Betinkande ShUB 4/2025 rd— RP 171/2024 rd

Social- och hilsovardsutskottet

Regeringens proposition till riksdagen med forslag till lag om dndring av 22 § i hilso- och
sjukvardslagen

INLEDNING
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- Allmédnmedicinska foreningen i Finland rf.

Inget yttrande av
- Institutet for hélsa och vélfard (THL).

PROPOSITIONEN

I propositionen foreslés det att hédlso- och sjukvardslagen dndras. Propositionen hinfor sig till re-
geringsprogrammet for statsminister Petteri Orpos regering. Enligt regeringsprogrammet ska den
yrkesutbildade personalens mojligheter att anvédnda arbetstid for klientarbete frimjas och det
skriftliga dokumentationsarbete som utfors av yrkesutbildade personer, sdsom lagstadgade utla-
tanden och olika intyg, ska minskas. Propositionen hdnfor sig ocksa till regeringens beslut om
planen for de offentliga finanserna 2025-2028. I besluten ingar att korkortskontrollerna ska 1am-
nas utanfor vélfardsomradenas organiseringsansvar.

I fortséttningen ska vélfardsomradet inte lingre vara skyldigt att inom primérvarden se till att dess
invénare eller en patient pa en hilsovéardscentral far ett sddant intyg eller utlatande om sitt hilso-
tillstand som avses i korkortslagen. Propositionens syfte ar att minska den mangd uppgifter som
omfattas av vilfairdsomraddenas lagstadgade organiseringsansvar och att pé det sittet bidra till att
framja tillgdngen till vard och forbattra vélfirdsomradenas forutséttningar att producera de lag-
stadgade tjansterna med de tillgidngliga personalresurserna. Syftet med propositionen ar ocksa att
forbittra de offentliga finansernas héllbarhet och skapa forutséttningar for att stoppa uppgangen i
skuldsdttningen.

Propositionen hanfor sig till budgetpropositionen och den kompletterande budgetpropositionen
for 2025 och avses bli behandlad i samband med dem.

Den foreslagna lagen avses trdda i kraft den 1 januari 2025.

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN
Allmdint

(1) Regeringen foreslar att 22 § i hilso- och sjukvardslagen dndras. Enligt propositionen ska vél-
fardsomradet i fortsdttningen inte ldngre ha lagstadgad skyldighet att se till att dess invénare eller
en patient pa en hilsovérdscentral far ldkarutlatande fran primérvarden enligt korkortslagen. 1
fortsdttningen ska ett korkortsutlatande i regel skaffas hos en privat tjansteproducent. Lagforsla-
get giller inte den specialiserade sjukvéarden.

(2) Propositionen hénfor sig till foresatsen i regeringsprogrammet att minska den administrativa
bordan for yrkesutbildade personer som utfor klientarbete inom social- och héalsovarden. Dessut-
om har den samband med regeringens beslut om planen for de offentliga finanserna 2025-2028.
Enligt besluten ska korkortskontroller inte ldngre inga 1 vélfirdsomradenas organiseringsansvar.
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(3) Propositionens syfte &r att minska den méngd uppgifter som omfattas av vélfairdsomradenas
lagstadgade organiseringsansvar och att pa det séttet bidra till att frimja tillgangen till vard och
forbattra vélfirdsomradenas forutséttningar att producera de lagstadgade tjdnsterna med de till-
géngliga personalresurserna. Syftet med propositionen &r ocksé att forbéttra de offentliga finan-
sernas hallbarhet och skapa forutséttningar for att stoppa uppgéngen i skuldséttningen. Enligt pro-
positionen minskas den statliga finansieringen till vélfirdsomradena med 3,2 miljoner euro i och
med den slopade uppgiften.

