistuttu vie-
mddn paatokseen. Koska uudistuksen tarve on kuitenkin ilmeinen, paaministeri Juha Sipildn
hallitusohjelmassa on pdaatetty siirtdd mm. sosiaali- ja terveyspalvelut perustettavien itsehal-
linnollisten maakuntien vastuulle.

Perustettavissa maakunnissa on kysymys perustuslain 121 §:n 4 momentissa sdadetysta itse-
hallinnosta kuntia suuremmilla hallintoalueilla, josta sdddetaén lailla. Tallaisesta itsehallin-
nosta ei ole juurikaan olemassa perustuslakivaliokunnan tulkintakdytantoa, eika sitd myds ole
paljoa kasitelty oikeuskirjallisuudessa. Perustuslakivaliokunta on kuitenkin lausunnossaan
PeVL 67/2014 vp pitényt perustuslain kannalta mahdollisena vaihtoehtona siirtda sosiaali- ja
terveydenhuollon tehtavat kunnilta perustuslain 121 §:n 4 momentissa tarkoitetulle kuntaa
suuremmalle itsehallintoalueelle, joilla kansanvaltaisuus toteutuisi vélittdmien vaalien kautta
ja olisi lisdksi verotusoikeus. Kunnallista ja muuta alueellista itsehallintoa koskeva perustus-
lain 121 § muodostaa kokonaisuuden, joten perustettavien maakuntien itsehallinnon luonnolli-
nen vertailukohde on kunnallinen itsehallinto.

Kuntaliitto on 15.3. ja 10.5.2017 antanut sosiaali- ja terveysvaliokunnalle muistiot hallituksen
esityksestd 15/2017 vp (maakuntien perustamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestami-
sen uudistusta koskeva lainsdadantd). Kuntaliitto katsoo, ettd mainituissa muistiossa kéasitelty
hallituksen esitys ja hallituksen esitys 47/2017 valinnanvapauslainsddadannoksi muodostavat
kokonaisuuden, joita on valttdmatonta arvioida yhdessa.

Kuntaliitto viittaa mainittuun valiokunnalle antamiinsa muistioihin, joissa monin osin on jo en-
nakoitu myds valinnanvapauslainsaadantdad osana sote- ja maakuntauudistuksen kokonai-
suutta.

Kuntaliiton aikaisemmin antamat kannanotot voidaan kiteyttda siten, ettd maakuntien itsehal-
linnon ndkdkulmasta keskeisida ongelmakohtia ovat seuraavat asiakokonaisuudet:
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» maakunnilta puuttuva verotusoikeus ja rajoitetut mahdollisuudet ottaa lainaa

« maakuntien oikeus paattda palveluiden tuotantotavasta on erittdin rajoitettu (valtioneuvos-
ton paatodsvalta yhteistoimintasopimuksissa seka investointien, tiedonhallinnan ja palvelu-
rakenteen ohjauksessa, valinnanvapauden piiriin kuuluvien palveluiden markkinoille vienti
ja yhtidittamisvelvollisuus seka maakunnan liikelaitos)

« maakuntien oikeus paattda sisdisestd hallinnostaan on osittain rajoitettu (mm. liikelaitok-
set, valtakunnalliset palvelukeskukset ja delegointivelvollisuudet)

« maakuntien oikeus sopia rajoitettu (tydnjako ja yhteistyd kuntien kanssa, valtakunnallisten
in-house yhtididen palveluiden kdyttévelvollisuus erdilté osin, lainanotto-oikeus)

» erityisesti jarjestamislakiin sisaltyvat valtioneuvoston ja ministerion laajat, avoimet ja tul-
kinnanvaraiset toimivaltuudet ohjata maakunnan operatiivista toimintaa ja paatdksentekoa

» maakuntalain erittdin tiukat maakunnan alijgdman kattamisvelvollisuudet yhdistettyna ah-
taaseen julkisen talouden rahoituskehykseen suhteessa maakuntien palveluvelvoitteisiin ja
ikddntymisen aiheuttamiin kustannusten kasvupaineisiin (maakuntien rahoituslakiin kirjattu
3 mrd. euron saastovelvoite)

= maakuntien arviointimenettelyn kriteerit.

