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VALIOKUNNAN PERUSTELUT
Yleistd

Julkisen talouden suunnitelman mukaan Suomen talouden kokonaiskuva poikkeaa koronavirus-
tilanteen myotd merkittévésti siitd, mika tilanne oli syksylld 2019 vaalikauden kehysté asetetta-
essa. Hallituksen harjoittama elvyttévé finanssipolitiikka on tukenut kasvua ja tyollisyyttd seka
estdnyt tuotantokapasiteetin pysyvid menettdmisté, mutta nostanut tilapéisesti kehyksen piiriin
kuuluvia menoja.

Suunnitelman mukaan talouskasvu jéé koronavirusepidemian seurauksena hitaaksi vuoden 2021
alussa, mutta alkaa nopeutua vuoden 2021 loppupuolella. Ennuste perustuu oletukselle, ettd ko-
ronavirusepidemiaan liittyvien tautitapausten ilmaantuvuus painuu matalalle tasolle kesddn 2021
mennessé rajoitusten, rokotusohjelman edistymisen seké taudin kulkuun liittyvéan kausivaihtelun
seurauksena. Bruttokansantuotteen arvioidaan kasvavan 2,6 prosenttia vuonna 2021, 2,5 prosent-
tia vuonna 2022 ja 1,5 prosenttia vuonna 2023.

Vuonna 2020 tydttomyysaste oli 7,8 prosenttia. Ty6ttomyysaste ei ennusteen mukaan alene vielé
vuonna 2021, koska talous alkaa toipua vasta vuoden 2021 loppupuolella. Selvemmin ty&ttomyy-
den ennustetaan laskevan vuosina 2022 ja 2023, kun talous toipuu epidemiasta ja rajoitustoimis-
ta. Vuonna 2022 ty6ttdmyysasteen arvioidaan olevan 7,2 prosenttia ja vuonna 2023 6,9 prosent-
tia.

Suunnitelman mukaan kehyksen liitkkumatila ei mahdollista ennakoimattomien menomuutosten
huomioon ottamista ja kaikkien hallituksen tarpeelliseksi katsomien uudistusten toteuttamista, jo-
ten hallitus on paittédnyt korottaa kehystd 900 milj. euroa vuodelle 2022 ja 500 milj. euroa vuo-
delle 2023. Valiokunta pitdé korotusta perusteltuna koronavirusepidemian vaikutusten hoitami-
seksi ja talouden elpymisen tukemiseksi.

Lisidksi hallitusohjelman mukaiseen kehyssdantoon siséltyva poikkeusolojen mekanismi on kéy-
tossd vuosina 2021 ja 2022 mahdollistaen 500 milj. euroa vuodessa kertaluonteisiin menoihin.
Koronaan liittyvat vilittomét kustannukset, kuten rokotusmenot, katetaan kehyksen ulkopuolisi-
na menoina kaikkina vuosina 2021—2023. Kehystason nostamisen yhteydessa hallitus on myos
paittinyt menojen uudelleenkohdennuksesta, jossa erditd kehysmenoja alennetaan pysyvésti 370
milj. eurolla vuodesta 2023 alkaen.

Sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan méérarahataso on 15,9 mrd. euroa (lisdysti n. 0,2
mrd. euroa) ensi vuonna ja laskee kehyskauden lopussa noin 15,1 mrd. euroon. Suurimmat muu-
tokset aiheutuvat suhdanneluonteisista tekijoistd sekd kehittdmistoimista, kuten sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palvelurakenteen kehittdmisestd, sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisten séh-
koisten asiakastietojdrjestelmien kehittdmisestd, terveydenhuollon kasvustrategiasta, pohjois-
maisen tydvoimapalvelun kéyttéonotosta, perhe-elike- ja perhevapaauudistuksesta seké lapsi- ja
perhepalvelujen muutosohjelmasta.

Valiokunta kiinnittdd huomiota siihen, etti julkisen talouden alijadma pysyy mittavana kuluvana
ja tulevina vuosina talouden elpymisestd huolimatta. Julkisyhteisjen velka suhteessa BKT:hen
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nousee tdnd vuonna 71,6 prosenttiin. Vuoteen 2025 mennessi velkasuhde nousee 75,6 prosent-
tiin. Valiokunta painottaa julkisen talouden menojen ja tulojen vilisen rakenteellisen epatasapai-
non vahentdmisen tarkeyttd, jotta voidaan vilttédd heikommassa asemassa oleviin kohdistuvat jul-
kisen talouden sopeuttamistoimet.