(4) Grundlagsutskottet anser i sitt utlatande att lagforslaget kan behandlas i vanlig lagstiftnings-
ordning. Eftersom ldkarintyg och likarutlatanden som avses i korkortslagen enligt propositionen
saknar direkt samband med upprétthéllandet av hilsan, behandling av sjukdomar eller rehabilite-
ring, utgdr utfardandet av intygen och utlatandena enligt grundlagsutskottet pa grund av uppgif-
tens natur inte en sddan hilsovards- och sjukvardstjanst som enligt 19 § 3 mom. i grundlagen
skulle omfattas av bestimmelsens skyldighet att garantera. Utfdrdandet av dessa ldkarintyg och
lakarutlatanden dr enligt grundlagsutskottet inte heller en sddan offentlig forvaltningsuppgift som
avses i 124 § i grundlagen. Enligt grundlagsutskottets utlatande bor social- och hélsovardsutskot-
tet ytterligare bedoma hur lika tillgdngen till kdrkortskontroller ar i olika delar av landet. Dessut-
om betonar grundlagsutskottet att konsekvenserna av dndringen bor foljas noggrant och eventu-
ella missforhallanden atgérdas genom andring av regleringen.

(5) Social- och hélsovardsutskottet anser att propositionens syften &r motiverade och tillstyrker
lagforslaget med &ndringar sé att studerande fortfarande ska fa det korkortsutlatande fran vil-
fardsomradets primirvérd som undervisningen eller utbildningen forutsétter. En tillrdcklig till-
gang till social- och hilsovardspersonal har forsdmrats kraftigt i hela landet under de senaste aren.
Det rader brist pa ldkare i hela Finland och i synnerhet bristen pa primérvérdslékare dr avsevird.
Finlands offentliga finanser har forsdmrats och det offentliga servicesystemet och finansieringen
av det utmanas dessutom i allt hogre grad av att servicebehoven 6kar pa grund av att befolkning-
en aldras och av andra orsaker. Enligt de tidsanvéndningsutredningar av ldkare inom primérvar-
den som presenteras i propositionen anviands en betydande del av ldkarnas arbetstid till indirekt
arbete, sdsom till att uppritta intyg och utldtanden, vilket bidrar till langre vardkder. Utskottet an-
ser det motiverat att revidera lagstiftningen sa att den arbetstid som anvénds for att utarbeta olika
intyg och utldtanden minskar. Utskottet anser det ocksa motiverat att kostnaderna for bilismen,
sasom kostnaderna for korkortsintyg, i princip ska béras av korrattsinnehavarna.

Ekonomiska konsekvenser

(6) De érliga kostnaderna for korkortsutlatandena berdknas for nérvarande uppgé till samman-
lagt 10,4 miljoner euro i vilfirdsomraddena. Klientavgifterna for utldtandena inbringar 7,2 miljo-
ner euro. Det betyder att nettokostnaderna for utldtandena blir 3,2 miljoner euro. I enlighet med 9
§ i lagen om vélfdrdsomradenas finansiering (617/2021) minskas den statliga finansieringen till
valfardsomradena till fullt belopp i och med den slopade uppgiften, dvs. med 3,2 miljoner euro.

(7) Manga av de sakkunniga som utskottet hort foresprakade forslaget att utesluta korkortsutla-
tandena fran organiseringsansvaret for den offentliga primérvarden. Men vid utfrdgningarna ut-
trycktes ocksé oro over att den minskade finansieringen trots dverforingen av skyldigheten att be-
doma forares hélsotillstdind kommer att forsdmra tillgangen till tjanster och orsaka ytterligare fi-
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nansieringsunderskott inom primirvérden. Med beaktande av bristen pé lékare, sarskilt inom pri-
mérvarden, menar utskottet i varje fall att vilfairdsomréddena i och med lagforslaget kommer fa
bittre mojligheter att frémja tillgdngen till andra hélso- och sjukvérdstjénster, eftersom de knap-
pa personalresurserna dé kan anvidndas exempelvis for behandling av sjukdomar i stéllet for ad-
ministrativt arbete med utlatanden.

