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Sosiaali- ja terveysministerid pyytaa 4.11.2022 mennessa lausuntoa
(26.9.2022, VN/321/2022) luonnoksesta hallituksen esitykseksi laiksi
sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen
toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdadannén voimaanpanosta annetun
lain 59 §:n ja eraiden muiden lakien muuttamisesta. Jaljempana laista
kaytetdan nimitysta "voimaanpanolaki’.

Esityksessa ehdotetaan saadettavaksi toistaiseksi voimassa olevana
mahdollisuutena, ettad Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueet voisivat
yllapitda useampaa kuin yhta yhteispaivystysyksikkoa sairaaloidensa
yhteydessa. Voimassa olevassa laissa nailla hyvinvointialueilla on tdma
mahdollisuus vuoden 2032 loppuun saakka. Esityksessa ehdotetaan
lisdksi tehtavaksi hoitopaikan valintaa koskevaan lainsaadantoon
teknisluonteisia tarkistuksia.

Savonlinnan kaupunginhallitus antaa seuraavan lausuntopalvelu.fi:hin
lisattdvan lausuntonsa asiassa.

Lausunto on rakennettu siten, etta Savonlinnan kaupunginhallitus kuvaa 1)
kohdassa tiivistetysti lausuntonsa keskeiset perusteet. 2) kohdassa
kaupunginhallitus esittaa yksildidyt muutokset, lisdykset ja poistettavat
kohdat lausuntopyynndn kohteena olevaan hallituksen esitysluonnokseen.
Kohdassa 3) esitetdaan tarkemmin perusteita ja lakiesityksen
elinvoimavaikutuksia, mikali Savonlinnan sairaalan palvelutaso alenee.

1) Keskeiset perusteet

1. Alkuperéinen soteuudistuksen tavoite oli ihmisten hyvinvointi- ja
terveyserojen kaventaminen, yhdenvertaisten ja laadukkaiden sosiaali-,
terveys- ja pelastuspalvelujen turvaaminen kaikille Suomessa asuville
seka naiden palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden
parantaminen.

2. Yhtena keskeisena perusteena nyt lausunnoilla olevan hallituksen
esitysluonnoksen laatimiseen on ollut eduskunnan edellytys siita, etta
Kemin ja Savonlinnan sairaalan riittdva palvelutaso turvataan.

3. Alueelliset erityispiirteet etaisyyksineen ja teollisuustarpeineen seka
huomattava vapaa-ajan asukkaiden ja matkailijoiden maara
edellyttavat ymparivuorokautisen yhteispaivystyssairaalan sailymista
kiireellisessa hoidossa. Savonlinnan keskussairaalan ja Mikkelin
keskussairaalan ymparivuorokautiset yhteispaivystysyksikot
muodostavat alueen erityispiirteet huomioivan toimivan kokonaisuuden.



4. Savonlinnan sairaalan asema ja nykyinen palvelutaso
ymparivuorokautisena yhteispaivystysyksikkéna turvaa Etela-Savon
hyvinvointialueen palvelujen yhdenvertaista saatavuutta kaikille Etela-
Savon hyvinvointialueen asukkaille. Vastaavasti aseman ja nykyisen
palvelutason heikentdminen vaarantaa alkuperaisen soteuudistuksen
tavoitteiden ja eduskunnan osoittaman tahtotilan toteutumisen.

5. Lainsdadannodssa tulee asettaa Etela-Savon ja Lapin hyvinvointialueille
pysyva velvoite kahden ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon
yllapitdmiseen. I1td-Savon sairaanhoitopiiri Sosterin yhtymahallitus on
25.10.2022 antanut lakiesitykseen oman lausuntonsa. Savonlinnan
kaupunki yhtyy Sosterin lausunnon analyysiin ja johtopaatoksiin siita,
ettd ei-maaraaikainen velvoite turvaa parhaiten eduskunnan
hallitukselle vahvistaman tahtotilan eli riittavan palvelutason
Savonlinnan ja Kemin sairaaloille.

6. Lakiesityksesta nousee esille tarkea kysymys. Onko rahoitukseen
vaikuttavia olosuhdetekij6ita arvioitu oikein ja riittavasti, jos
lakiesityksen mukaan rahoitus ei tule todennakdisesti riittdmaan
hyvinvointialueen kahden ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon
yllapitamiseen? Lausuntopyynnén kohteena olevassa lakiesityksessa
on esitetty mahdollisuutta kahden ymparivuorokautisen
yhteispaivystysyksikon yllapitdmiseen, mutta niiden rahoitusta ei
kokonaisuudessa ole otettu riittavasti huomioon siten, etta se turvaisi
yhdenvertaisesti [td-Savon vaestda oikeutta riittaviin sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Olosuhdetekijat eivat kuvaa aluetta oikealla tavalla.
Olosuhdetekijoitd koskeva arviointi ja esimerkiksi vireilla olevaa
yliopistosairaalalisda koskeva ratkaisu tulisi tehda yhdessa jo ennen
vuotta 2023 ja kokonaisuutena parhaan ja oikeudenmukaisimman
ratkaisun tekemiseksi.

7. Savonlinnan kaupunginhallitus esittda, etta sote- ja pelastustoimen
uudistukselle asetettu tavoite turvataan parhaalla mahdollisella tavalla
lisdamalla hyvinvointialueiden rahoitukseen yhteensa 12 miljoonan
euron maararaha Etela-Savon ja Lapin hyvinvointialueille kahden
ymparivuorokautisen paivystysyksikon yllapitdmiseksi ja kdynnistetdan
viipymatta lainsdddantdmuutos hyvinvointialueiden rahoituslakiin, jossa
olosuhdetekijoissa otetaan huomioon kahden sairaalan mallin
kustannuksia kompensoiva malli. Menettelylla ei vaaranneta muiden
hyvinvointialueiden rahoituksellista asemaa.

2) Muutos, lisdys- ja poistoesitykset hallituksen esitysluonnokseen

Jaljempana esitettdessa muutosta hallituksen esitykseen, ensimmaiseksi
kuvataan muutoesityksen kohteena oleva hallituksen lakiesityksen
muotoilu merkinnalla Nykyinen muotoilu: ja sen jalkeen esitettdva muutos
merkinnalla Muutosesitys:. Muutosehdotus on merkitty kursiivilla.
Muutoskohdan osoittamiseksi kohdassa on voitu alleviivata muutettavaksi
esitetty kohta. Lisattavaksi esitetyt kohdat kuvataan merkinnalla
Lisdysesitys: ja poistettavaksi esitetyt kohdat kuvataan merkinnalla
Poistoesitys:. Kuvauksen kohdalla voi olla esityksen sijaintia koskeva
maaritelma.

Hallituksen esitysluonnoksen sivu 1, toinen kappale:

Nykyinen muotoilu:

Esityksessa ehdotetaan sdadettavaksi toistaiseksi voimassa olevana mahdollisuutena, etta
Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueet voisivat yllapitda useampaa kuin yhta
ymparivuorokautisesti paivystavaa yhteispaivystysyksikkda sairaaloidensa yhteydessa.



Voimassa olevassa laissa néailld hyvinvointialueilla on tdma mahdollisuus vuoden 2032
loppuun saakka.

Muutosesitys:

Esityksessé ehdotetaan sédddettdvéksi toistaiseksi voimassa oleva velvoite Lapin ja Etela-
Savon hyvinvointialueille ylldpitdd kahta ympdérivuorokautisesti paivystavééa
yhteispéivystysyksikkb&. Tamé tarkoittaa yhteispéivystyksikk6jé Rovaniemen ja Kemin
keskusrairaaloiden sekéd Mikkelin ja Savonlinnan keskussairaaloiden yhteydessa. Voimassa
olevassa laissa néilld hyvinvointialueilla on tdmé& mahdollisuus vuoden 2032 saakka.

Sé&éntelyssé tulee ottaa huomioon niin Kemin kuin myds Savonlinnan alueen erityispiirteet.
Molempien alueiden véestd on keskimaaréistd idkkddmpdaa ja esimerkiksi Savonlinnan alue
on harvaan asuttua, vesistéista, saaristoista ja etdisyydet ovat pitkia. Ndma tekijat
edellyttévéat ympdarivuorokautisesti paivystavan yhteispéivystysyksikén séilyttdmista.

Kemin ja Savonlinnan keskussairaaloiden yhteydessé ylldpidettévilld ympérivuorokautisen
yhteispéivystyksen yksikoillé tuvataan alueen asukkaiden palvelujen saatavuuden,
saavutettavuuden, laadun ja kustannusvaikuttavuuden kehittdminen. Esitetty palvelutaso
turvaa myés alueiden yhdenvertaiset palvelut kaikille Lapin ja Eteld-Savon
hyvinvointialueiden asukkaille.

