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KYSYMYKSIA JA VASTAUKSIA HALLITUKSEN ALUELINJAUKSESTA

Mita hallituksen aluelinjaus tarkoittaa sote-uudistuksen kannalta?

Hallitus tarkensi sote-uudistusta ja itsehallintoalueita koskevia linjauksiaan 9. marraskuuta. Maahan
perustetaan 18 itsehallintoaluetta, joista 15 jarjestaa itse alueensa sosiaali- ja terveyspalvelut. Kolme
muuta itsehallintoaluetta jarjestavat sosiaali- ja terveyspalvelunsa tukeutuen toiseen itsehallintoalueeseen.
Alueille kootaan sosiaali- ja terveydenhuollon lisdksi muita tehtavid. Uudistuksen on tarkoitus tulla voimaan
1.1.2019.

Itsehallintoalueet muodostetaan maakuntajaon pohjalta. Tavoitteena on, etta vastuu sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamisesta siirtyy kunnilta ja kuntayhtymilta itsehallintoalueille 1.1.2019. Jos
itsehallintoalue arvioi kantokykynsa riittamattomaksi sote-palveluiden jarjestamiseen, se voi hakea
valtioneuvostolta mahdollisuutta jarjestdaa palvelut sopimalla niista toisen itsehallintoalueen kanssa.
Valtioneuvosto voi myods kdynnistda taman menettelyn tai itsehallintoalueen kriisimenettelyn laissa
saddetyttyjen kriteerien tayttyessa. ltsehallintoalueiden kantokykya arvioidaan ainakin joka viides vuosi
valtioneuvoston tehdassa sote-jarjestamispaatoksen. Nain huolehditaan, etta itsehallintoalueet pystyvat
jarjestamaan yhdenvertaiset sote-palvelut. Samalla huolehditaan julkisen talouden kestdvyyden
edellytyksista.

Itsehallintoalue tuottaa tarvittavat palvelut itse tai yhdessad muiden itsehallintoalueiden kanssa tai voi
kayttaa yksityisen tai kolmannen sektorin palveluita.

Mika on nyt valmisteltavan uudistuksen tavoite?

Uudistuksella turvataan yhdenvertaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuus seka vahennetdan julkisen
talouden kestavyysvajetta 3 miljardilla eurolla. Tahan paasemiseksi laajennetaan palveluiden
jarjestamisestd vastaavien organisaatioiden vaestopohjaa sekd uudistetaan toimintatapoja ja
palvelurakennetta. Samalla tavoitteena on turvata lahipalvelut seka ihmisia lahella alueilla tapahtuva
paatoksenteko.

Miten asiakkaan valinnanvapautta aiotaan lisata?

Osana uudistusta sdddetdan valinnanvapauslainsdadanto, joka mahdollistaa, ettd kdyttdja itse valitsee
palveluiden julkisen, yksityisen tai kolmannen sektorin tuottajan. Valinnanvapaus toteutetaan padsaantona
perustasolla ja soveltuvin osin erikoistason sote-palveluissa. Hallituksen esitykset annetaan eduskunnalle
mahdollisimman pian sote-jarjestamislain jalkeen. Monikanavaisen rahoituksen yksinkertaistamista ja
valinnanvapautta laajentava lainsdadanto on tarkoitus saada voimaan 1.1.2019. Valinnanvapauden
tarkoituksena on vahvistaa erityisesti perustason palveluita ja turvata nykyistd nopeampi hoitoon paasy.
Yksilon valinnan mahdollisuudet turvataan yhtenaisilla palveluiden laatukritreereilla ja valintaa tukevalla
julkisella tiedolla.

Miten paivystys jarjestetaan, ja mika on sairaaloiden rooli?