Konsekvenser for kiorsikerhet och lika tillgang till korkortskontroller

(8) Vid utskottets sakkunnigutfrdgning bedomde en del av dem som hordes att dndringens sam-
mantagna betydelse blir liten, eftersom ett avsevért antal utldtanden om forares hélsotillstand re-
dan nu skaffas hos den privata hilso- och sjukvérden. En del av de sakkunniga som utskottet hort
lyfte dock fram att propositionen sérbehandlar dem som bor i glesbygden och dem som har det
samst stéllt ekonomiskt. I glesbygden varierar tillgangen pa privata hilso- och sjukvérdstjénster
mycket, och avstandet till platser ddr kontroller av hilsotillstdndet tillhandahalls kan vara langt.
Det framfordes ocksé att laginkomsttagare inte nddvéndigtvis har ekonomiska mdjligheter att in-
hémta utlatande fran en privat tjénsteproducent pa grund av de hoga kostnaderna. Eftersom till-
gangen pa privata hélsovardstjanster dr mindre i glesbygden och det inte uppstar ndgon konkur-
rens, bedomdes det att priserna pa korkortskontroller och korkortsutlatanden kommer att stiga. I
anslutning till korsdkerheten framfordes det att om kontrollerna av korkort blir oskéligt dyra eller
svéra att fa, 6kar risken for att kontrollen inte gors. Dessutom ansag en del av dem som hdrdes att
propositionen forsdmrar utlatandenas kvalitet och dédrigenom korsékerheten, eftersom en lékare
inom den privata hélso- och sjukvérden som beddmer forares hilsotillstdnd inte nodvéndigtvis
kénner till patientens sjukdomshistoria.

(9) Utskottet anser det viktigt att korkortskontroller dven i fortsdttningen finns tillgéngliga hel-
tackande och pé lika villkor sa att propositionens konsekvenser for korréttsinnehavarna och dem
som ansOker om korkort forblir skiliga. Enligt utredning é&r tillgangen till och anvidndningen av
privata korkortsutldtanden ockséa for nérvarande mycket omfattande, sa det finns ingen grundad
anledning att befara att privat tjansteproduktion inte kommer att finnas tillgdnglig hérefter. Till-
géngen till utldtanden kan & andra sidan ocksa breddas i och med att efterfragan pé utlatanden
okar. Behovet av korkortsutlatande 4r i princip inte heller arligt, och behovet kan i allménhet {or-
utses utifran korkortets giltighetstid, s klienten har mojlighet att forbereda sig pé saken.

(10) Utskottet konstaterar att det inte heller finns négot hinder for vélfirdsomradena att inom
primérvéarden fortsétta tillhandahalla korkortskontroller till exempel i samband med besdk som
gors pa grund av kroniska sjukdomar, trots att vélfirdsomradena inte har ndgon lagstadgad skyl-
dighet att gora det. Utskottet konstaterar att det i vissa situationer ocksa kan vara motiverat att fol-
ja upp bilforares hélsotillstind inom primérvarden pa grund av sérskilda sjukdomskriterier. Om
valfardsomradet pa det ovan beskrivna séttet ordnar kontroller av bilforares hilsotillstind inom
primérvérden, ska kontrollerna tillhandahéllas pa lika grunder. Tillgangen till korkortsutlatanden
inom den specialiserade sjukvéarden tryggas éven i fortsittningen inom den offentliga hilso- och
sjukvarden, eftersom den specialiserade sjukvérdens skyldighet att gora korkortskontroller och
ge korkortsutlatanden enligt propositionen forblir ofordndrad. Inom den specialiserade sjukvér-
den gdrs bedomningar av forarens hélsotillstdnd enligt specialomrdde och dér finns ockséd mang-
professionella trafikmedicinska polikliniker. Utskottet betonar dock att lagdndringen inte leder
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till att de korkortskontroller som for nidrvarande utfors inom primérvérden overfors till den spe-
cialiserade sjukvérden.

(11) Lagforslaget bedoms kunna hdja kostnaderna for bilism i fraga om de personer som hittills
inte anlitat privata tjansteproducenter for d&renden som géller kdrkort. Utskottet konstaterar dock
att konsekvenserna har bedomts vara smé med beaktande av de totala kostnaderna for bilism. Det
lagsta priset for ett korkortsutlatande fran en privat tjénsteproducent dr 60 euro eller till och med
lagre, med tilldgg for en eventuell mottagningsavgift. Prisintervallet dr &nda stort och till exem-
pel ett omfattande ldkarutldtande om forarens hélsotillstdnd kan kosta 6ver 260 euro som dyrast.
Utskottet konstaterar att lagforslaget & andra sidan ocksé kan oka priskonkurrensen kring kor-
kortsutlatanden, vilket kan vara till nytta for konsumenterna. Klienten har dessutom mojlighet att
gora prisjamforelser och vélja vilken tjédnsteproducent hen vill anlita.