Hallituksen esitysluonnos: 2.2.1 Paivystys, sivut 17-18:

Nykyinen muotoilu, neljas kokonainen kappale, s. 17:

Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueet poikkeavat muista alueista siing, etta niilld yhdistyvat
kaksi erillistd sairaanhoitopiiria, joilla kummallakin on ollut vuosikymmenet oma
keskussairaalansa. Vaeston palveluiden, erityisesti paivystyspalveluiden, lisdksi on alueilla
kannettu huolta siita, etta keskussairaalatasoisen sairaalan merkittava elinvoimavaikutus ja
henkildston pitovoima menetetdan, mikali sairaaloiden palveluvalikoimaa joudutaan
lainsdadanndllisista syistd ajamaan alas.

Muutosesitys:

Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueet poikkeavat muista alueista siiné, etta niilld yhdistyvéat
kaksi erillistd sairaanhoitopiirid, joilla kummallakin on ollut vuosikymmenet oma
keskussairaalansa. Vdeston palveluiden, erityisesti péivystyspalveluiden, liséksi on alueilla
kannettu huolta siité, ettd keskussairaalatasoisen sairaalan merkittévéa elinvoimavaikutus ja
henkilstén veto- ja pitovoima menetetdén, mikéli sairaaloiden palveluvalikoimaa joudutaan
lainsd&déanndllisista syistd ajamaan alas. Edelleen hyvinvointialueet kantavat huolta siité,
ettd hyvinvointialueiden nykyinen rahoitusmalli ei ota huomioon kaikkia alueen
olosuhdetekijéita ja palveluiden saatavuus ja saavutettavuus yhdenvertaisuuden
nékbkulmasta vastaavasti vaarantuisi sairaaloiden palvelutason alentuessa.

Nykyinen muotoilu, viimeinen kappale ja viimeisesta alkavasta lauseesta,
s. 17:

Ottaen huomioon edella todetut seikat, on perusteltua saataa edella mainittu mahdollisuus
yllapitaa yhteispaivystysta molempien sairaaloidensa yhteydessa toistaiseksi voimassa
olevaksi. Nain kyseiset hyvinvointialueet ja yhteistydalueet pystyvat itsehallintonsa
puitteissa jarjestdmaan vaeston palvelutarpeen, henkiléstdn saatavuuden ja
kaytettavissaan olevan rahoituksen riittdvyyden nakékulmasta sairaaloidensa
palveluvalikoiman mahdollisimman tarkoituksenmukaiseksi ja vaikuttavaksi.

Muutosesitys:

Ottaen huomioon edellé todetut seikat, on perusteltua saéataa siita, ettd Lapin ja Etelé-
Savon hyvinvointialueilla on velvollisuus pitédé yhteispéivystystd molempien sairaaloidensa
yheydessé. Néin kyseiset hyvinvointialueet ja yhteistybalueet pystyvét turvaamaan
1.1.2023 lukien entisten Lénsi-Pohjan ja Itd-Savon sairaahoitopiirin alueiden edellyttdméan
palvelutarpeen ja niiden erityispiirteiden seké palveluiden saatavuuden ja saavutettavuuden
seké vaikuttavuuden nékdkulmasta tarpeelllisen palveluvalikoiman.

Lisaysesitys seuraavaksi kappaleeksi, s. 18:
Esityksen edellyttdma& muutos hyvinvointialueiden rahoituslakiin ja sen olosuhdetekij6ihin
toteutetaan osana yliopistosairaalalisdd koskevaa rahoituslain muutosta.

Hallituksen esitysluonnos: 4.1 Keskeiset ehdotukset, sivu 20:

Nykyinen muotoilu, ensimmainen kappale:
Esityksessa ehdotetaan saadettavaksi, ettd voimaanpanolain 59 §:ssa sdadetty Lapin ja
Etela-Savon hyvinvointialueen oikeus yllapitdd useampaa kuin yhtd ymparivuorokautisesti



paivystavaa yhteispaivystysyksikkda sairaaloidensa yhteydessa sdadetaan toistaiseksi
voimassa olevaksi mahdollisuudeksi. Ne voisivat yllapitdad useampaa kuin yhta tallaista
sairaalaa, jos vaestdn palvelutarve sitd edellyttda ja enemman kuin yhden yksikdn yllapito
ei vaaranna laissa saadettyjen hyvinvointialueen toiminnalle asetettujen edellytysten
noudattamista ja velvoitteiden tayttamista. Sadnndsmuutos toteutettaisiin voimaanpanolain
59 §:43 muuttamalla.

Muutosesitys:

Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueilla on velvollisuus pitdé yhteispéivystystd molempien
(Rovaniemi/Kemi ja Mikkeli/Savonlinna) sairaaloidensa yhteydessa. Sddnnésmuutos
toteutettaisiin voimaanpanolain 59 §:448 muuttamalla.

Hallituksen esitysluonnos: 4.2.1 Taloudelliset vaikutukset, sivu 20:

Nykyinen muotoilu, ensimmainen kappale:

Voimaanpanolain 59 §:n perustelujen mukaan kahdesta paivystyksesta aiheutuviin
kustannuksiin ei maksettaisi erilliskorvausta Lapin tai Eteld-Savon hyvinvointialueille, vaan
kustannukset tulisi kattaa hyvinvointialueen rahoituslain mukaisella yleiskatteellisella
rahoituksella (HE 241/2020 vp, s. 924).

Muutosesitys:

Voimaanpanolain 59 §:n perustelujen mukaan kahdesta péivystyksestad aiheutuvat
kustannukset otetaan huomioon hyvinvointialueen rahoituslakiin tehtévilld muutoksilla,
joissa huomioidaan kahden sairaalan kustannuksia kompensoiva malli. On arvioitu, ettd
toisen sairaalan péivystyksen ylldpidon kustannukset ovat molemmissa hyvinvointialueissa
5-6 miljoonaa euroa vuodessa.

Poistoesitys, toinen kappale:

Lahtokohtaisesti ehdotetuilla muutoksella ei ole vaikutusta hyvinvointialueiden
rahoitukseen. Valtion rahoitus on laskennallista ja perustuu kaikilla alueilla samoihin
maaraytymistekijoihin eli palvelutarpeeseen seka kieli- ja olosuhdetekijéihin. Aluekohtaista
muutosta kuitenkin porrastetaan vuosina 2023-2029 rahoituslain siitymatasaussaantelyn
perusteella. Tama turvaa aluekohtaisen rahoituksen lahtotason ja toisaalta hallitun
siirtyman kohti rahoituksen laskennallista tasoa. Nain ollen myds Etela-Savon ja Lapin
hyvinvointialueilla rahoituksen pohja maaraytyy vuosien 2021-2022 tietojen mukaan
arvioitujen kunnilta siirtyvien kustannusten perusteella, Etela-Savon hyvinvointialueella
yhteenlaskettuna Eteld-Savon ja It&-Savon sairaanhoitopiiriin kuuluvien kuntien
kustannuksista ja Lapin hyvinvointialueella Lapin sairaanhoitopiiriin ja Lansi-Pohjan
sairaanhoitopiiriin kuuluvien kuntien kustannuksista. Nain ollen alueilla on saamansa
rahoituksen turvin nykyista vastaavat edellytykset yllapitda kahta paivystavaa sairaalaa
uudistuksen ensimmaisina vuosina.

Poistoesitys, kolmas kappale:

Pidemmalla tdhtaimelld kahden tallaisen paivystavan yksikdn yllapito voi osoittautua
taloudellisesti raskaaksi ja niiden on sopeutettava se jarjestamisvastuullaan olevien
palveluiden ja kaytettavissa olevien resurssien kokonaisuuteen. Hyvinvointialueet paattavat
saamansa rahoituksen kohdentamisesta ja palveluverkkonsa sisallésta. Siina yhteydessa
kyseiset hyvinvointialueet joutuvat arvioimaan kahden paivystavan sairaalan yllapidon
edellytyksia toiminnan tehokkuuden ja rahoituksen riittadvyyden nakdkulmasta.

Lisdysesitys, uudeksi toiseksi ja kolmanneksi kappaleeksi:
Uudistukseen téahtaavaan hallituksen esitykseen (HE 241/2020 vp.) kirjattiin uudistuksen
perustuslainmukaisuudesta tehtyyn arvioon seuraavan kappaleen kohta:

Perustuslain 6, 19 ja 22 §:ien perusteella julkisella vallalla on velvollisuus ryhtya tarpeellisiin
toimenpiteisiin yhdenvertaisuuden ja riittdvien palveluiden saatavuuden kannalta
ongelmallisen kehityksen muuttamiseksi ja perusoikeuksien turvaamiseksi.