Maakuntien hallinnollinen valtionohjaus olisi vahvaa. Maakuntien mahdollisuudet ohjata niiden
jarjestamisvastuulla olevia palveluita sen sijaan olisivat rajatut. Ehdotetussa rakenteessa perin-
teinen hallinnollinen ohjaus vaistyy ja siirrytddn huomattavasti aikaisempaa enemman markki-
noiden kautta tapahtuvaan ohjaukseen, sopimusohjaukseen ja omistajaohjaukseen. Ohjaus- ja
Johtamisjérjestelméadn kokonaisuus ja sen vaikutukset uudistukselle asetettuihin maakuntien toi-
mintaan ja kansanvaltaisuuteen liittyvien tavoitteiden toteutumiseen hahmottuvat hallituksen
esityksissa huonosti, vaikka uudistuksen tavoitteiden toteutuminen on téysin riippuvainen oh-
Jausjarjestelmdan toimivuudesta kdytdnndssa.

My0s valinnanvapauslainsdadantéa koskevan hallituksen esityksen perusteluissa edella maini-
tut ongelmat on tunnistettu. Niissad todetaan esimerkiksi, ettd “Kansanvaltaisuuden nakdkul-
masta ratkaisu on kuitenkin osaksi ongelmallinen, koska maakunnan paatéksenteko- ja ohjaus-
keinot ovat edelld kuvatusti rajalliset valinnanvapauden piirissa olevien palveluiden osalta.
Maakunnan itsehallinnollinen paatésvalta sote-palveluista jda kokonaisuudessaan kapeaksi”.
Maakuntien itsehallinnon kapeuden osalta verrattuna kunnalliseen itsehallintoon hallituksen esi-
tyksen perusteluissa viitataan edelld tdssakin Kuntaliiton lausunnossa lueteltuihin seikkoihin.

Ohjaus-, johtamis- ja rahoitusjarjestelmien ongelmallisuuden osalta hallituksen esityksen pe-
rusteluissa todetaan muun ohella seuraavaa: "Valinnanvapausjarjestelméan perusteella sote -
palvelutuotannosta ja rahoitusjdrjesteimasta tulee ilmeisesti myds moniportainen ja se sisaltaa
eri tuottajien erilaisesti rahoitettujen palvelujen valisid rajapintoja”. Ja edelleen “"Maakunnan
jarjestamisvastuun ja talouden nakokulmasta malli edellyttdad uudenlaista ohjausosaamista
(governance). Rahoituksen pirstoutuminen suoran valinnan-, asiakasseteli- ja henkildkohtaisen
budjetin palveluntuottajien sekd maakunnan liikelaitoksen kesken voi myds mahdollistaa tuo-
tannon osaoptimoinnin, jos sen hallitsemiseksi ei |0ydy riittdvia keinoja”.

Kuntaliitto katsoo, ettd maakuntien palvelujen jarjestdmiseen kohdistuvan valtion ohjauksen tu-
lisi kohdistua strategisiin tavoitteisiin sekd maakuntien valisen tyénjaon ndkékulmasta strategi-
sesti merkittdviin kohteisiin. Valtakunnalliset ja tarvittaessa erikseen kullekin maakunnalle ase-
tettavat sosiaali- ja terveydenhuollon strategiset tavoitteet sekd ministerién ja maakuntien neu-
vottelumenettely ovat riittdvia ohjausvalineita.

Palveluiden jarjestaminen ja tuottaminen seka yhtidittamisvelvollisuus
Palveluiden jérjestdmisen ja tuottamisen erottaminen, markkinoille vienti ja yhtidittédminen

Palveluiden jarjestamistéd ja tuottamista seka yhtidittamisvelvollisuutta koskeva sdéntely liittyy
erityisesti valinnanvapautta koskevaan hallituksen esitykseen.

Hallituksen esitykset Idhtevat siitd, ettd palveluiden jarjestdminen ja tuottaminen tulee erot-
taa toisistaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislakiehdotuksen 22 §:n mukaan maa-
kunnan omasta palveluiden tuottamisesta vastaa maakunnan liikelaitos. Kilpailutilanteessa
markkinoilla tapahtuva toiminta tulee maakuntalain mukaan yhtidittaa. Valinnanvapauslain-
sdddantoa koskevan ehdotuksen mukaan suoran valinnan piirissa olevat sosiaali- ja terveys-
palvelut seké asiakassetelin ja henkilékohtaisen budjetin palvelutuotanto tulisi yhtidittda ja
nama palvelut tuotettaisiin jatkossa kilpailluilla markkinoilla. Kunnat eivat voisi omistaa naita
palveluita tuottavia yhtidita.