(12) Utskottet anser att det med tanke pé en jamlik tillgang till kérkortskontroller ar viktigt att
kostnaderna for kontrollerna och utlatandena hérefter inte blir oskéliga for klienterna. For att méj-
liggdra priskonkurrens och prisjdmforelse dr det viktigt att privata tjansteproducenter gar ut med
tydlig information till sina klienter om de totala priserna pé korkortskontroller och utlatanden.
Konsumentens stéillning vid marknadsforingen av hilsovérdstjénster som tillhandahalls av priva-
ta tjansteproducenter sikerstills av de konsumentskyddsrittsliga bestimmelserna. De uppgifter
som hanfor sig till att sékerstilla konsumentens ekonomiska och rittsliga stillning utfors av Kon-
kurrens- och konsumentverket, konsumentombudsmannen och regionforvaltningsverken. Kon-
sumentombudsmannen dvervakar efterlevnaden av konsumentskyddslagstifiningen och kan gora
framstéllningar och ta initiativ till &ndring av lagstiftningen for att avhjilpa brister som ombuds-
mannen observerat i sin tillsynsverksamhet. Prisinformationen i marknadsféringen 6vervakas av
konsumentombudsmannen och regionforvaltningsverken. Utskottet anser att tillsynen éver mark-
nadsforingen av korkortsutlatanden ér viktig med tanke pa klienternas rittigheter.

(13) For att trygga korsdkerheten ska de privata tjdnsteproducenterna se till att de som utfardar
utldtanden har tillrdcklig kompetens i frigor som géller forares hélsotillstand och att kvaliteten pa
utldtandena foljs upp tillriackligt med hjilp av egenkontroll, framhaller utskottet. Ldkaren bor inte
ta stillning till forarens korhilsa om denne inte har tillgang till tillricklig information om perso-
nens hélsotillstand. Nér det géller att sdkerstilla korsdkerheten noterar utskottet ocksa korkortsla-
gens 21 § om anmaélningsskyldighet eller anmélningsrétt for 1dkare och andra yrkesutbildade per-
soner inom hélso- och sjukvarden i de fall dar korréttsinnehavaren inte langre uppfyller de med-
icinska kraven pa grund av att personen fortgadende anvénder berusningsmedel eller pa grund av
att hélsotillstandet forsdmrats och forsdmringen inte ar endast tillfdllig. Dessutom betonar utskot-
tet i anslutning till frimjandet av korsiakerheten vikten av den tillsyn som tillsynsmyndigheterna
inom social- och hélsovarden utdvar dver privata tjansteproducenter och yrkesutbildade personer
som utfardar utldtanden om kdorkort.

Vid sakkunnigutfragningen framfordes det att propositionen inverkar negativt pa den sprakliga
jamlikheten mellan den finsksprakiga och den svensksprékiga befolkningen, eftersom sprakla-
gen inte tillimpas pa privata tjansteproducenter. Har konstaterar utskottet att &ven om en privat
tjansteproducent inte har lagstadgad skyldighet att ordna korkortskontroller pa finska eller svens-
ka, tillimpas &nda pa den privata tjansteproducenten bestimmelserna om beaktande av patien-
tens modersmal (3 § 3 mom.) och tolkning i den mén det &r mgjligt (5 § 2 mom.) i lagen om pa-
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tientens stillning och réttigheter (785/1992). Enligt utredning har den som soker sig till
korkortskontroll med beaktande av uppgiftens natur relativt goda méjligheter att for kontrollen
vélja en tjansteproducent som producerar tjénster ocksa pa patientens modersmal eller pa det
sprak som hen anvénder.

(14) Med beaktande av de omsténdigheter som framforts i propositionens konsekvensbedom-
ning, vid utskottets sakkunnigutfragning och i grundlagsutskottets utlatande anser utskottet det
viktigt att reformens konsekvenser for lika tillgéng till kontroller av forares hélsotillstdnd och for
korsdkerhet och prisutveckling for korkortsintyg och korkortsutlatanden f6ljs upp. Om tillsyns-
myndigheterna i sin tillsynsverksambhet till exempel uppticker missforhéllanden i anslutning till
lagdndringen, noterar utskottet med stod av grundlagsutskottets utldtande att statsradet maste be-
doma behovet av forfattningséndringar och vid behov ingripa i missforhallandena genom att dnd-
ra regleringen.