Kuntatalous ja sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistus

Koronavirusepidemia on vaikeuttanut my6s kuntatalouden tilannetta muun muassa sosiaali- ja
terveydenhuollon lisdtehtdvien, kasvavan hoito- ja palveluvelan sekd vdhentyneiden vero- ja
maksutulojen vuoksi. Julkisen talouden suunnitelma siséltdd lukuisia toimia, jotka vaikuttavat ke-
hyskaudella ja sen jélkeen kuntatalouden ja perustettavien hyvinvointialueiden tuloihin ja menoi-
hin.

Julkisen talouden suunnitelmassa kuntien tehtévii ja velvoitteita lisdévit tai laajentavat toimen-
piteet kompensoidaan kuntasektorille kunta-valtiosuhteessa kehykseen siséllytettyjen vaikutus-
arvioiden suuruisina. Valtio on myo0s sitoutunut korvaamaan kunnille koronasta aiheutuvat valit-
tomit terveysturvallisuuden kustannukset hallituskauden loppuajan. Liséksi koronapandemian
hoito aiheuttaa kunnille hoito- ja palveluvelkaa, jonka korvaamiseksi on varattu julkisen talou-
den suunnitelmassa 450 milj. euroa. Valiokunta korostaa kuntatalouden tasapainon ja pitkéjéntei-
sen rahoituksen merkitystd sosiaali- ja terveyspalvelujen ja hyvinvointia edistivien palvelujen
turvaamisen niakokulmasta.

Kuntien valtionavut vuonna 2022 ovat 13,1 mrd. euroa, josta peruspalvelujen valtionosuus on 7,9
mrd. euroa. Vuonna 2022 peruspalvelujen valtionosuuden taso on noin 240 milj. euroa suurempi
kuin edellisend vuonna varsinaisessa talousarviossa. Kehyskauden lopulla vuonna 2025 valtiona-
vut ovat 4,7 mrd. euroa ja peruspalvelujen valtionosuus 2,3 mrd. euroa. Peruspalvelujen val-
tionosuuden aleneminen johtuu vuonna 2023 toteutettavasta sosiaali- ja terveydenhuollon uudis-
tuksesta. Uusina toimenpiteind valtionosuutta kohdennetaan mm. seulontaohjelman laajennuk-
seen 10 milj. euroa seka lastensuojeluun 4,8 milj. euroa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistus muuttaa julkisten menojen rakennetta. Uu-
distuksen tuoman rakenteisen muutoksen seurauksena budjettitalouden menojen taso nousee
vuodesta 2023 alkaen noin 13,4 mrd. eurolla. Vuosia 2022—2025 koskevassa julkisen talouden
suunnitelmassa on pyritty ottamaan huomioon uudistuksen keskeiset vaikutukset valtiontalou-
teen, tulevien hyvinvointialueiden talouteen sekd kuntatalouteen. Valiokunta korostaa, ettd suun-
nitelmassa esitetyt laskelmat ovat kuitenkin alustavia ja ne tulevat tarkentumaan julkisen talou-
den suunnitelman 2023—2026 valmistelun yhteydessd. Valiokunnan valtiovarainministeriolta
saaman selvityksen mukaan erityisesti kuntatalouden ja valtiontalouden rahoitusvastuiden las-
kentatekniikka valtionosuusmomentin osalta saattaa edellyttdé tarkentamista.

Julkisen talouden suunnitelmaan siséltyy sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuk-
sen ICT-muutoskustannukset vuosien 2022—2025 osalta. ICT-muutoskustannuksiin kohdiste-
taan yhteensd noin 410 milj. euroa. Suunnitelman mukaan kuntien ICT-toiminnan sopeuttamises-
ta aiheutuvat muutoskustannukset késitellddn vuosia 2023—2026 koskevan JTS-valmistelun yh-
teydessd kevailla 2022, Lahtokohtana on, ettd kunnille uudistuksesta aiheutuvat muutoskustan-
nukset korvataan kuntien peruspalveluiden valtionosuusjirjestelmén kautta. Lisdksi suunnitel-
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massa tunnistetaan, ettd hyvinvointialueille tulee olemaan merkittdvid palkkaharmonisointikus-
tannuksia. Valiokunta korostaa tarvetta arvioida ja tarkentaa sekd hyvinvointialueille ettd
kunnille uudistuksesta aiheutuvia muutoskustannuksia ja muutoskustannusten tehokkaan koh-
dentamisen ohjausta.