Perustuslakivaliokunta on lausunnossaan PeVL 15/2018 vp lisaksi todennut, etta sote-
palveluissa rahoitusperiaatteen merkitysta korostaa perustuslain 19 §:n 3 momentin ja 22
§:n mukainen turvaamisvelvollisuus. Hyvinvointialueiden rahoitusta tulee soveltuvin osin
arvioida perustuslakivaliokunnan rahoitusperiaatetta koskevan kaytannén valossa.
Ratkaisevassa asemassa [maakuntien] sote-palvelujen jarjestdmistehtavan asianmukaisen
hoitamisen turvaamisessa on nimenomaan valtion rahoituksen riittdvyys ja sen oikea
kohdentaminen.

Koska Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueilla kahden paivystavan yksikon yllapidosta
aiheutuu erityisia kustannuksia, on tama huomioitava hyvinvointialueen rahoituslaissa.



Hallituksen esitysluonnos: 4.2.2 Vaikutukset viranomaisen
toimintaan, sivu 21:

Poistoesitys, toinen kappale:

Voimaanpanolain 59 §:n ehdotetun sanamuodon mukaan Lapin ja Etela-Savon
hyvinvointialueet voivat yllapitdd useampaa kuin yhtd ymparivuorokautisesti paivystavaa
yhteispaivystysyksikkda sairaaloidensa yhteydessa, jos vaeston palvelutarve sita edellyttda
ja enemman kuin yhden yksikon yllapito ei vaaranna laissa séadettyjen hyvinvointialueen
toiminnalle asetettujen edellytysten noudattamista ja velvoitteiden tayttamista.
Hyvinvointialueiden viranomaisten tulee taten arvioida useamman kuin yhden
ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon tarpeellisuutta ja mahdollisuuksiaan jarjestaa
paivystys laissa saadettyjen paivystyksen jarjestamista koskevien ja muutenkin
hyvinvointialueen palveluiden jarjestamista koskevien velvoitteiden mukaisesti.
Hyvinvointialueiden viranomaisten on punnittava kahden yksikdn yllapitoa suhteessa myos
suhteessa siihen, miten kahden yksikdn yllapito vaikuttaa muiden sosiaali- ja
terveyspalveluiden jarjestamiseen.

Nykyinen muotoilu, kolmas kappale:

Jarjestamislain 36 §:n nojalla paivystyksen jarjestaminen on asia, josta sovitaan
yhteistydalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden valilla yhteistydsopimuksessa. Nain ollen
paatos kahden téllaisen yksikon ylldpidosta ei ole yksin Lapin ja Etela-Savon
hyvinvointialueen asia, vaan paivystyksen kokonaisuudesta sovitaan
yhteisty0sopimuksessa. Taten esityksella on vaikutuksia myds muiden yhteisty6alueeseen
kuuluvien hyvinvointialueiden viranomaisiin, kun ne valmistelevat yhteistyésopimuksen
laadintaa ja yleisemmin sosiaali- ja terveyspalveluiden kokonaisuutta.

Muutosesitys:

Jérjestdmislain 36 §:n nojalla péivystyksen jarjestdminen on asia, josta sovitaan
yhteistybalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden vélillé yhteistyésopimuksessa. Néin ollen
paéatés kahden téllaisen yksikén tarkemmasta tyénjaosta osana péivystyksen kokonaisuutta
sovitaan yhteistyésopimuksessa. Téten esitykselléd on vaikutuksia myds muiden
yhteistybalueeseen kuuluvien hyvinvointialueiden viranomaisiin, kun ne valmistelevat
yhteistybsopimuksen laadintaa ja yleisemmin sosiaali- ja terveyspalveluiden kokonaisuutta.

Hallituksen esitysluonnos: 4.2.3 Yhteiskunnalliset vaikutukset, sivu
21-22:

Poistoesitys, toinen kappale:

Toisaalta vaikka hyvinvointialueet paattaisivat jossain kohtaa luopua yhteispaivystyksen
jarjestamisesta toisessa alueen sairaalassa, olisi potilailla edelleen oikeus saada
kiireellinen hoito jossain maan paivystavissa sairaaloissa kulloisenkin sijaintinsa ja
palvelutarpeensa mukaisesti. Etaisyys l[ahimpaan paivystavaan sairaalaan voi pidentya.
Tama koskisi erityisesti Savonlinnassa tai Kemissa ja niiden lahialueilla asuvia seka nailla
alueella oleskelevia. Yhteispaivystyksen sijaan olisi hyvinvointialueilla myés mahdollisuus
muuttaa ymparivuorokautisen paivystyksen palveluvalikoimaa siten, ettd kyseessa olisi
terveydenhuoltolain 50 §:n 5 momentin mukainen perusterveydenhuollon tai
akuuttiladketieteen ymparivuorokautinen paivystys. Talldin alueella sailyisi paivystys
yleisimpien vaeston akillisten terveysongelmien hoitoon. Tallaisen paivystyksen yllapito
edellyttaa sosiaali- ja terveysministerion lupaa.

Lisdysesitys toiseksi kappaleeksi:

Alkuperaisessa (HE 241/2020 vp) tavoitteessa sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuuden ja
saavutettavuuden turvaamisessa ei nayttényt olevan tarvetta, eiké tarkoitusta 1.1.2023
kumotuksi tulevan erikoissairaanhoitolain 7 §:n tarkoittaman sairaanhoitopiirijaon
osoittaman palvelutarpeen, paivystysasetuksen tai ns. keskittdamisasetuksen muuttamiseen
siten, etta Kemin tai Savonlinnan keskussairaalan asema ymparivuorokautista
yhteispaivystysta tarjoavana yksikkdna heikentyisi. Ymparivuorokautisen
yhteispaivystyksen sailymiselld nayttaisi olevan myds historialliset syyt ja tarpeet riittavien
palvelujen tarjoamissa yhdenvertaisesti Lansi-Pohjan ja I1td-Suomen alueella ja tdméan
heikentdminen saattaisi siten olla my6s valtiosdantokeskustelussa esitetyn perusoikeuksien
heikennyskiellon vastainen arvioitaessa perustuslain 22 §:n perusoikeuksien
turvaamisvelvollisuutta.

Nykyinen muotoilu, kolmas kappale:

Paivystyssaantelyn tavoitteena on palveluita keskittdmalld muun muassa huolehtia siita,
ettd osaavaa henkilokuntaa on riittdvasti kussakin paivystavassa yksikdssa palvelun laadun
turvaavalla tavalla. Niin 1a8kareista kuin hoitajista on pulaa valtakunnallisestikin. Jos alueen



kaksi sairaalaa yllapitavat laajaa paivystyksen palvelutasoa, voi tdma johtaa kilpailuun
tydntekijdista niin alueen sairaaloiden valilld kuin muiden hyvinvointialueiden sairaaloiden
kanssa. Toisaalta se, etta sairaalassa jarjestetaan paivystysta, voi olla osaavaa
henkilékuntaa alueen sairaalaan houkutteleva tekija. Kahden yksikén yllapito voi myds
johtaa siihen, ettad hyvinvointialueen resursseja kaytetdan epasuhtaisella tavalla
varmistamaan paivystyksen jarjestamista alueen, milla voi olla vaikutusta muiden sosiaali-
ja terveyspalveluiden jarjestamiseen.

Muutosesitys:

Paéivystyssdéntelyn tavoitteena on palveluita keskittdmélld muun muassa huolehtia siité,
ettd osaavaa henkilbkuntaa on riittdvésti kussakin péivystdvdssé yksikéssé palvelun laadun
turvaavalla tavalla. Niin I&&k&reista kuin hoitajista on pulaa valtakunnallisestikin. Jos alueen
kaksi sairaalaa yllapitévét laajaa paivystyksen palvelutasoa, voi tdmé johtaa kilpailuun
tybntekijbisté niin alueen sairaaloiden vélilld kuin muiden hyvinvointialueiden sairaaloiden
kanssa. Toisaalta se, ettéd sairaalassa jérjestetdén péivystysté, voi olla osaavaa
henkilbkuntaa alueen sairaalaan houkutteleva tekijé.

Nykyinen muotoilu, neljas kappale:

Se, ettd alueen sairaalassa jarjestetaan ymparivuorokautista yhteispaivystysta, koetaan
olevan merkityksellinen tekija alueen elinvoimalle ja yleisemmin aluekuvalle. Esityksen
voidaan arvioida tukevan esimerkiksi naiden alueiden houkuttelevuutta asuinpaikkana.