Kuntaliitto katsoo, ettd ehdotukset palveluiden jérjestémisén Jja tuottamisen erottamisesta ka-
ventavat maakuntien mahdollisuutta paéttdé palvelutuotannon tarkoituksenmukaisesta ja te-
hokkaasta organisointitavasta maakunnan erityispiirteet huomioiden.

Myds maakuntien perustamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisen uudistusta kos-
kevan hallituksen esityksen 15/2017 perusteluissa on kiinnitetty huomiota siihen, ettd jarjes-
tdmisen ja tuottamisen tiukka erottelu kaventaa maakuntien itsehallintoa sen lisdksi, ettei
erottelun voida mydskaan osoittaa edistdvan uudistukselle asetettuja palveluiden integraatio-,
yhdenvertaisuus- ja taloustavoitteita. Perusteluissa mm. todetaan, ettd ehdotetussa mallissa
maakunnan liikelaitoksen asema suhteessa muuhun maakuntaan voi muodostua erittdin vah-
vaksi. Hallituksen esityksen perusteluiden mukaan “ehdotetussa mallissa liikelaitoksen paatoék-
senteon piiriin siirtyisi tosiasiallisesti merkittdva osa nykyisesta jarjestamisvastuuseen kuulu-
vasta paadtosvallasta ja samalla sen kayttadmiseen valttamattémastad osaamisesta”.

Perusteluissa todetaan lisdksi osuvasti, ettd "tuotannon ldpindkyvyys ja vertailtavuus seka pe-
rustuminen ammattijohtoon olisivat kuitenkin toteutettavissa myds siten, ettd tuotantotavasta
pdattaminen jatettdisiin maakunnan padatdsvaltaan. Ehdotettu sdantely kaventaa maakunnan
itsehallintoa hallinnon jarjestamista koskevilta osilta eikad erottamiselle ole osoitettavissa pe-
rusoikeuksien turvaamiseen kiinnittyvia perusteita.

" Ja edelleen “Palveluiden tuottamisen erottaminen jarjestdmisestd koskee myds erikseen val-
misteltavaa valinnanvapausjéarjestelmaa.”

Ehdotettu tapa toteuttaa perustason ja erdiden erityistason palveluiden valinnanvapaus yhtigit-
tamisvelvollisuuden ja markkinamekanismien kautta on ristiriidassa sote- ja maakuntauudis-
tukselle alun perin asetettujen tavoitteiden kanssa, jotka koskevat yhdenvertaisuutta, palvelui-
den integraatiota ja kustannusten hillintada. Malli rajoittaa palveluiden jarjestdmisvastuuseen ja
itsehallintoon lahtékohtaisesti kuuluvaa oikeutta paattaa palveluiden tuottamistavasta ja ohjata
palveluita kokonaisuutena.

Integraatiosta

Jarjestamisvastuun kantaminen ja palvelujen integraatio on erittdin haasteellista, kun perusta-
son palvelut siirtyvat yritysten vastuulle ja markkinaperusteiseen ohjaukseen. Palvelutuotanto
pirstoutuu maakuntien tosiasiallisen ohjausvallan ulkopuolelle ja eri palveluihin syntyy asiak-
kaan nakokulmasta nykyiseen verrattuna uusia rajapintoja.

Uudistuksen keskeisend paamadarana on ollut palvelujen integraation ja asukkaiden yhdenver-
taisuuden vahvistaminen. Palvelujen integraatiota on tarkasteltu erityisesti perusterveyden-
huollon ja erikoissairaanhoidon integraation nakékulmasta seka sosiaalihuollon ja terveyden-
huollon integraation nakdkulmasta. Integroiduilla palveluilla vastataan asiakkaan palvelutar-
peeseen nopeammin ja vaikuttavammin.

Ndkemys siitd, miten integraatio saavutetaan, on vaihdellut uudistamisen eri vaiheissa. On
kuitenkin vaarana, etta nyt esilld oleva malli ei edistd palvelujen integraatiota palvelujen tuo-
tannon tasolla, koska perusterveydenhuollon tuotanto on jdadmassad markkinaehtoisesti toimi-
ville sote-keskuksille, kun taas sosiaalihuolto ja erikoissairaanhoito ovat paaosin maakuntien
liikelaitosten vastuulla. Palvelujen jarjestdjana toimivalle maakunnalle ei ole j@amassa riittavia
keinoja integraation varmistamiseksi.