Jdrjestojen tuottamat palvelut

Valiokunta painottaa, ettd sosiaali- ja terveyspalveluja tuotetaan merkittdvéssd méarin veikkaus-
pelituotoilla rahoitettavissa sosiaali- ja terveysalan jérjestdissd, joiden toimintaa koronaepide-
mian aiheuttama tilanne on huomattavasti vaikeuttanut. Jarjestot tuottavat mm. kuntoutuksen,
lastensuojelun, vanhustenhuollon, pdihdehuollon ja kehitysvammahuollon palveluja sekd asu-
mispalveluja. Jarjestjen tuottamat palvelut kohdistuvat usein haavoittuvimmassa asemassa ole-
viin henkil6ihin. Jarjestot tuottavat myos palveluita, joilla voidaan vihentdd tyottomyyden pitkit-
tymistd ja vihentdé pysyvésti tydvoiman ulkopuolelle ajautuvien tyoikdisten madraa. Jarjestdjen
toiminnalla on myds merkittdva sosiaalista hyvinvointia lisddva ja osallisuutta vahvistava merki-

tys.

Julkisen talouden suunnitelmassa Veikkaus Oy:n tuloutuksen arvioidaan jadvéan selvidsti aiempaa
tasoa alhaisemmaksi padtyen kehyskauden lopulla 624 milj. euroon, josta sosiaali- ja terveysmi-
nisterion osuus on 43 prosenttia eli 268,3 milj. euroa. Suunnitelman mukaan tuloutuksen laskua
kompensoidaan 330 milj. eurolla vuonna 2022 ja 305 milj. eurolla vuonna 2023. Sosiaali- ja ter-
veysministerion osuus kompensaatiosta on vuonna 2022 noin 143 milj. euroa ja vuonna 2023
noin 132 milj. euroa, jotka siséltdvét 50 milj. euroa jakamattomien voittovarojen kayttod. Kom-
pensaation myota avustustaso on noin 330—320 milj. euroa vuosina 2022—2023.

Valiokunta korostaa, ettd sosiaali- ja terveysalan jarjestojen palvelujen jatkuvuus ja toimintaedel-
lytykset tulee turvata, mika edellyttédé veikkauspelituotoista riippumatonta rahoitusta. Valiokun-
ta pitdd erittdin tirkednd, ettd hallitus kidynnistdd vilittdomaésti jatkotyon jérjestdjen uuden pysy-
vén rahoitusmallin valmistelemiseksi.

Valiokunta pitéé tirkeéni, ettd mielenterveyspalvelujen hoitoon péédsyn parantamiseen ja vanhus-
palvelujen lainsdddannon kehittimiseen varataan kehyskaudella riittdvit varat.

Tutkimusrahoitus

Suunnitelman mukaan osana puolivélirithen uudelleenkohdennuksia strategisen tutkimusrahoi-
tuksen valtuutta alennetaan edelliseen kehyspéditokseen verrattuna pysyvasti 25 milj. euroa ja
Suomen Akatemian tutkimushankkeiden myontdmisvaltuutta 10 milj. euroa vuodesta 2023 14h-
tien. Valiokunta toteaa, ettd tutkimusrahoitukseen kohdistuvat leikkaukset vaikuttavat esimerkik-
si Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimustoimintaan, jota ovat aikaisempina vuosina vai-
keuttaneet laitoksen budjettirahoitukseen kohdistuneet leikkaukset. Valiokunta kantaa huolta so-
siaali- ja terveydenhuollon kansallisen tutkimuksen rahoituksen riittdvyydesté ja pitdd valttimét-
toménd, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon tutkimuksen ja paétoksentekoa palvelevan tutkimuk-
sen rahoituksen riittdvyys turvataan pitkéjénteisesti.
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Eriivi mielipide 1