Muutosesitys:

Se, ettéd alueen sairaalassa jarjestetddn ympérivuorokautista yhteispéivystysta, on
merkityksellinen tekijé alueen elinvoimalle ja yleisemmin aluekuvalle. Esityksen voidaan
arvioida tukevan esimerkiksi ndiden alueiden houkuttelevuutta asuinpaikkana. Entista
enemmén merkitystd on myds etétyén lisdédntymiselld pysyvéna tybskentelytapana.
Esimerkiksi Savonlinnassa on neljénneksi eniten vapaa-ajanasuntoja Suomen kunnista
(Tilastokeskus 2021). Kemin kaupungin alueella on vastaavasti merkittavia
teollisuusinvestointeja, jotka sellaisenaan toki voidaan arvioida olevan kaupungin
elinvoiman kannalta merkityksellisid. Palvelutason séilymisellé entiselléddn on merkitysté
myds alueen, erityisesti hoitoalan, koulutuspaikkoihin. Laajemmin sairaalan palvelutasolla
voi olla sen seurannaisvaikutusten takia vaikutusta kunnan asukasmééréén ja talouteen.

Hallituksen esitysluonnos: 5 Muut toteuttamisvaihtoehdot, sivu 22-23:

Nykyinen muotoilu, 3) Toteuttamisvaihtoehto:
3) Useamman kuin yhden ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon saatdminen Lapin
ja Etela-Savon hyvinvointialueiden velvoitteeksi

Eras mahdollisuus lausuman toteuttamiseen olisi saataa useamman kuin yhden
ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueiden
velvoitteeksi, eikd siis vain mahdollisuudeksi. Talléin alueiden olisi yllapidettava
useampaa kuin yhta tallaista paivystysyksikk6a, jolloin siitd, paattdaké hyvinvointialue
yllapitdd useampaa kuin yhté yksikkda ei olisi harkinnanvaraa. Tama voitaisiin kokea
yksikdiden aseman vahvemmin turvaavana ratkaisuna, mutta se samalla rajoittaisi
alueiden mahdollisuutta itsehallintonsa puitteissa tehda palveluiden jarjestamiseen
liittyvia tarkoituksenmukaisia ratkaisuja. Tallainen vaihtoehto ei olisi perusteltu ottaen
huomioon muu paivystyssaantely. Terveydenhuoltolain 50 §:n 3 momentissa
saadetaan HUS-yhtymallekin ja niille hyvinvointialueille, joiden alueella on
yliopistollinen sairaala, ainoastaan oikeus useamman kuin yhden paivystysyksikdn
yllapitoon. Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueiden ei vaestdmaaran ja vaeston
palvelutarpeen ndkodkulmasta arvioida olevan sellaisia, etta jarjestdmista koskevalla
lainsdadanndlla ja rahoituksella tulisi ohjata juuri kummallakin naista alueilla varmasti
olevan kaksi ymparivuorokautista yhteispaivystysyksikkoa.

Muutosesitys:
3) Useamman kuin yhden ympérivuorokautisen yhteispéivystysyksikén séétéminen Lapin
ja Etel&-Savon hyvinvointialueiden mahdollisuudeksi

Erds mahdollisuus lausuman toteuttamiseen olisi sdéatdéd useamman kuin yhden
ympdrivuorokautisen yhteispdivystysyksikén Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueiden
mahdollisuudeksi, eiké siis velvoitteeksi. Tallbin alueiden ei olisi vélttdmétonta ylldpitéé
useampaa Kuin yhté téllaista paivystysyksikkéé, jolloin siitd, pédéttdékéd hyvinvointialue
yllépitdé useampaa kuin yhté yksikk6& on harkinnavaraa. Tdméa mahdollistaisi alueille
itsehallintonsa puitteissa tehdé palveluiden jérjestdmiseen liittyvié tarkoituksenmukaisia
ratkaisuja. Téllainen vaihtoehto voi osin olla perusteltu ottaen huomioon muu
pdivystyssééntely. llman rahoitukseen ottavia sddnnéksid kahden sairaalan
yhteispdivystyksen kompensoivasta mallista on kuitenkin todennékdista, ettd Lapin ja




Eteld-Savon hyvinvointialueilla ei ole edellytyksié yllédpitdéd kahta ympérivuorokautista
yhteispéivystysyksikk6a. Tama ei vastaisi eduskunnan asettamaa edellytystd Kemin ja
Savonlinnan sairaaloiden riittdvan palvelutason turvaamisesta. Sdédntelyssé tulee ottaa
huomioon niin Kemin kuin myds Savonlinnan alueen erityispiirteet. Molempien aluiden
véestd on keskimaaréistd idkkddmpdaa ja esimerkiksi Savonlinnan alue on harvaan
asuttua, vesistdista, saaristoista ja etdisyydet ovat pitkid. Namé tekijat edellyttavét
ympérivuorokautisesti pdivystédvén yhteispaivystysyksikon sdilyttdmistd. Ottaen
huomioon se, ettd palvelujen saatavuus ja saavutettavuus tulee jarjestdd
perusoikeussédantelyn kannalta parhaimmalla mahdollisella tavalla, ja perusoikeuksien
heikennyskielto, on Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueiden erityispiirteiden ja védestén
palvelutarpeen nédkbkulmasta tdrkedd sdatda velvoite ympdérivuorokautisen
yhteispéivystysyksikdn ylldpitdmisesta ja erilliselld rahoituslain muutoksella varmistaa
kahden ympérivuorokautisen yhteispdivystysyksikéon yllapito kahden sairaalan
yhteispéivystystd kompensoivalla mallilla.

Hallituksen esitysluonnos: 7 Sdannoskohtaiset perustelut, sivu 26:

Nykyinen muotoilu:
59 §. Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueiden ymparivuorokautinen yhteispaivystys.

Lain voimassa olevan saanndksen mukaan sen estamatta, mita terveydenhuoltolain 50 §:n
3 ja 4 momenteissa saadetaan, Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueet voivat yllapitaa
useampaa kuin yhta ymparivuorokautisesti paivystavaa yhteispaivystysyksikkda
sairaaloidensa yhteydessa vuoden 2032 loppuun saakka. Sdannés muutettaisiin siten, etta
siita poistettaisiin "vuoden 2032 loppuun saakka”, jolloin mainittujen hyvinvointialueiden
oikeus tallaisten paivystysyksikodiden pitdmiseen olisi toistaiseksi voimassa oleva.
Saannoksessa edellytyksend enemman kuin yhden yksikon yllapidolle olisi se, etta vaeston
palvelutarve sita edellyttaa ja enemman kuin yhden yksikon yllapito ei vaaranna laissa
saadettyjen hyvinvointialueen toiminnalle asetettujen edellytysten noudattamista ja
velvoitteiden tayttdmista. Paivystysta koskevia paatdksia alueella tehdessé on noudatettava
jarjestamista koskevaa lainsdadantoa.

Jarjestamislain 4 §:n mukaan hyvinvointialueen on suunniteltava ja toteutettava ssiaali- ja
terveydenhuolto sisalléltédan, laajuudeltaan ja laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve
edellyttaa. Jarjestamislaissa lisdksi muun muassa lain 8 §:n 2 momentissa saadetaan, etta
hyvinvointialueella on oltava riittdva osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta ja sen on huolehdittava asukkaidensa palvelutarpeen
mukai sesta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuudesta kaikissa tilanteissa.
Jarjestdmisvastuunsa toteuttamiseksi hyvinvointialueella on oltava palveluksessaan
toiminnan edellyttdma sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildstd seka hallinnollinen ja
muu henkiléstd, hallinnassaan asianmukaiset toimitilat ja toimintavalineet sekd muut
tarvittavat toimintaedellytykset. Liséksi hyvinvointialueella on oltava jarjestdmisvastuunsa
toteuttamisen edellyttdma riittdva oma palvelutuotanto.

Terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentin mukaan paivystavissa yksikdissa on oltava riittavat
voimavarat ja osaaminen, jotta hoidon laatu ja potilasturvallisuus toteutuvat.
Paivystysasetuksessa saadetdan erikoisalakohtaisista edellytyksista. Jarjestamislain 12 ja
13 §:ssd saadetaan ulkoistamiseen seka ulkopuolisen henkildkunnan vuokraamiseen
liittyvia rajoituksia voimaanpanolaissa sdadetyn soveltamisajankohdan mukaisesti.
Jarjestamistd koskevasta lainsdadanndsta seuraa, etta paivystystd koskevia paatoksia
tehdessa on huomioitava esimerkiksi se, etta paivystys pystytdan alueella jarjestdmaan
osaamisen ja toimintakyvyn turvaavalla tavalla, eli jos hyvinvointialueella yllapidetaan kahta
ymparivuorokautisesti paivystavaa yksikkoa, ei tdma saa johtaa esimerkiksi siihen, ettei
yksikoissa ole riittavasti osaavaa henkilokuntaa lainsaadannon edellyttamalla tavalla.
Terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentin mukaan paivystyksesta ja sen laajuudesta on
sovittava sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain 36 §:ssa tarkoitetussa
yhteistydsopimuksessa ottaen huomioon alueen ensihoitopalvelu, paivystyspisteiden valiset
etdisyydet seka vaeston palvelutarve. Koska paivystyksestad kokonaisuutena on sovittava
yhteistydsopimuksessa, paatés enemman kuin yhden paivystysyksikon yllapitamisesta tai
paivystysyksikodn erikoisalakohtaisesta palveluvalikoimasta ei ole yksin Lapin ja Etela-
Savon hyvinvointialueentehtavissa, vaan asiasta sovitaan yhteistyésopimuksessa
yhteistydalueen hyvinvointialueiden kesken.