Laajan ympaérivuorokautisen paivystyksen yksikoita (sairaaloita ja niihin liittyviad vaativan
sosiaalipdivystyksen pisteitd) on 12. Muut nykyiset keskussairaalat jatkavat ymparivuorokautisen
suppeamman paivystystoiminnan yksikding, joita 12 laajan paivystystoiminnan sairaalayksikén verkosto ja
ensihoitojarjestelma tukevat. Nain maan eri osissa on etaisyydet ja muut alueelliset erityispiirteet
huomioon ottaen on saatavilla ymparivuorokautisen paivystyksen palveluita ja muita erikoistason
palveluita. Suomen viisi yliopistollista keskussairaalaa (HYKS, Tays, Tyks, OYS ja KYS) jatkavat kuten
nykyisinkin.



Tuleeko itsehallintoalueille muita kuin sote-jarjestamiseen liittyvia tehtavia?

Kylla. Itsehallintoalueet perustetaan monitoimialaisiksi. Niille osoitetaan muun muassa pelastustoimen ja
maakuntien liittojen tehtavat, ELY-keskusten alueellisen kehityksen ja elinkeinorahoituksen tehtavia seka
mahdollisesti ymparistoterveydenhuolto. Valmistelussa arvioidaan siirrettavien tehtavien sisaltéa ja siirron
toteuttamistapaa. Selvitysten pohjalta hallitus paattaa tammikuussa 2016 aluehallintouudistuksen
valmistelusta ja muista mahdollisista itsehallintoalueille siirrettavista tehtavista.

18 itsehallintoalueen mallissa pystytaan tehokkaasti hyodyntamaan nykyiset yhteistyorakenteet alueilla.
Muutosjohtamisen haaste on pienempi kuin vahdisemmalla aluemaaralla. Itsehallintoalueet ovat
viranomaisia, joille osoitetaan sosiaali- ja terveydenhuollon lisdksi muitakin alueellisia tehtavia. Malli
palvelee hyvin kansalaisten osallistumisoikeuksien, kansanvaltaisuuden seka kielellisten oikeuksien
toteutumista.

Lisdantyvatko hallinnon tasot?

Hallinnon tasojen ja hallinto-organisaatioiden maard vahenee verrattuna nykyiseen. Jatkossa Suomen
julkinen hallinto jarjestetaan kolmella tasolla, jotka ovat valtio, itsehallintoalue ja kunta. Malli vihentaa
huomattavasti julkisen hallinnon organisaatioiden ja toimielinten maaraa ja saastaa hallintomenoissa kun
useita kymmenia kuntayhtymia ja erilaisia yhteistydorganisaatioita voidaan purkaa.

Miten hallituksen linjaama hallintomalli auttaa kestavyysvajeen vahentdmisessa?

Kun jarjestajien maara viahenee nykyisestd vajaasta 150:sta jarjestamisvastuullisesta kunnasta tai
kuntayhtymasta alle kahteenkymmeneen, resursseja voidaan ohjata paljon nykyistd tehokkaammin. Tama
edellyttaa, ettd perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito saadaan nivellettya yhteen, ja etta
perusterveydenhuolto ja sosiaalipalvelut toimivat saumattomasti. Nain voidaan nykyista paremmin
varmistaa esimerkiksi ladkarien riittavyys, ihmisten paasy hoitoon ja tehokkaammat hankinnat eri puolilla
Suomea. Laitoshoitoa voidaan vdahentda, ennaltaehkaisevaa tyota vahvistaa ja ikdihmisten palvelutarvetta
myo6hentda. Isommat hartiat mahdollistavat paremman tydnjaon ja uusien palvelumuotojen tehokkaan
kayton.

Merkittava rooli sddastdjen saamiseksi on myds uusien digitaalisten palveluratkaisujen kayttoon ottamisella
ja ICT-jarjestelmien yhteentoimivuudella. Hyvien toimintatapojen levittamiseksi ja resurssi- ja
sisdltdohjauksen toteuttamiseksi tarvitaan riittavan vahvaa valtion ohjausta.

Miten valtion ohjausta vahvistetaan?