Perustelut

Olemme syvisti huolissamme hyvinvointiyhteiskunnan palveluiden tulevaisuudesta. [lman kes-
tavad julkista taloutta meilld ei ole maailman parasta peruskoulua, toimivia terveyspalveluita,
vanhuspalveluita, varhaiskasvatusta, sujuvaa joukkoliikennettd sekd muita yhteiskunnan palve-
luita. Kestéva talous luo pohjan hyvinvointiyhteiskunnan palveluille. Hallitus on horjuttamassa
vakavalla tavalla titd pohjaa. Suomella ei ole suunnitelmaa velkaantumisen hillitsemiseksi. Hal-
litus sanoo sopeuttavansa kehysvaikutteisia menoja 370 milj. eurolla vuodesta 2023 alkaen, ja tél-
13 palattaisiin vuonna 2024 kehystason alapuolelle. Kéytdnnossa kestivyystiekartassa on kuiten-
kin sovittu, ettd koko sopeutustarve on seuraavan hallituksen vastuulla. Tdémé on vastuutonta.

Mielenterveyspalvelut

Mielenterveyden ongelmat ovat suurin kansansairautemme ja yleisin syy tyokyvyttomyyseldk-
keelle, mutta silti sen hoito on tdysin aliresursoitu ja mielenterveyspalveluihin on vaikea pasti
ikdryhmaéén katsomatta. Mielenterveyspalveluihin pédsy oli jo ennen koronaa vaikeaa, ja korona-
epidemia on entisestddn kérjistanyt tilannetta. Hallituksella on velvollisuus huolehtia ihmisisté ja
heikossa asemassa olevista kriisin aikana. Kokoomus vaatii, etté terapiatakuu tulee toteuttaa kii-
reesti nopean mielenterveyden hoitoon paésyn mahdollistamiseksi. Terapiatakuu rakentaisi Suo-
meen tdlla hetkelld puuttuvan tehokkaan mielenterveyshoidon perustason. Hoidon tarve tulisi ar-
vioida vélittomaésti apua haettaessa ja hoito aloittaa kuukauden sisélla tdstd. Terapiatakuun mu-
kainen rakenteellinen uudistus mielenterveyden palveluihin on juuri nyt ajankohtainen. Se on osa
kestivdd koronakriisin jilkihoitoa sekd tydllisyyden vahvistamista. Terapiatakuulla turvataan
kaikille yhdenvertaiset mielenterveyspalvelut.

Julkisen talouden suunnitelmassa ei ole kohdennettu varoja terapiatakuun toteuttamiselle, miké
on suuri pettymys ja mihin sosiaali- ja terveysjarjestot kiinnittivit myds huomiota. Kokoomus
vaatii hallitusta tarttumaan mielenterveyden hoitoon péédsyn ongelmiin jatkamalla vélittomasti te-
rapiatakuu-kansalaisaloitteen késittelyé, osoittamaan sen toimeenpanon valmistelulle rahoitusta
jo vuonna 2021 ja varmistamaan sille pysyva rahoitus viimeistdén vuonna 2022.

Koronakriisin aiheuttama hoitovaje

Koronakriisi on monin tavoin heikentényt ihmisten hyvinvointia ja iskenyt etenkin niihin, jotka
ovat valmiiksi haavoittuvassa asemassa. Hallituksella on velvollisuus huolehtia ihmisista ja hei-
kossa asemassa olevista kriisin aikana. Lapsiin, nuoriin, vanhuksiin, vihemmistihin ja muihin
tarkeisiin kohteisiin tulee panostaa nyt. 1990-luvun virheité ei tule toistaa ja leikata heikoimmas-
sa asemassa olevilta. Korona on kerryttanyt hoitovajetta, joka on erityisen suuri niilla alueilla, joi-
ta korona on kohdellut pahiten. Hallitus ei voi perustella kehysten ahtautta koronaan liittyvilla
menoilla. Kaikki koronaan liittyvat menot on péétetty jo siirtdd kehysten ulkopuolelle.