Muutosesitys:
59 §. Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueiden ympérivuorokautinen yhteispéivystys.

Lain voimassa olevan séénnéksen mukaan sen estdméttd, mité terveydenhuoltolain 50 §:n
3 ja 4 momenteissa sdddetéén, Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueet voivat yllapitaé
useampaa kuin yhtad ympdrivuorokautisesti paivystavaa yhteispéivystysyksikk6a
sairaaloidensa yhteydessé vuoden 2032 loppuun saakka. S44nnés muutettaisiin siten, etta
ympdrivuorokautisen yhteispdivystyksen ylldpitdminen Kemin ja Savonlinnan sairaalan
yhteydessé on velvoite. Lapin hyvinvointialueen olisi siten pidettdva ympdérivuorokautista
yhteispdivystysyksikk6& niin Rovaniemen kuin myds Kemin keskussairaaloiden yhteydessa.




Vastaavasti Eteld-Savon hyvinvointialueen tulisi yllépitdd vastaavantasoista yksikk6& niin
Mikkelin kuin myds Savonlinnan keskussairaalan yhteydessa. Lisédksi poistettaisiin "vuoden
2032 loppuun saakka’”, jolloin mainittujen hyvinvointialueiden velvoite téllaisten
paivystysyksikbiden pitdmiseen olisi toistaiseksi voimassa oleva. Peruste enemmén kuin
yhden yksikén yll&pidolle olisi se, etté vdestén palvelutarve sité edellyttéda ja enemmén kuin
yhden yksikén yllépito ei vaaranna laissa séédettyjen hyvinvointialueen toiminnalle
asetettujen edellytysten noudattamista ja velvoitteiden téyttadmista. Paivystysté koskevia
paéatdksia alueella tehdesséa on noudatettava liséksi jarjestdmisté koskevaa lainsééadéntoa.
Jéarjestamislain 4 §:n mukaan hyvinvointialueen on suunniteltava ja toteutettava sosiaali- ja
terveydenhuolto siséllbltééan, laajuudeltaan ja laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve
edellyttédd. Jarjestdmislaissa liséksi muun muassa lain 8 §:n 2 momentissa sdédetéén, ettéd
hyvinvointialueella on oltava riittdvé osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja
terveydenhuollon jérjestémisesté ja sen on huolehdittava asukkaidensa palvelutarpeen
mukai sesta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuudesta kaikissa tilanteissa.
Jérjestédmisvastuunsa toteuttamiseksi hyvinvointialueella on oltava palveluksessaan
toiminnan edellyttdmaé sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilésté seké hallinnollinen ja
muu henkilbstd, hallinnassaan asianmukaiset toimitilat ja toimintavélineet sekd muut
tarvittavat toimintaedellytykset. Liséksi hyvinvointialueella on oltava jérjestdmisvastuunsa
toteuttamisen edellyttdma riittdvd oma palvelutuotanto.

Terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentin mukaan péivystévissé yksikbissé on oltava riittdvét
voimavarat ja osaaminen, jotta hoidon laatu ja potilasturvallisuus toteutuvat.
Péivystysasetuksessa sdaddetdan erikoisalakohtaisista edellytyksista. Jarjestdmislain 12 ja
13 §:ssé sdédetédén ulkoistamiseen sekd ulkopuolisen henkilbkunnan vuokraamiseen
liittyvié rajoituksia voimaanpanolaissa sdadetyn soveltamisajankohdan mukaisesti.
Jérjestémisté koskevasta lains&ddénndsté seuraa, etté péivystysté koskevia p&étoksia
tehdessé on huomioitava esimerkiksi se, ettd péivystys pystytdédn alueella jérjestdméaén
osaamisen ja toimintakyvyn turvaavalla tavalla, eli jos hyvinvointialueella yllapidetdén kahta
ympdrivuorokautisesti pdivystavaéa yksikkda, ei tdméa saa johtaa esimerkiksi siihen, ettei
yksikéissé ole riittédvésti osaavaa henkilbkuntaa lainsé&dénnén edellyttédmaéllé tavalla.
Terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentin mukaan péivystyksestéa ja sen laajuudesta on
sovittava sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestémisesté annetun lain 36 §:ssé tarkoitetussa
yhteistybsopimuksessa ottaen huomioon alueen ensihoitopalvelu, péivystyspisteiden véliset
etéisyydet seké véeston palvelutarve. Koska péivystyksesté kokonaisuutena on sovittava
yhteistyésopimuksessa, paétdés enemmén kuin yhden péivystysyksikén yllépitdmisesté tai
péivystysyksikbn erikoisalakohtaisesta palveluvalikoimasta ei ole yksin Lapin ja Etela-
Savon hyvinvointialueentehtévissé, vaan asiasta sovitaan yhteistybsopimuksessa
yhteistybalueen hyvinvointialueiden kesken.

Témén sddnndksen toteutumisen varmistamiseksi sédéddetddn erikseen hyvinvointialueen
rahoituslaissa kahden sairaalan kustannusrasitteen kompensoivasta rahoitusmallista.

Hallituksen esitysluonnos: 10 Suhde perustuslakiin ja
sadtamisjarjestys, s. 30-33:

Nykyinen muotoilu, sivun 30 ensimmainen kappale

Esityksessa ehdotetaan annettavan kahdelle hyvinvointialueelle toistaiseksi voimassa
olevana mahdollisuutena yllapitda enemman kuin yhta ymparivuorokautista
yhteispaivystysyksikkda, kun voimaanpanolain nojalla mahdollisuus on maaraaikainen ja
littyy sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista koskevan uudistuksen siitymakauden
jarjestelyihin.

Muutosesitys:

Esityksessé ehdotetaan asetettavan kahdelle hyvinvointialueelle velvoite yllapitédé
enemman kuin yhtd ympd&rivuorokautista yhteispéivystysyksikkéa, kun voimaanpanolain
nojalla mahdollisuus on mééarédaikainen ja liittyy sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmista
koskevan uudistuksen siirtymékauden jérjestelyihin.

Nykyinen muotoilu, sivun 33 toinen kokonainen kappale:

Hallituksen kasityksen mukaan palveluiden riittavyytta turvaavat sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamista koskevasta lainsdddannosta tulevat velvoitteet.
Voimaanpanolain 59 §:n saannds toistaiseksi voimassa olevanakaan ei tarkoita sita, etta
hyvinvointialue saisi jattda noudattamatta palveluiden tuottamiseen ja hyvinvointialueeseen
yleisemminkin kohdistuvia velvoitteita. Ehdotetun 59 §:n mukaan sen estamatta, mita
terveydenhuoltolain 50 §:n 3 ja 4 momenteissa saadetaan, Lapin ja Etela-Savon
hyvinvointialueet voivat yllapitdd useampaa kuin yhta ymparivuorokautisesti paivystavaa
yhteispaivystysyksikk6a sairaaloidensa yhteydessa, jos vaestdn palvelutarve sitéd edellyttda
ja enemman kuin yhden yksikon yllapito ei vaaranna laissa sdadettyjen hyvinvointialueen
toiminnalle asetettujen edellytysten noudattamista ja velvoitteiden tayttdmista. Sdannds ei
oikeuta poikkeamaan esimerkiksi terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentissa saadetysta,
jonka mukaan paivystavissa yksikdissa on oltava riittdvat voimavarat ja osaaminen, jotta



hoidon laatu ja potilasturvallisuus toteutuvat. Saman momentin mukaan paivystyksesta ja
sen laajuudesta on sovittava jarjestamislain 36 §:ssa tarkoitetussa yhteistydsopimuksessa
ottaen huomioon alueen ensihoitopalvelu, paivystyspisteiden valiset etaisyydet seka
vaeston palvelutarve. Nain ollen osana yhteistydsopimuksen laatimista on joka
tapauksessa sovittava riittdvasta ja tarkoituksenmukaisesta paivystysverkosta.
Valtioneuvostolla on myds merkittava rooli toiminnan ohjauksessa jarjestamislain 4 luvussa
saadetylla tavalla.

