Kirjallinen kysymys KK 334/2025 vp
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Kirjallinen kysymys sote-rahoituksen uudistuksen tasapuolisuu-
desta

Eduskunnan puhemiehelle

Hyvinvointialueiden rahoitusmalli perustuu nykyisin suurelta osin alueen vieston terveydentilaa
kuvaaviin diagnoositietoihin. Tdma jarjestelmd on osoittautunut monin tavoin epdoikeudenmu-
kaiseksi ja vanhentuneeksi.

Diagnoositietoon perustuva rahoitusmalli suosii hyvinvointialueita, joilla on ollut paremmat tek-
niset ja henkildstoresurssit diagnoositiedon kerddmiseen ja kirjaamiseen. Erityisesti alueet, joilla
toimii yliopistollinen sairaala, ovat olleet etulyontiasemassa, koska niilld on kaytossddn ajanta-
saisemmat potilastietojarjestelmét ja vahvempi hallinnollinen osaaminen.

Sen sijaan monilla muilla hyvinvointialueilla, joissa potilastietojarjestelmét ovat vanhentuneita ja
henkilostoresurssit niukat, diagnoositiedon kattavuus on heikompi. Tdmé viéristda rahoituksen
jakautumista ja heikentdd alueiden vélistd tasa-arvoa palvelujen rahoituksessa ja kehittdmisessa.

Aikoinaan diagnoositietojen keruu on suunniteltu Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
tutkimuskayttéon vdeston terveyden ja sairastavuuden seurantaa varten — ei hyvinvointialuei-
den rahoitustarpeen maarittamiseksi. Nykyinen kaytto rahoituksen jakoperusteena on siten irtau-
tunut alkuperdisesta tarkoituksestaan. Lisdksi on tullut ilmi tapauksia, joissa diagnoosien masraa
on poikkeuksellisen paljon lisitty tietyisséd sairausryhmissd, koska néistd diagnooseista on mah-
dollista saada suurempi rahoituskorjaus. Tama herdttdd huolta jarjestelmén ldpindkyvyydesti ja
oikeudenmukaisuudesta.

Kelan Kanta-palveluissa on jo kidytettdvissd ajantasaisinta ja kattavinta tietoa paitsi sairauksista,
my0s kansalaisten sosiaalisesta kokonaisrasitteesta ja hyvinvointitekijoistd. Tdma data mahdol-
listaisi tasapuolisemman ja reaaliaikaissmman pohjan rahoituksen maarittelylle. Erillinen diag-
noositietojen kerddminen tyollistdd huomattavasti henkildstoa ja kuormittaa vanhentuneita ICT-
jérjestelmid. Se aiheuttaa myos merkittdvid kustannuksia ilman, ettd se vélttdmatta parantaa tie-
tojen laatua tai luotettavuutta.

Rahoitusjérjestelma tulisi uudistaa perustuen reaaliaikaiseen, monipuoliseen hyvinvointitietoon,
joka huomioi véeston todellisen terveydentilan ja sosiaaliset olosuhteet eri ikdryhmissé, ei vain
kirjattujen diagnoosien maéraa.
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Kirjallinen kysymys KK 334/2025 vp

Edelld olevan perusteella ja eduskunnan tydjarjestyksen 27 §:44n viitaten esitimme asianomai-
sen ministerin vastattavaksi seuraavan kysymyksen:

Miten hallitus aikoo varmistaa, ettd sote-rahoituksen jakoperusteet uudistetaan tasapuoli-
siksi ja ajantasaisiksi niin, ettd ne perustuvat luotettavaan ja reaaliaikaiseen tietoon hy-
vinvointialueiden vdeston terveydentilasta ja sosiaalisista tekijoistd, eivitkd nykyisiin,
epdtasaisesti kirjattuihin diagnoositietoihin?
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