Veikkauksen tuloutuksen arvioidaan jddvian selvidsti aiempaa tasoa alhaisemmaksi paédtyen ke-
hyskauden lopulla 624 milj. euroon, mika vaikuttaa merkittavésti sosiaali- ja terveysalan jérjes-
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tojen, tieteen, taiteen, kulttuurin, nuorison ja litkunnan toimintaedellytyksiin. Koronakriisin jil-
kihoito ei tule onnistumaan ilman jérjestojé, ja siksi niiden toimintaedellytyksistd on pidettidva
jatkossakin huolta.

Hoitotakuu

Osana sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistamista hallitus esittdé hoitotakuun kiristdmisté nykyi-
sestd vuoden 2023 aikana, mutta rahat sen kattamiseksi on tdysin mysteeri. Hallitus on luvannut
monia palveluiden laajennuksia ja uudistuksia, jotka aiheuttavat pysyvisti satojen miljoonien
menoja, mutta niiden tasoa ei ole edes arvioitu — saati varattu kehyksisté varoja. Pitkén aikavi-
lin tavoitteeksi on asetettava hoitotakuun kiristdminen, jotta voidaan turvata oikea-aikainen ja yh-
denvertainen hoitoon péddsy. Myds suun terveydenhuollon palveluihin piésyd on parannettava,
silld suun terveys on tiarked osa ihmisen kokonaisterveytti. Mielenterveyspalveluihin péésy tulee
turvata toteuttamalla my0s kiireellisesti terapiatakuu. Palvelusetelit, ostopalvelut ja Kela-kor-
vauksen nosto on otettava keinoiksi varmistaa hoitoon paisy. Hoitohenkilokunta on ollut kovilla
jo yli vuoden ajan koronakriisin hoidossa, ja tyontekijoiden jaksamisen kannalta monituottaja-
mallin hyodyntdminen on vélttdméatontd ihmisten hoitoon paisyn ja palvelujen saamisen turvaa-
miseksi.

Vanhustenpalvelut

Julkista taloutta ovat 2010-luvulla heikenténeet véeston ikdantyminen seké ikdsidonnaisten me-
nojen kasvu, ja ndmi kehityskulut tulevat voimistumaan entisestdén 2020-luvulla. THL on ar-
vioinut, ettd 2020-luvun aikana sosiaali- ja terveyspalvelujen tarve kasvaa ikddntymisen vuoksi
1,2—1,3 prosenttia vuodessa. Jokaisen suomalaisen on voitava luottaa siihen, etti saa ikdantya
arvokkaasti. Lisdisimme resursseja koti- ja omaishoitoon sekd muistisairaiden palveluihin ja var-
mistaisimme ammattitaitoisen ja osaavan henkiloston saatavuuden kotihoidon puolelle. Hallitus
on tarkoituksella unohtanut hoitajamitoituksen yhteydessé kotihoidon vanhukset. Panostaisim-
me myos ikddntyvien suomalaisten kuntouttamiseen, jotta yhd useammalla olisi pidempéén ter-
veitd ja toimintakykyisié vuosia. Lisdksi vanhusten palveluiden ja kohtelun laillisuusvalvonnan
tehostamiseksi oikeusasiamiehen toimistolle on varattava riittévét resurssit.

Julkisen talouden suunnitelmassa on huomioitu hoitajatarvetta lisddva hoitajamitoituksen muu-
tos, joka toteutettiin vanhuspalvelulain uudistuksen yhteydessé. Siind ei kuitenkaan néhtévésti
ole varauduttu vanhuspalvelulain toisen vaiheen toteuttamiseen, jonka kustannukset ovat arviol-
ta noin 40 milj. euroa. THL huomautti lausunnossaan, ettd mitoitusmuutoksen tdysimééréinen to-
teutus saattaa osoittautua myds hoitajapulan vuoksi haastavaksi.