Muutosesitys:

Hallituksen ké&sityksen mukaan palveluiden riittdvyytta turvaavat sosiaali- ja
terveydenhuollon jérjestdmistd koskevasta lainsddddnnésté tulevat velvoitteet.
Voimaanpanolain 59 §:n sdénnés toistaiseksi voimassa olevana velvoitteenakaan ei
tarkoita sité, ettd hyvinvointialue saisi jattdd noudattamatta palveluiden tuottamiseen ja
hyvinvointialueeseen yleisemminkin kohdistuvia velvoitteita. Ehdotetun 59 §:n mukaan sen
estdmaétta, mité terveydenhuoltolain 50 §:n 3 ja 4 momenteissa sdédetdén, Lapin ja Eteld-
Savon hyvinvointialueilla on velvoite ylldpitdd useampaa kuin yhtd ympé&rivuorokautisesti
pdivystavéas yhteispéivystysyksikk6a sairaaloidensa yhteydessd. Sdédnnés ei oikeuta
poikkeamaan esimerkiksi terveydenhuoltolain 50 §:n 6 momentissa sdédetystd, jonka
mukaan péivystévissé yksikbissé on oltava riittdvét voimavarat ja osaaminen, jotta hoidon
laatu ja potilasturvallisuus toteutuvat. Saman momentin mukaan péivystyksesta ja sen
laajuudesta on sovittava jérjestdmislain 36 §:ssé tarkoitetussa yhteistyésopimuksessa
ottaen huomioon alueen ensihoitopalvelu, péivystyspisteiden véliset etéisyydet seké
véestdn palvelutarve. Néin ollen osana yhteistydsopimuksen laatimista on joka
tapauksessa sovittava riittdvéasté ja tarkoituksenmukaisesta péivystysverkosta.
Valtioneuvostolla on myés merkittévé rooli toiminnan ohjauksessa jérjestédmislain 4 luvussa
séédetylla tavalla.

Nykyinen muotoilu, sivun 33 kolmas kokonainen kappale:

Voimaanpanolain 59 §:4an ehdotetun muutoksen mydéta kyseessa oleville
hyvinvointialueille ei osoitettaisi lisarahoitusta. Kymmenen vuoden maaraaikaa koskevaa
voimaanpanolain voimassa olevan 59 §:n perustelujen mukaan kahdesta paivystyksesta
aiheutuviin kustannuksiin ei maksettaisi erilliskorvausta, vaan kustannukset tulisi kattaa
hyvinvointialueen rahoituslain mukaisella yleiskatteellisella rahoituksella (HE 241/2020 vp,
s. 924). Yleiskatteellinen rahoitus maaraytyy kaikille alueille samoin rahoituslaissa
saadetyin perustein. Lisaksi rahoituslain siirtymatasausaantelylla tasataan siirtymaa alueen
kuntien toteutuneesta rahoituksesta hyvinvointialueen laskennalliseen rahoitukseen. Alueen
kuntien toteutuneiden kustannusten ja hyvinvointialueen rahoituslain mukaisen
laskennallisen rahoituksen erotus tasataan kokonaan vuonna 2023. Vuosina 2024-2029
tasattava maara asukasta kohden muuttuu portaittain, kunnes vuodesta 2029 lukien
erotuksesta tasataan pysyvasti -100/+200 euroa ylittdva osuus. Hyvinvointialueilla on siten
uudistuksen alkuvaiheessa lahtdkohtaisesti nykyista tasoa vastaava rahoitus myds
ehdotuksen mukaisen toiminnan jarjestdmiseen. Rahoitus kasvaa vuosittain koko maan
tasolla rahoituslain mukaisesti palvelutarpeen ja kustannustason kasvun ja mahdollisten
uusien tehtavien myo6ta. Alueittain rahoitus kohdentuu maaraytymistekijdiden mukaisesti.
Rahoituslain 10 §:n mukaan hyvinvointialueiden rahoitus tarkistetaan jalkikateen
toteutuneita kustannuksia vastaavaksi, mutta tama jalkikateistarkistus tehdaan koko maan
rahoitukseen eika yksittaisen hyvinvointialueen tasolla. Yksittaisella hyvinvointialueella on
sen sijaan oikeus rahoituslain 11 §:n mukaiseen lisdrahoitukseen, mikali rahoituksen taso
vaarantaa alueella perustuslaissa turvattujen riittdvien palvelujen toteutumisen

Muutosesitys:

Voimaanpanolain 59 §:44n ehdotetun muutoksen myété kyseessa oleville
hyvinvointialueille on osoitettava tehtédviensé hoitamiseksi lisdrahoitusta. Kymmenen
vuoden médraaikaa koskevaa voimaanpanolain voimassa olevan 59 §:n perustelujen
mukaan kahdesta péivystyksesté aiheutuviin kustannuksiin ei maksettaisi erilliskorvausta,
vaan kustannukset tulisi kattaa hyvinvointialueen rahoituslain mukaisella yleiskatteellisella
rahoituksella (HE 241/2020 vp, s. 924). Yleiskatteellinen rahoitus mééréytyy kaikille alueille
samoin rahoituslaissa sdddetyin perustein. On kuitenkin todennékdista, ettd Lapin ja Etel&-
Savon hyvinvointialueet eivét kykene vastaamaan kahdesta pdivystdvén sairaalan mallista
ja nykyisesta palvelutasosta syntyvéstd kustannuksesta ilman lisdrahoitusta. On arvioitu,
ettd molemmissa hyvinvointialueissa lisékustannus on noin 5-6 miljoonaa euroa vuodessa.
Lisdkustannuksen kattamisen toteuttamin arvioidaan valmisteilla olevan
yliopistosairaalalisdd koskevan mutoksen yhteydessé.

Nykyinen muotoilu, sivu 34 toinen kokonainen kappale:

Hallituksen kasityksen mukaan voimaapanolain 59 §:n mukainen muutos ei edellyta
rahoituksen lisddmista tai erilliskorvausta, koska kyseesséa on edella esitetyn mukaisesti
mahdollisuus enemman kuin yhden yksikon yllapitoon, ei velvoite. Hyvinvointialueiden on
arvioitava enemman kuin yhden ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon tarpeellisuutta
ja sovitettava toimintansa sille osoitettuun rahoitukseen. Rahoituksen osalta



hyvinvointialueiden mahdollisuutta suoriutua tehtavistaan turvaavat rahoituslain
saanndkset, mukaan luettuna siirtymatasaussaantely ja viime k&dessa lisarahoitusta
koskeva 11 §.

Muutosesitys:

Hallituksen késityksen mukaan voimaapanolain 59 §:n mukainen muutos edellyttda
lisérahoitusta tai erilliskorvausta, koska kyseessé on edellé esitetyn mukaisesti velvollisuus
enemmaén kuin yhden yksikén ylldpitoon. Hyvinvointialueiden on arvioitava enemmén kuin
yhden ympérivuorokautisen yhteispéivystysyksikén tarpeellisuutta ja sovitettava toimintansa
sille osoitettuun rahoitukseen. Rahoituksen osalta hyvinvointialueiden mahdollisuutta
suoriutua tehtévistaéan eivét riittdvasti turvaa rahoituslain sdénnékset, mukaan luettuna
siirtymétasausséadéntely ja viime kddessa lisdrahoitusta koskeva 11 §. Tarvittavan
rahoituksen yksityiskohdat arvioidaan yliopistosairaalaliséé koskevan arvioinnin
yhteydessé.

Hallituksen esitysluonnos: 1. Lakiehdotukset 10, s. 35:

Nykyinen muotoilu:
1.

Laki
sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen
toimeenpanosta ja sita koskevan lainsadadannén voimaanpanosta annetun
lain 59 §:n muuttamisesta

Eduskunnan paatdksen mukaisesti
muutetaan sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen
toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdaddanndn voimaanpanosta annetun lain
(616/2021) 59 § seuraavasti:

59 §
Lapin ja Etela-Savon hyvinvointialueiden ymparivuorokautinen yhteispaivystys

Sen estamatta, mita terveydenhuoltolain 50 §:n 3 ja 4 momenteissa saadetaan,
Lapin ja EtelaSavon hyvinvointialueet voivat yllapitda useampaa kuin yhta
ymparivuorokautisesti paivystavaa yhteispaivystysyksikkda sairaaloidensa
yhteydessa, jos vaestdn palvelutarve sita edellyttda

ja enemman kuin yhden yksikdén yllapito ei vaaranna laissa saadettyjen
hyvinvointialueen toiminnalle asetettujen edellytysten noudattamista ja
velvoitteiden tayttamista.