Myd&s voimassa olevassa jarjestelmdsséd ongelmana on pidetty puutteellista integraatiota kun-
tien jarjestamien peruspalveluiden ja kuntien yhteistydorganisaatioina toimivien kuntayhty-
mien tuottamien erikoistason palveluiden valilla. Kuntaliitto kiinnittdd huomiota siihen, etta
mentdessa markkinoille markkinatoimijoiden ja hallinnon sekd markkinatoimijoiden keskinéais-
ten rajapintojen ylittaminen integraation turvaamiseksi voi kdytdnndsséd osoittautua huomat-
tavasti vaikeammaksi kuin nykyisten hallinnon sisdisten rajapintojen ylittdminen.

Jarjestdmisen ja tuottamisen erottaminen, monituottajamalli sekd valinnanvapauspalveluiden
vieminen markkinoille yhtidittdmisvelvoitteineen on rakenne, joka ei itsessdédn ei tue integraa-
tiota. Tdmdan vuoksi lakeihin on otettu lukuisia sddnndksid tdméan rakenteellisen ongelman kor-
jaamiseksi. Tallaisia ovat esimerkiksi sdédnndkset maakunnan liikelaitosten ja sote -palveiukes-
kusten yhteistydvelvoitteista, sopimuksista, raportoinnista ja valvonnasta. Eli ehdotettu malli
luonut mittavia sadntelytarpeita ja sd@anndsten soveltaminen integroitujen palvelukokonai-
suuksien turvaamiseksi on vaikeaa. Palveluiden ohjaus ja johtaminen on moniportaista ja
haastavaa.



Myés valinnanvapautta koskeva hallituksen esitys tunnistaa edelld mainitut ongelmat. Halli-
tuksen esityksessa todetaan muun ohella seuraavaa: “Integraatiotavoite on mallissa tarkoitus
toteuttaa tiedon integraatiolla ja siten integraation toteuttaminen on tehtava uudistuksessa
uudella tavalla. Monituottajamallin tuominen mukaan uudistukseen saattaa heikentaa integ-
raation tehokkuutta. Talléin myos uudistuksen sddstdpotentiaali heikentyisi.” Tata jarjestel-
maé&n rakenteen perusongelmaa on sitten yritetty lieventaa lukuisilla integraation toteutumista
edistavilld sdanndksilla.

Yhdenvertaisuudesta

Yhdenvertaisuuden osalta kysymyksesi nousee se, miten valtaosin suoran valinnan sote-kes-
kuksiin erityisesti perusterveydenhuollossa nojautuva palvelujarjestetiméa kykenee varmista-
maan yhdenvertaiset palvelut eri puolilla maata olosuhteiden ja markkinatilanteen vaihdel-
lessa. Miten toimitaan syrjaseutujen suhteen, jossa kapitaatiokorvaukseen pohjautuva toi-
minta ei ole kannattavaa? Miten palvelujen saatavuus turvataan hairiétilanteissa tai konkurs-
sin sattuessa, kun vaihtoehtoisia tuotantotapojen kaytté on rajoitettua.

Palvelujen keskittédmistd, kokoamista, yhtidittamisvelvollisuutta seka asiakassetelien kayttoa
on arvioitava myds palveluiden yhdenvertaisen saatavuuden ndkdkulmasta. Perustuslain 6 §:n
1 momenttia on tulkittu siten, ettd ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessd, mutta myds siten,
ettd sdadnnos ilmaisee myods vaatimuksen tosiasiallisesta tasa-arvosta. Lailla ei voida asettaa
kansalaisia toisia edullisempaan tai epdedullisempaan asemaan. Asuinpaikka on katsottu yh-
deksi henkiloon liittyvaksi perusteeksi ja poikkeaminen yhdenvertaisuudesta edellyttda perus-
oikeuksien toteutumisen kannalta hyvaksyttavia jarjestelyja. Nyt ehdotettu palveluiden mo-
nituottajamalli todennékdisesti johtaa alueelliseen erilaisuuteen ilman yhdenvertaisuuden kan-
nalta hyvéksyttdvid perusteita.