(15) Utskottet anser det motiverat att framdver inom social- och hilsovarden i vidare bemérkel-
se undersdka mojligheterna att anvéinda mindre resurser for att utférda olika intyg och utlatanden.
Har ar det motiverat att ocksé granska d&ndamalsenligheten i de skyldigheter som foreskrivs i an-
nan lagstiftning 4n social- och hélsovardslagstiftningen (sdsom korkortslagen) till den del skyl-
digheterna hanfor sig till intyg och utldtanden inom social- och hélsovérden.

Korkortsutlatanden inom studerandehdlsovarden

(16) Enligt den gillande lagen om elev- och studerandevérd (1287/2013) ar vélfdrdsomradet
skyldigt att for studerande vid ldroanstalter i omradet ordna skol- och studerandehéilsovard, som
ar avgiftsfri for de studerande. I och med propositionen slopas dock valfardsomradenas skyldig-
het att ordna korkortskontroller och utfarda korkortsutlatanden inom primérvarden, dven i det fall
att den studerandes deltagande i undervisning eller utbildning forutsitter det. Med beaktande av
vélfardsomradets organiseringsansvar for skol- och studerandehélsovarden anser utskottet det
mer dndamaélsenligt att ha kvar vélfardsomradets organiseringsansvar i friga om de studerandes
korkortsutldtanden och foreslar att propositionen preciseras sé att vilfdrdsomradet dven i fortsétt-
ningen inom primarvarden ansvarar for att utfdrda de korkortsutldtanden som undervisningen el-
ler utbildningen forutsitter till elever och studerande som deltar i undervisning och utbildning en-
ligt 1 § i lagen om elev- och studerandevard.

(17) Den foreslagna dndringen 6kar i liten utstrickning valfardsomradenas skyldigheter jamfort
med det som foreslds i propositionen. Men enligt uppgift har den foreslagna &ndringen ingen
ndmnvérd inverkan pé propositionens ekonomiska konsekvenser med beaktande av den oséker-
het som hénfor sig till bedomningen av de ekonomiska konsekvenserna av lagforslaget och den
relativt 1dga andelen korkortsutlatanden som kréavs for undervisning eller utbildning jamfort med
det sammantagna antalet korkortsutlatanden som utférdas inom primérvarden i valfardsomrade-
na. Den foreslagna @ndringen géller enligt uppgift ndrmast endast en del av de studerande som av-
lagger grundexamen inom logistik, skogsbranschen eller byggbranschen och som ska ha korkort i
grupp 2. Grundexamen i logistik eller delar av examen inleds av cirka 5 000 studerande, grund-
examen inom byggnadsbranschen eller delar av den av cirka 4 000 studerande och grundexamen
inom skogsbranschen eller delar av den av cirka 1 000 studerande per ér.
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DETALJMOTIVERING

228§. Intyg. Utskottet foreslér att det till 2 mom. fogas en bestimmelse om att vélfirdsomradet
dven i fortsdttningen svarar for att en elev eller studerande inom den utbildning som avsesil § i
lagen om elev- och studerandevérd ges ett sddant korkortsintyg och kdrkortsutldtande inom pri-
mérvarden som utbildningen forutsitter, 4ven om valfardsomradet inte ldngre ar skyldigt att i 6v-
rigt upprétta ndmnda intyg och utlatanden inom primérvarden.

Enligt 9 § 1 mom. i den lagen ska utbildningsanordnaren anordna elevhélsan i samarbete med de
myndigheter inom undervisningsvasendet och social- och hélsovardsvésendet som ansvarar for
elevhélsotjénsterna sé att elevhélsan bildar en fungerande och sammanhingande helhet. En stu-
derande har enligt 9 § 5 mom. rétt att avgiftsfritt anlita sddan elevhélsa som han eller hon behover
for att kunna delta i undervisningen eller utbildningen. Enligt 3 § 3 mom. omfattar elevhilsan
bland annat skol- och studerandehélsovardstjanster. Enligt 9 § 4 mom. ska det vilfardsomrade
inom vars omrade ldroanstalten finns svara for ordnandet av skol- och studerandehélsovard i en-
lighet med vad som foreskrivs i hilso- och sjukvérdslagen.