Tama laki tulee voimaan paivana kuuta 20 .

Muutosesitys:
1.

Laki
sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen
toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdédénnén voimaanpanosta annetun lain 59
§:n muuttamisesta

Eduskunnan paatéksen mukaisesti
muutetaan sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen
toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdadénnén voimaanpanosta annetun lain
(616/2021) 59 § seuraavasti:

59§
Lapin ja Eteld-Savon hyvinvointialueiden ympérivuorokautinen yhteispdivystys

Sen estamétta, mita terveydenhuoltolain 50 §:n 3 ja 4 momenteissa sdddetaén,
Lapin hyvinvointialueella on velvoite yllapitda ymparivuorokautisesti paivystévaa
yhteispéivystysyksikk6& Rovaniemen ja Kemin keskussairaaloiden yhteydessé ja
Eteld-Savon hyvinvointialueella on velvoite yllapitéé ympdarivuorokautisesti
paivystavaa yhteispéivystysyksikkééd Mikkelin ja Savonlinnan keskussairaaloiden
yhteydessaé.

Téma laki tulee voimaan péivéné kuuta 20 .



3) Perusteluista laajemmin

Hyvinvointialue ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen

uudistukseen liittyi keskeisena tavoitteena (hallituksen esitys, HE 241/2020
vp., kohta 3 Tavoitteet) ihmisten hyvinvointi- ja terveyserojen
kaventaminen, yhdenvertaisten ja laadukkaiden sosiaali-, terveys- ja
pelastuspalvelujen turvaaminen kaikille Suomessa asuville seka naiden
palvelujen saatavuuden ja saavutettavuuden parantaminen. Edelleen
tavoitteeksi kirjattiin sen korostaminen, etta hyvinvointialueilla on
velvollisuus turvata sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen palvelut
kaikissa tilanteissa ja uudistuksessa vahvistetaan resurssien
oikeudenmukaista jakautumista vaestdn palvelutarpeita vastaavasti.

Alkuperaisessa tavoitteessa sote-palvelujen saatavuuden ja
saavutettavuuden turvaamisessa ei nayttanyt olevan tarvetta, eika
tarkoitusta 1.1.2023 kumotuksi tulevan erikoissairaanhoitolain 7 §:n
tarkoittaman sairaanhoitopiirijaon osoittaman palvelutarpeen,
paivystysasetuksen tai ns. keskittamisasetuksen muuttamiseen siten, etta
Savonlinnan keskussairaalan asema ymparivuorokautista
yhteispaivystysta tarjoavana yksikkdna heikentyisi. Ymparivuorokautisen
yhteispaivystyksen sailymiselld nayttaisi olevan myds historialliset syyt ja
tarpeet riittdvien palvelujen tarjoamissa yhdenvertaisesti Ita-Suomen
alueella ja taman heikentaminen saattaisi siten olla myos
valtiosaantokeskustelussa esitetyn perusoikeuksien heikennyskiellon
vastainen arvioitaessa perustuslain 22 §:n perusoikeuksien
turvaamisvelvollisuutta (Heikennyskiellosta on kirjoittanut muun muassa
julkis- ja valtiosdantéoikeuden dosentti Pauli Rautiainen, Oikeus 3/2013).

Perustuslakivaliokunta (mm. PeVL 25/1994 vp.) on viitannut
perusoikeusmyonteiseen laintulkintaan, jonka mukaan asiassa tulisi valita
vaihtoehdoista sellainen, joka parhaiten edistda perusoikeuksien
toteutumista. Lainsaatajan tulee myds ottaa huomioon se vaihtoehto, joka
turvaa parhaiten kulloinkin kysymyksessa olevan perusoikeuden.

Ottaen huomioon sote- ja pelastustoimen uudistuksella asetetut
alkuperaiset tavoitteet, parhaiten alueen yhdenvertaisia ja riittavia sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluja turvaa lakiin kirjattu velvoite yllapitaa
Savonlinnan keskussairaalan yhteydessa olevaa ymparivuorokautista
yhteispaivystysyksikk6a. Taman kysymyksen osalta Savonlinnan
kaupunginhallitus viittaa Sosterin yhtymahallituksen 25.10.2022 antamaan
lausuntoon asiassa — yhtymahallituksen lausunnon mukaan mukaan tama
vaihtoehto turvaisi parhaiten riittdvan palvelutason Savonlinnan
sairaalassa.

Savonlinnan kaupunginhallitus kiinnittdd huomiota eduskunnan tahtotilaan.
Hallituksen esitysluonnoksessa viitataan eduskunnan HE 241/2022
littyvassa eduskuntakasittelyssa asettamaan edellytykseen. Eduskunta
edellytti, ettd hallitus turvaa Kemin ja Savonlinnan sairaaloiden riittdvan
palvelutason.

Savonlinnan kaupunginhallitus pitaa tarkeana, etta kahden
ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon yllapitdmiseen tulee saataa
edella mainittujen hyvinvointialueiden velvoitteeksi. Tama velvoitteeksi
asettaminen on myo6s sopusoinnussa sotelaki-uudistuksen alkuperaisen
tavoitteen kanssa.



Kahden ymparivuorokautisen yhteispaivystysyksikon yllapitdminen
Savonlinnassa on my0s asiallisesti perusteltu. Ja sellaisenaan se toteuttaa
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd annetun lain (612/2021) 8 §:n
hyvinvointialueelle asetettua velvoitetta, jonka mukaan sen on
huolehdittava asukkaidensa palvelutarpeen mukaisista sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen saatavuudesta kaikissa tilanteissa.

Savonlinnan sairaala on osa laajan ymparivuorokautisen paivystyksen
kokonaisuutta. Etela-Savon hyvinvointialueella tulee olla
ymparivuorokautinen yhteispaivystys niin Mikkelin keskussairaalan, kuin
myds Savonlinnan keskussairaalan yhteydessa.

Pelkastaan Etela-Savon hyvinvointialueen kattaman alueen
maantieteellisten tekijoiden ja saavutettavuuden vuoksi on perusteltua, etta
Mikkelissa ja Savonlinnassa on yhteispaivystysyksikko.

Etela-Savossa matkailu ja vapaa-ajanasutus on pokkeuksellisen vahva
iimié. Etela-Savossa vapaa-ajanasunnoilla on vuosittain noin 8 miljoonaa
yopymista (85 ydpymista per asunto).

Savonlinnassa on merkittava maara kausiasujia. Savonlinnassa on
yopymisia on 94 ja sielld on 8.750 vapaa-ajan asuntoa eli Savonlinna on
neljanneksi mokkirikkain kunta Suomessa (Tilastokeskus 2021). On
arvioitu, etta alueen vapaa-ajan asuntojen vuotuinen kayttdaste on viime
vuosina noussut merkittavasti ja niitd kaytetddn enemmassa maarin myds
etatyopisteind (Mokkibarometri 2021 & HY: Ruralia-instituutin selvitys
2018).

Savonlinnassa on my6s merkittdva maara matkailijoita. Vuositalolla
matkailijoita on vahintadan 500.000 henkilba.

Alue on myos saaristoinen, joka asettaa erityistarpeita kiireellisen hoidon
saatavuudelle ja saavutettavuudelle.

Uudistukseen tahtaavaan hallituksen esitykseen (HE 241/2020 vp.)
kirjattiin uudistuksen perustuslainmukaisuudesta tehtyyn arvioon seuraava
kohta:

Perustuslain 6, 19 ja 22 §:ien perusteella julkisella vallalla on velvollisuus ryhtya
tarpeellisiin toimenpiteisiin yhdenvertaisuuden ja riittdvien palveluiden
saatavuuden kannalta ongelmallisen kehityksen muuttamiseksi ja perusoikeuksien
turvaamiseksi.

Perustuslakivaliokunta on lausunnossaan PeVL 15/2018 vp lisaksi todennut, etta
sote-palveluissa rahoitusperiaatteen merkitysta korostaa perustuslain 19 §:n 3
momentin ja 22 §:n mukainen turvaamisvelvollisuus. Hyvinvointialueiden
rahoitusta tulee soveltuvin osin arvioida perustuslakivaliokunnan
rahoitusperiaatetta koskevan kaytannon valossa. Ratkaisevassa asemassa
[maakuntien] sote-palvelujen jarjestamistehtavan asianmukaisen hoitamisen
turvaamisessa on nimenomaan valtion rahoituksen riittavyys ja sen oikea
kohdentaminen. (kirjoittajan huom. lakiuudistuksessa maakuntien tilalle tulivat
myS&hemmin hyvinvointialueet sote- ja pelastuspalvelujen jarjestajina).