Palveluita tuottavista yhteisdistd markkinoilla

Hallitusten esitysten tarkoituksena on, ettd markkinoilla toimivat yhteisét tuottavat valinnan-
vapauden piirissa olevia palveluita markkinaehtoisesti. Sote -keskuksille tulisi sosiaali- ja ter-
veyspalveluissa portinvartijan rooli. Ne ensisijaisesti tekisivat asiakkaan sosiaali- ja terveys-
palveluiden tarpeen arvioinnin, eli paattaisivat siitd, mita verovaroin rahoitettuja palveluita
asiakkaalle tarjotaan. Tdma muodostaa ongelman perustuslain 124 §:n tulkinnan nakdékul-
masta, koska kysymys on julkisten hallintotehtdvien laajamittaisesta siirrosta yksityisille pal-
veluiden tuottajille.

Taman ongelman ratkaiseminen on edellyttanyt runsasta lisdsaantelyd. Sote -keskuksiin so-
vellettaisiin valinnanvapauspalveluiden osalta hallintolakia ja julkisuuslakia. Sote -keskusten
sosiaalihuollon palveluita koskeviin paatoksiin olisi muutoksenhakuoikeus. Kielellisten oikeuk-
sien toteutuminen pitda laissa turvata erikseen. Sote -keskusten henkilsté olisi valinnanva-
pauspalveluiden osalta rikosoikeudellisessa virkavastuussa ja vahingonkorvausvastuussa.
Maakunnat ja valvontaviranomainen valvoisivat ja tarkistaisivat keskuksia. Palveluidentuotta-
jien valinnanvapauspalvelut tulisi eriyttda taloudellisesti nilden muista toiminnoista. Palvelun-
tuottajilla olisi myds poikkeuksellisen suuret raportointivelvoitteet.

Sote- palvelukeskusten asema tulee siten olennaisesti poikkeamaan perinteisten markkinatoi-
mijoiden asemasta. Vaikka ne olisivat muodollisesti yksityisoikeudellisia yhteisdjé, ne moniita
osin toimisivat kuten kunnalliset toimijat nykyaan. Sote- keskuksia voidaankin perustellusti
luonnehtia yritysten sijasta vélillisiksi julkishallinnollisiksi organisaatioiksi.

Jotta markkinat toimisivat tarkoitetulla tavalla, tulee saantelyn ja markkinoiden kohdata toi-
sensa. Jos esimerkiksi sote- keskukset katsovat, ettd saantely ei riittdvasti turvaa niiden toi-
mintaa, ne voivat olla tulematta markkinoille tai vetaytyd markkinoilta. Ehdotettua saantelya
ei ole riittévasti arvioitu markkinoiden toimivuuden ndkékulmasta, mika on uudistuksen toi-
meenpanoon liittyva riski. Tastd ndkdkulmasta keskeinen kysymys on, miten maakunnan pal-
veluiden tuottajille kohdistuva rahoitus on mitoitettu.

Maakunnat ja niiden omistamat valinnanvapauspalveluita tuottavat yhtiét eivdt mydskaan voi
olla tdysin yhdenvertaisessa asemassa verrattuna muihin valinnanvapauspalveluiden tuotta-
jiin, koska palveluiden jarjestamisestad vastuulliset maakunnat tytaryhtidineen viime kddessa
ovat vastuussa siitd, ettd ihmiset saavat niille lainsdddanndssa turvatut sosiaali- ja terveyspal-
velut.



Uudistuksen taloudelliset tavoitteet

Kuntaliitto katsoo, ettei ehdotettu malli sindlldan sisélla sellaisia rakenteita ja dynamiikkaa,
jotka olisivat omiaan edistdamaan palveluiden kustannustehokkuutta. Kustannustehokkuuden
uskotaan syntyvan toisaalta markkinamekanismien kautta ja toisaalta sen kautta, etta uudis-
tuksen kaytannon toteutuksessa onnistutaan hyvin. Digitalisaatio ja sen mahdollistamat toimin-
tatapojen muutokset on myds keskeinen kustannuksia alentava tekija. Toisaalta digitalisaation
tuomat hyddyt eivat kuulu vain vireilla olevaan sote- ja maakuntauudistukseen, vaan ne olisivat
liitettavissa kaikkiin muihinkin palvelluiden jérjestdmis- ja tuottamisrakenteisiin.

Ehdotuksessa kustannustehokkuus kuitenkin viime kadessa toteutuu maakuntien rahoituslaissa
sdadetyn indeksileikkurin kautta, joka rajaa sosiaali- ja terveyspalveluiden kustannusten kas-
vua 3 mrd. eurolla vuoteen 2029 mennessa.