Henkilston osaaminen ja riittdvyys sekéd hyvén tydeldmén edellytykset vanhusten palvelujen eri
muodoissa on varmistettava. Tarvitsemme lisd4 hoitajia ja muuta henkildstod turvaamaan ikéih-
misten laadukkaat palvelut. Hoito- ja hoiva- alan ammattilaisten lisddmiseksi ja alalla pysymisek-
si tarvitaan pitkdjanteinen suunnitelma, jossa huomioidaan mm. koulutustarpeet ja tyoperdisen
maahanmuuton lisdidminen.
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Sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistus

OECD:n ennuste terveydenhuollon kustannusten kasvusta hallituksen sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen rahoitusmallilla johtaa siihen, ettd Suomessa yksityisen rahoituksen osuus kaikesta sote-ra-
hoituksesta lisddntyy. Saman aikaisesti ei ole oletettavissa, ettd vieston Suomessa vanhetessa pal-
velutarve véhenisi. Samalla ero julkisen terveydenhuollon ja yksityisen terveydenhuollon palve-
lujen kayttdjien vililld syvenee, miké on vastoin uudistuksen tavoitetta lisdtd yhdenvertaisuutta ja
véhentdd terveyseroja. Sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistamisen taloutta vahvistavasta vaiku-
tuksesta hallitus antaa harhaanjohtavan kuvan. Hallitus vaittia, ettd uudistus vahvistaa julkista ta-
loutta 400 milj. euroa vuoteen 2030 mennessé. Hallitus ei ole kuitenkaan huomioinut riittavasti
maakuntamallin aiheuttamia muutoskustannuksia, jotka lisddvit sosiaali- ja terveyspalvelujen
menoja vuoteen 2031 asti. Keskeiset muutoskustannukset ovat ICT-investoinnit ja noin 175 000
tyontekijén siirtyminen uuden tydnantajan palvelukseen seké heidén palkkojensa harmonisointi.
Niiden kahden tekijén yhteisvaikutus voi olla jopa nelja miljardia euroa vuoteen 2030 mennessa,
miké vaarantaisi tulevien hyvinvointialueiden ja samalla koko sosiaali- ja terveyspalvelujen uu-
distuksen rahoituspohjan.

Hallituksen esityksen seurauksena sosiaali- ja terveydenhuollon menot kasvavat voimakkaasti.
Yhdistettyné julkisen talouden haasteisiin yhtélo on kestdméton. Esitetty hallituksen sosiaali- ja
terveyspalvelujen uudistus todellisuudessa syventédé kestavyysvajetta.

Tutkimus ja tiede

Esitetty rahoitusmalli veisi pohjan yhdenvertaiselta erikoissairaanhoidolta ja heikentdisi merkit-
tavésti koko Suomen erikoissairaanhoitojérjestelmid. Suomen johtavaan ja ainoaan laajasti kan-
sainvéliselld tasolla toimivaan yliopistosairaalaan HUSiin kohdistuva rahoitusleikkaus vaikuttai-
si koko maahan: ihmisten hoitomahdollisuuksiin ja ldéketieteen tutkimukseen. HUSin lausunnon
mukaan valtion terveydenhuollon opetukseen ja tutkimukseen kohdistama rahoitus on riittimat-
tomalld tasolla ja edellyttdé pikaista korjaamista, jos Suomessa halutaan jatkossakin pitdd ylla
korkeaa lddketieteellisen hoidon tasoa. Erityisen syvé huoli koskee télld hetkelld sote-uudistusta,
jossa opetusta ja tutkimusta ei ole huomioitu kaytdnnossa lainkaan. Hallituksen sote-esityksesti
puuttuu kokonaan aikaisemmissa laeissa ollut méiritelmé viidestd yliopistosairaalasta ja niiti
koskevista sddadoksistd sekd niiden rahoituksesta. Tdmé puute nékyy myds JTS:n osalta. Tama
puute vahingoittaa pahimmassa tapauksessa peruuttamattomasti lddketieteen tutkimuksen ja ope-
tuksen toimintamahdollisuuksia, joiden varaan erityisesti Suomen erinomainen erikoissairaan-
hoito rakentuu.

Hyvinvointialueiden ja HUS-yhtymén toiminnan kéynnistdmiseen on vuodelle 2022 varattu 47
milj. euroa. HUSin mukaan se on riittiméton kattamaan kustannukset, joita valmistelussa syntyy.
HUSiin ja muihin yliopistosairaaloihin kohdistuu entistd enemmaén uudenlaisia ja laajempia odo-
tuksia. Julkisten tutkimus-, kehitys- ja innovaatiopanostusten (TKI) leikkaaminen nakertaa inno-
vaatiotoimintaa, miké heijastuu pitkalld tdhtdimelld Suomen kilpailukykyyn ja jo heikkoon ta-
louskasvuun.