Nyt lausuntokierroksella olevassa hallituksen esitysluonnoksessa
voimaanpanolain 59 §:n ja erdiden muiden lakien muuttamiseksi (s. 20)
todetaan, etta

Pidemmalla tahtaimelld kahden tallaisen paivystavan yksikon yllapito voi
osoittautua taloudellisesta raskaaksi ja niiden on sopeutettava se
jarjestamisvastuullaan olevien palveluiden ja kaytettavissa olevien resurssien



kokonaisuuteen. Hyvinvointialueet paattavat saamansa rahoituksen
kohdentamisesta ja palveluverkkonsa sisallosta- Siina yhteydessa kyseiset
hyvinvointialueet joutuvat arvioimaan kahden paivystavan sairaalan yllapidon
edellytyksia toiminnan tehokkuuden ja rahoituksen riittavyyden nakdkulmasta.

Edelld mainituista perusteluista selviaa, etta asiassa ei ole riittavasti
huomioitu hyvinvointialueen rahoitukseen liittyvia kysymyksia.

Lakiesityksesta nousee esille tarkea kysymys. Onko rahoitukseen
vaikuttavia olosuhdetekijoita arvioitu oikein ja riittavasti perustuslain 22 §:n
edellyttamalla tavalla, jos lakiesityksen mukaan rahoitus ei tule
todennédkdisesti riittdmaan hyvinvointialueen kahden ymparivuorokautisen
yhteispaivystysyksikon yllapitamiseen?

On esimerkiksi arvioitu, etta rahoituksen asukasperusteisuus vahentaa
Etela-Savon hyvinvointialueen rahoitusta merkittavasti ja vaikeuttaa paljon
palveluja tarvitsevien ja ikdihmisten palvelujen saantia. Edelleen
valmistelussa oleva yliopistosairaalalisa vaikuttaa Savonlinnan sairaalan
rahoituskysymykseen vahentden alueen rahoitusta. Nykyinen rahoitusmalli
ei tunnista oikealla tavalla myo6skaan alueen elintapasairauksien
ongelmaa, joka vastaavasti vaikeuttaa kahden sairaalan mallin
rahoituspohjaa.

On otettava huomioon myos se, ettd alueella on jo nyt Suomen vanhin
vaestd (Sosterin yhtymahallituksen lausunto 25.10.2022)

Savonlinnan kaupunginhallituksen edella esittama rahoitusmalli pyrkii
turvaamaan Etela-Savon ja Lapin hyvinvointialueen mahdollisuudet
yllapitda kahta ymparivuorokautista yhteispaivystysyksikkda. Kahden
sairaalan malli aiheuttaa sairaalaa kohden noin 5-6 miljoonan euron
(yhteensa 12 miljoonaa euroa) vuosittaiset kustannukset, joita nykyinen
rahoituslaki ei ota huomioon.

llman riittdvaa rahoitusta Savonlinnan keskussairaalan palvelutaso alenee,
ja silla on seuraukset palvelujen saatavuuteen ja saavutettavuuteen seka
Savonlinnan kaupunkiin ja sen kehyskuntiin.

Savonlinnan kaupungin kayttétaloudesta 72 % muodostuu talla hetkella
Sosterin (Itd-Savon sairaanhoitopiiri) kustannuksista. Tama tukee talouden
kautta katsottunakin sita tosiasiaa, ettda Savonlinnassa on paljon
ikdantyneita kuntalaisia. Lasten maara kaupungissa on jo nyt laskeva.

Valtionosuuksien maaraytyminen muuttuu hyvinvointialueiden
muodostamisen myo6ta siten, etta paaosa kunnille maksettavista
valtionosuuksista maksetaan alle 16-vuotiaista kuntalaisista, toisin sanoen
painotus siirtyy nuorempiin ikaluokkiin, eika ikdantyneista valtionosuuksia
enaa niinkaan kerry. Tama ajaa negatiiviseen suuntaan kaupungin
talouden tulevaisuuden kehityksen, jossa lahtdkohtana on ollut nykyinen
palvelutaso. Sote-puolen siirtolaskelmat valtionosuuksia varten on laskettu
nykyisen palvelutason mukaisesti.

Savonlinnan keskussairaalassa tydskentelee merkittdva maara tyoikaisia
henkilGita. Sosterissa tyoskentelee talla hetkella noin 1650 henkea, josta
noin 400 henkea erikoissairaanhoidossa. Edella mainittujen suorien
tydpaikkojen lisaksi, Sosterin palveluasumisen ostojen kautta syntyy
valillisesti noin 200 ty6paikkaa. Sairaalan lopettaminen tai pienentdminen
vaikuttaisi siihen, etta ty6ikaiset muuttaisivat Savonlinnasta pois. Tama
tulee vaikuttamaan Savonlinnan kaupungille tuleviin verotuloihin erittain
negatiivisesti.



Lapsivaikutusten arviointi
Yritysvaikutusten arviointi
Esittelija

Paatosehdotus

Kasittely

Paatos

Toimenpiteet

Sairaala on my6s merkittdva sote-puolen koulutuksen kannalta. Kaakkois-
Suomen ammattikorkeakoulu kouluttaa Savonlinnassa seuraavia tutkintoja:
fysioterapeutti (AMK), jalkaterapeutti (AMK), sairaanhoitaja (AMK),
sosionomi (AMK) ja liikunnanohjaaja (AMK). Lisaksi Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoululla on tarjolla Savonlinnassa neljassa eri
koulutusohjelmassa Ylempi AMK -tutkinto. Toisen asteen ammatillista
koulutusta tarjoava Itd-Savon koulutuskuntayhtyma Samiedu kouluttaa
Savonlinnassa talla hetkelld Iahihoitajia seka perustason ensihoitajia.

llman sairaalaa koulujen taalla tarjoamat sote-koulutusohjelmat kuihtuvat,
kun harjoittelupaikkoja ei kaupungissa ole. Pelkastaan 1ta-Savon
koulutuskuntayhtyma Samiedusssa on talla hetkella kirjoilla noin 300
sosiaali- ja terveysalanopiskelijaa. Tama myds vaikuttaa nuorempien
ikaluokkien muuttamiseen pois kaupungista, joka vaikuttaa
valtionosuuksiin laskevasti. Mikali tilanteesta johtuen sairaalalla
tyoskentelevien perheet tai esimerkiksi tyoikaiset Samiedun tai Xamk:n
opetushenkilét muuttavat mahdollisesti pois kaupungista, tama vaikuttaa
kaupungin verotuloihin laskevasti. Poismuuttavien lasten myéta vahenevat
myds valtionosuudet.

Savonlinnan kaupunginhallitus yhtyy Sosterin yhtymahallituksen
25.10.2022 antaman lausunnon nakemykseen siita, ettd epavarmuus
sairaalan palvelutasosta, ja sen maaraaikaisuudesta, johtaa vaikeuksiin
investointihankkeissa ja henkilokunnan saatavuudessa ja
pysyvyydessa.Sosterilla on jo nyt haasteita |0ytaa riittdvaa maaraa
henkilokuntaa vastaamaan paikalliseen palvelutarpeeseen. Sairaalan
alasajo vaikeuttaisi henkiloston hankkimista merkittavasti, jolloin syntyy
huoli paikallisen ikdantyvan vaeston palveluiden tuottamisesta riittavalla
tavalla.

Edelld mainituin tavoin sairaalan palvelutason alasajo vaikuttaa
kuntalaisten maaraa vahentavasti. On arvioitu, ettd vahentava vaikutus
voisi olla 1000 kuntalaista tai jopa tata enemmankin. Kuntalaisten maaran
vaheneminen vaikuttaa sitten kerrannaisvaikutuksena heikentavasti
kaupungin talouteen, jolloin tulee entistd haastavammaksi tarjota
lainvaatimat palvelut kaupunkilaisille ja yllapitaa julkisia palveluita.
Lausunnon antamisella ei ole merkittavia vaikutuksia.

Lausunnon antamisella ei ole merkittavia vaikutuksia.

Kaupunginjohtaja Laine Janne

Kaupunginhallitus antaa selostusosan mukaisen lausunnon sosiaali- ja
terveysministeridlle asiassa VN/321/2022

Kaupunginjohtaja taydensi esitystaan siten, etta vs. hallintojohtaja-
kaupunginlakimies valtuutetaan tiivistdmaan lausuntoa ja tekemaan
lausuntoon stilistisid muutoksia.

Paatdsehdotus kaupunginjohtajan tdydentamana hyvaksyttiin.

vs. hallintojohtaja-kaupunginlakimies Markus Hamalainen