Kuntaliiton mielesta hallituksen esitykset sisdltévat runsaasti sellaista ylisddntelyd, joka rajoit-
taa itsehallintoa ja maakuntien mahdollisuuksia palveluiden tuottavuuden lisddmiseen.

Talouden osalta Kuntaliitto viittaa eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunnalle 10.5.2017 an-
tamaansa lausuntoon, jonka mukaan maakunnilla on heikot edellytykset selvita niille laissa
sdddetyista tehtdvista ja velvoitteista keskipitkallad aikavalilla. Syyna tdhan ovat

e rahoituksen tasoon liittyvd 3 mrd. euron ennalta lailla lukkoon ly6dylla tavalla toteutettava
rahoituksen saastdtavoite (maakuntaindeksi + 0,5-1,0 %),

e maakuntien liian tiukat alijddmé&n kattamisvelvoitteet ja niihin liittyvdt maakuntien arvioin-
timenettelyn kriteerit,

e puuttuva verotusoikeus ja rajoitetut mahdollisuudet ottaa lainaa,

e lakiin perustuvat maakuntien toimintavapauden rajoitukset, erityisesti rajoitukset jotka liit-
tyvét palveluiden tuottamiseen,

e tiukka ja byrokraattinen valtionohjaus seka

e uudistuksen toimeenpanoon ja kdynnistykseen liittyvat kustannukset sekd kdaynnistysinves-
toinnit, joihin ei toistaiseksi ole osoitettu riittdvaa rahoitusta

Myds valinnanvapauslainsaadantda koskevassa hallituksen esityksessa uudistuksen saastota-
voitteiden toteutumiseen suhtaudutaan skeptisesti. Perusteluissa todetaan muun ohella seuraa-
vaa: "Sote-uudistuksen sdastotavoitteen ndakdkulmasta valinnanvapausmallin vaikutus saasto-
jen toteutumiseen on epdvarmaa. Valinnanvapausmalli tarjoaa mahdollisuuksia menokehityk-
sen hillitsemiseen. Saastétavoitteet ovat kuitenkin erittdin kunnianhimoiset. Valinnanvapaus-
jarjesteliman toteuttamiseen liittyy paljon kustannuskehitykseen vaikuttavia epdvarmuusteki-
joita.”

Uudistuksen aikataulu

Uudistuksen toteutuksen aikataulu on uudistuksen kokoon ja sen edellyttamaan tydmaaraan ja
resursseihin nahden eparealistinen. Markkinoiden avautuminen suoran valinnan sote-keskuk-
sille ja suunhoidon yksikdille sekd asiakassetelin ja henkil6kohtaisen budjetin kayttédnotto
vuonna 2019 muodostavat suuren riskin palvelujen jatkuvuudelle. Uudistuksen voimaantuloa ja
taytantéonpanoa koskevat sadanndkset ovat myds monipolviset ja erittdin vaikeaselkoiset. Uu-
distuksen toteutuminen ehdotetussa aikataulussa edellyttda tietojarjestelmia, joita tuskin on
mahdollista saada toimiviksi riittdvan nopeasti.

Valinnanvapauslainsdddénnon tavoitteiden toteutuminen on tdysin riippuvainen siitd, miten uu-
distus kyetddn kdytdnndssa toteuttamaan. Nain ollen uudistukselle tulisi ehdottomasti varata
toteutuksen edellyttima aika ja resurssit. Uudistuksen toteutukseen ehdotetussa aikataulussa
liittyvat epdvarmuustekijdt muodostavat suuren palveluiden yhdenvertaiseen saatavuuteen liit-
tyvan riskin perustuslain 19 §:n ndkékulmasta.

Kuntaliitto pitda perusteltuna valinnanvapausmallin kdyttédnottoa asteittain ja samanaikaisesti
koko maassa niin yksityisen kuin julkisomisteisen tuotannon osalta. Téméan hallituksi toteutta-
miseksi valinnanvapaus ja sen edellyttdma tuotannon yhtidittdminen tulisi toteuttaa perusta-
soon kuuluvissa sosiaali- ja terveydenhuollon suoran valinnan palveluissa ja suunhoidon perus-
tason palveluissa aikaisintaan 1.1.2021 alkaen ja laajennettuun perustasoon kuuluvissa palve-
luissa 1.1.2023 lukien.