Uudistuksen myota valtioneuvosto paattaa muun muassa itsehallintoalueiden sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamispaatoksista ja julkisesta palvelulupauksesta. Lisdksi valtioneuvosto paattaa valtakunnallisten
erityisyksikdiden tehtdvista ja tydnjaosta seka ohjaa laajakantoisia investointeja ja varmistaa palvelujen
yhdenvertaisen saatavuuden seka valinnanvapauden toteutumisen.

Miten julkisten ja yksityisten sote-palvelujen laatu ja kustannustehokkuus varmistetaan?

Uudessa mallissa julkisten palvelujen ja yksityisilta toimijoilta ostettujen sote-palvelujen laatu- ja
kustannustietojen on oltava julkisesti vertailtavissa. Itsehallintoalueen pitaa arvioida oman
palvelutuotannon tarkoituksenmukaisuutta verrattuna yksityisen ja kolmannen sektorin tuotantoon seka
yhteistyohén muiden alueiden kanssa. Itsehallintoalueiden omaa tuotantoa johtavat ammattijohtajat
erilladn sote-palveluiden jarjestamista koskevasta paatdksenteosta. Julkisten ja julkisesti rahoitettujen
yksityisesti tuotettujen sote-palveluiden laatu- ja kustannustiedot ovat julkisia avoimen vertailun
mahdollistamiseksi.



Miten turvataan pienten yritysten mahdollisuus tarjota sosiaali- ja terveyspalvelujaan alueilla?
Lainvalmistelussa ja sote-uudistuksen alueellisessa toteutuksessa huolehditaan kilpailun toimivuudesta ja
monipuolisesta sote-palveluiden tarjonnasta. Valmistelussa luodaan menettelyt, joilla turvataan uusien
toimijoiden seka pienten ja keskisuurten yritysten mahdollisuudet tarjota palveluita.

Miten sosiaali- ja terveyspalvelut jatkossa rahoitetaan?

Kunnat eivat jatkossa enda rahoita sosiaali- ja terveyspalveluja. Tulevien itsehallintoalueiden rahoitus
valmistellaan ensi vaiheessa valtion rahoitusvastuun pohjalta. Rinnalla selvitetdan mallia, joka perustuisi
osittain itsehallintoalueiden omaan verotusoikeuteen. Naiden vaihtoehtoisten ratkaisujen vaikutuksia
arvioidaan ja verrataan niita keskenaan. Tarkemmat rahoituslinjaukset sisallytetdan huhtikuussa 2016
lausunnoille Iahetettdavaan hallituksen esityksen luonnokseen.

Miten omaisuuden ja henkil6ston siirto itsehallintoalueille tapahtuu?

Sote-uudistusprojektissa on parhaillaan valmisteltavana, miten sosiaali- ja terveydenhuollon omaisuuden ja
henkildston siirrot kunnilta ja kuntayhtymilta itsehallintoalueille voitaisiin parhaiten toteuttaa. Tasta
paatetdan erikseen valmistelussa selvitettyjen ratkaisuvaihtoehtojen pohjalta. Erityisen tarkeaa on, etta
henkildston asema muutostilanteessa otetaan huomioon. Henkiléston aseman muutokset toteutetaan
mahdollisimman taloudellisesti ja hyvaa henkilostopolitiikkaa noudattaen.

Mika on digitalisaation merkitys uudistuksessa?

Digitalisaatiolla on erittdin suuri rooli uudistuksessa. Tuottavuustutkimusten mukaan noin puolet toiminnan
tehokkuus- ja tuottavuushyddyista tulee ICT:n ja digitalisaation hyddyntamisesta. Digitalisaation myota on
myo6s mahdollista saada ihmisia itse ottamaan enemman omaa vastuuta omasta hyvinvoinnista ja
terveydesta. Lisaksi digitalisaatio mahdollistaa uudenlaista hyvinvointiteknologiaan ja geeniteknologiaan
liittyvaa liiketoimintaa.
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