I enlighet med de hir bestimmelserna ér vilfardsomradet skyldigt att for studerande vid ldroan-
stalter i omradet ordna skol- och studerandehélsovérd, som ar avgiftsfri for de studerande. Utskot-
tet ser det som dndamalsenligt att vilfairdsomrddena fortsatt dr skyldiga att inom primérvéarden
ordna korkortskontroller och utférda korkortsintyg och korkortsutlatanden, om deltagandet i un-
dervisning eller utbildning kraver att den studerande har korkort.

FORSLAG TILL BESLUT

Social- och hélsovérdsutskottets forslag till beslut:

Riksdagen godkdnner lagforslaget i proposition RP 171/2024 rd med dndringar.(Utskot-
tets dndringsforslag)

Riksdagen godkdinner ett uttalande. (Utskottets forslag till uttalande)

Utskottets dindringsforslag

Lag
om indring av 22 § i hilso- och sjukvardslagen
I enlighet med riksdagens beslut

fogas till 22 § 1 hilso- och sjukvardslagen (1326/2010), sidan paragrafen lyder i lag 581/2022,
ett nytt 2 mom. som foljer:
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Med avvikelse fran vad som foreskrivs i 1 mom. dr vélfirdsomradet inte skyldigt att sorja for
att det inom primérvarden utfiardas i 3 § 14 punkten i korkortslagen (386/2011) avsedda lékarin-
tyg och ldkarutlatanden. Vélfardsomradet dr dock skyldigt att se till att elever och studerande
inom den utbildning som avses i 1 § i lagen om elev- och studerandevard far ett sadanti 3 § 14
punkten i korkortslagen avsett ldkarintyg och lakarutlatande inom primarvarden som utbildning-
en forutsitter.

Denna lag tréder i kraft den 20 .

Utskottets forslag till uttalande

Riksdagen forutsdtter att statsrddet foljer vilka konsekvenser lagdndringen i fraga om kér-
kortsintyg och kérkortsutlatanden har sdrskilt for lika tillgang till utlatanden och intyg,
korsdkerhet och prisutveckling for utldtanden och intyg samt att statsrddet vidtar behovli-
ga korrigerande dtgdrder om eventuella missforhdllanden uppdagas.
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Helsingfors 26.2.2025
I den avgorande behandlingen deltog

ordforande Krista Kiuru sd

vice ordférande Mia Laiho saml
medlem Kim Berg sd (delvis)

medlem Maaret Castrén saml

medlem Bella Forsgrén grona

medlem Hanna-Leena Mattila cent
medlem Ville Merinen sd

medlem Ilmari Nurminen sd

medlem Aino-Kaisa Pekonen vénst
medlem Minna Reijonen saf

medlem Anne Rintaméiki saf

medlem Paivi Ridsénen kd

medlem Pia Sillanpéé saf

medlem Markku Siponen cent

medlem Ville Véayrynen saml

medlem Henrik Wickstrom sv

erséttare Milla Lahdenperd saml (delvis)
ersittare Henrik Vuornos saml (delvis).

Sekreterare var

utskottsrad Pirjo Kainulainen.



Betinkande ShUB 4/2025 rd
Reservation 1 /sd

Reservation 1

Motivering

Enligt propositionen ska vélfardsomradena, Helsingfors stad och HUS-sammanslutningen inte
langre vara skyldiga att inom primérvarden se till att dess invénare eller en patient pa en hélso-
vérdscentral far ett sddant intyg eller utldtande om sitt hélsotillstind som avses i kdrkortslagen. 1
fortséttningen ska ett korkortsutlatande i regel skaffas hos en privat tjédnsteproducent. Lagforsla-
get giller inte den specialiserade sjukvarden. Syftet ar att minska den méngd uppgifter som om-
fattas av vilfardsomrddenas lagstadgade organiseringsansvar och att pa det sittet ocksa bidra till
att framja tillgdngen till vard och forbéttra vélfardsomradenas forutsittningar att producera de
lagstadgade tjdnsterna med de tillgéngliga personalresurserna. Propositionen ingér i ett paket som
syftar till att fordela mer arbetstid for klientarbete och minska det skriftliga dokumentationsarbe-
te som avkrivs yrkesutbildade personer, sdésom lagstadgade utlatanden och olika intyg. Vi vil-
komnar i och for sig detta mal, men utifran de sakkunnigyttranden som utskottet fatt kommer pro-
positionen inte nodvéndigtvis att ge dnskad effekt. Resultatet kan bli att kvaliteten pa utlatanden
om forarens hélsotillstdnd forsdmras samtidigt som tillgangen till tjinster inom den offentliga pri-
marvarden forsvéras i och med att finansieringen minskar. Det har ocksa bedomts att propositio-
nen Okar den ekonomiska och regionala ojdmlikheten och forsdmrar trafiksékerheten da bilforar-
nas hélsotillstand blir simre. Syftet med propositionen ar ocksé att forbattra hallbarheten i de of-
fentliga finanserna. Propositionen vintas generera en nettobesparing pa 3,2 miljoner euro. Men
berdkningarna r enligt social- och hilsovardsministeriet forenade med osékerhet.

Aven om den offentliga hilso- och sjukvarden genom lagéindringen frintas skyldigheten att alltid
uppritta korkortsutldtande pé begéran, ser vi det som viktigt att lagstiftningen inte ska hindra att
beddmningar och utldtanden gors inom den offentliga hilso- och sjukvarden. I synnerhet i situa-
tioner diar beddmningen ar en visentlig del av undersékningen och varden som helhet, dr detta
viktigt. Vi foreslér att det i dessa fall fortfarande foreskrivs om skyldigheten i lag. Pé detta sétt
kan man ocksa trygga kvaliteten pa ldkarutlatandena, nir den som utarbetat utlatandet béttre kian-
ner till patientens funktionsforméga och hélsotillstand.

I propositionen konstateras det att prisintervallet for lakarutlatanden om forares hélsotillstdnd ar
stort. Utifran sdkningar pa webben ser det ut som om de priser som i propositionen uppges vara de
billigaste inte &r en genomgéaende trend, utan priserna bland annat hos landets storsta privata
tjansteproducenter &r klart dyrare &n hos de offentliga tjansterna, i synnerhet nér ldkarundersok-
nings- och kontorsavgifterna ldggs till. I propositionen beddms det att om intygen pa basniva helt
och hallet 6verfors till de privata tjdnsterna kan priskonkurrensen 6ka, men 4 andra sidan bedéms
det att priserna kan borja stiga. I betdnkandet betonas betydelsen av prisuppfoljning, men meto-
derna for att ingripa 1 prisséttningen &r fa. For att mojliggora priskonkurrens och prisjamforelse
ser utskottet det i betdnkandet som viktigt att privata tjansteproducenter gar ut med tydlig infor-
mation till sina klienter om de totala priserna pa korkortskontroller och utldtanden. Vi anser att
detta inte bara dr viktigt utan nddvéndigt.
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Betinkande ShUB 4/2025 rd
Reservation 1 /sd

Propositionen kan ha negativa konsekvenser for savil trafiksidkerheten, servicesystemet som li-
kabehandlingen. Det dr viktigt att snabbt atgérda eventuella problem och gora édndringar i lagstift-
ningen.

Vi stoder utskottets dndring att de studerande fortfarande ska fa korkortsutldtande fran primérvéar-
den i vélfardsomradet om utbildningen forutsétter det.

Forslag
Vi foreslar
att riksdagen godkdnner lagforslaget enligt betdnkandet, men 22 § med dndringar. (Reser-

vationens dndringsforslag)

Reservationens dndringsforslag

Lag
om indring av 22 § i hiillso- och sjukvardslagen

I enlighet med riksdagens beslut
fogas till 22 § 1 hélso- och sjukvardslagen (1326/2010), sddan paragrafen lyder i lag 581/2022,
ett nytt 2 mom. som foljer:

Med avvikelse fran vad som foreskrivs i 1 mom. dr valfairdsomradet inte skyldigt att sorja for
att det inom primérvarden utfardas i 3 § 14 punkten i kdrkortslagen (386/2011) avsedda lékarin-
tyg och ldkarutlatanden, om inte intyget eller utlatandet har fast koppling till patientens vard. Vil-
fardsomréadet dr dock skyldigt att se till att elever och studerande inom den utbildning som avses i
1 § ilagen om elev- och studerandevard far ett sddant i 3 § 14 punkten i korkortslagen avsett 14-
karintyg och ldkarutlatande inom primirvarden som utbildningen forutsitter.

Denna lag tréder i kraft den 20 .
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Betinkande ShUB 4/2025 rd
Reservation 1 /sd

Helsingfors 26.2.2025
Ilmari Nurminen sd
Kim Berg sd

Krista Kiuru sd
Ville Merinen sd
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Betinkande ShUB 4/2025 rd
Reservation 2 /vinst, grona

Reservation 2

Motivering

Enligt propositionen ska vélfirdsomradet inte ldngre vara skyldigt att inom primérvérden se till
att dess invénare eller en patient pé en hélsovardscentral far ett sddant intyg eller utldtande om sitt
hilsotillstind som avses i korkortslagen. P4 motsvarande sétt minskas den statliga finansieringen
till valfdrdsomrédena fullt ut i och med den slopade uppgiften, det vill séga det &r frdga om en yt-
terligare nedskdrning i finansieringen av vélfardsomradena.

Propositionens mél strider mot propositionens innehéll och faktiska konsekvenser. Mélet péstés
vara att framja tillgdngen till vard och forbattra vélfirdsomradenas forutséttningar att producera
lagstadgade tjénster med tillgidngliga personalresurser. Propositionen framjar dock inte p& négot
sétt de hdr malen, eftersom de finansiella resurser som kalkylmissigt anvénds for den slopade
uppgiften dras av till fullt belopp fran vilfairdsomréddena. En del av de sakkunniga som utskottet
hort, sdésom Lakarforbundet, har ocksé bedomt att avskaffandet av uppgiften i verkligheten inte
ger vilfardsomradena négra besparingar, vilket betyder att omradenas finansieringsunderskott
okar.

Propositionen hotar ocksa att forsdmra trafiksdkerheten. Eftersom det &r svért att fa tillgang till
patientuppgifter kan privata mottagningar inte nddviandigtvis sétta sig in i hur klientens sjukdo-
mar paverkar korformégan, och da forsdmras kvaliteten pa intygen. Det finns ménga sjukdomar
som péverkar kdrformégan och ansvaret for behandlingen av dem ligger vanligen hos den offent-
liga hélso- och sjukvérden, dér sjukdomarnas inverkan pa korformagan kan bedémas pa ett sék-
rare sitt som en del av den dvergripande varden av patienten &n pé enskilda privatldkarmottag-
ningar. [ sitt yttrande har ocksé polisen ansett att riskerna for trafiksdkerheten &r orovéckande.

Det dr viktigt att medborgarna har lika mdjligheter att skaffa ett lagstadgat korkortsutlatande obe-
roende av ekonomisk situation och bostadsort. Propositionen far negativa konsekvenser for dem
som bor i glesbygdsomraden, dem som har ldga inkomster, langtidssjuka och éldre. I glesbygden
ar mojligheten att anvénda bil ofta viktig for en fungerande vardag, delaktighet samt vilfard och
hélsa. Ocksa ldnga avstand till privata hélso- och sjukvardstjanster kan i och med propositionen
bli ett problem. Propositionen okar framfor allt den ekonomiska ojédmlikheten, eftersom 14gin-
komsttagare inte nédvandigtvis har ekonomiska mojligheter att skaffa utldtande hos privata tjéns-
teproducenter pa grund av de hdga kostnaderna.

Forslag
Vi foreslar

att riksdagen forkastar lagforslaget.
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Betinkande ShUB 4/2025 rd
Reservation 2 /vinst, grona

Helsingfors 26.2.2026

Aino-Kaisa Pekonen vinst
Bella Forsgrén grona
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