Jos TKI-menojen lisddminen on hallituksen keskeinen keino talouskasvun aikaansaamiseksi,
miksi se ei sitten priorisoinut menoja niin, ettd TKI-panostuksia olisi lisdtty, ja miksi hallitus ha-
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luaa leikata tieteeltd? Ei velkakehitysti voi hoitaa niin, ettd ilman mitéan paétoksié vain oletetaan
talouden kasvavan ennusteita nopeammin.

Kunnat

Sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistuksesta huolimatta kuntien menoihin kohdistuu kovia kus-
tannuspaineita. Julkisen talouden suunnitelmassa linjataan, ettd vuonna 2023 kuntien peruspalve-
luiden valtionosuutta leikataan kevaén 2021 kehysriihessé paétetylld 24 miljoonalla eurolla ja yh-
teensd kuntien valtionosuusrahoitusta lisdtddn noin 50 miljoonalla eurolla. Julkisen talouden
suunnitelman 2022—2025 kuntapiétokset osoittavat, ettd valtio ei pysty rahoittamaan kaikkia
hallitusohjelman uudistuksia ja sitoumuksia ilman, ettd se joutuu koskemaan myos kuntien perus-
rahoitukseen. Erityisen suurta huolta kannamme asiantuntijoiden tapaan kuntien sivistystoimen
vaarantumisesta. Kuntien ja perustettavien hyvinvointialueiden uudet ja laajenevat tehtévit ja nii-
den kustannusvaikutukset vuosina 2022—2025 muodostuvat asteittain voimaan tulevista, osin jo
paitetyistd ja osin vield valmistelussa olevista uudistuksista, kuten 0,7:n hoitajamitoituksesta ja
lastensuojelun henkilostomitoituksesta sekd vuonna 2023 voimaan tuleviksi tarkoitetuista hoito-
takuun kiristdmisestd, kotihoidon ja omaishoidon sekd vammaispalvelujen lainsddddnnon uudis-
tamisesta. Kuntaliitto suhtautuu lausunnossaan epéillen laajenevien tehtédvien kustannusvaikutus-
ten arviointien realistisuuteen. On myds huomattava, etti sosiaali- ja terveysalan ldhes kaikkia
ammattiryhmid koskeva tydvoimapula ja hyvinvointialueiden tulevan henkildston palkkaharmo-
nisointi vaikuttavat toteutuvia kustannuksia kohottavasti.

Koronapandemian hoito aiheuttaa kuntakentélld koko ajan myds mittavaa hoito- ja palveluvel-
kaa. Eniten koronasta kérsineilld alueille koronakorvauksia ei ole ohjautunut oikeudenmukaisel-
la tavalla, ja ndilla alueilla my6s hoitovelkaa on kertynyt eniten. Eniten koronasta kéirsineiden
alueiden tilanne tulee huomioida rahoituksessa.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitus

Kustannusten noustessa my0s kokonaisverotus uhkaa nousta. Hallituspuolueet ovat havitelleet
maakuntaverosta paikkaajaa maakuntasote-esityksensé vakaviin valuvikoihin. Edes parlamen-
taarinen maakuntaverokomitea ei suositellut veron kéyttoonottoa. Veronkiristykset kohdistuisi-
vat jo ennestdédn kireddn tyon ja eldkkeiden verotukseen. Tydn verotuksen kiristiminen on isku
my0s tyollisyydelle ja talouden kasvulle sekd jo ennestién tiukoilla olevien suomalaisten osto-
voimalle. Hallituksen oman laskelman mukaan sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistus liséisi ku-
mulatiivisesti kustannuksia seuraavan 15 vuoden ajan eli 2030-luvun puoliviliin asti. Samaan
johtopéitokseen padtyy myds talouspolititkan arviointineuvosto. Arviointineuvoston mukaan
hallituksen esityksessa ei ole tuotu esiin uudistuksen vaikutuksia julkisen talouden kestdvyyteen.

Asiantuntijakuulemisten perusteella hallituksen esitykseen siséltyvit keskeiset pitkén aikavélin
kannustinelementit pikemminkin kannustavat menojen lisdédmiseen. Esityksen keskeinen pitkén
aikavilin kustannuskasvua hillitsevd mekanismi on kustannusjarru, jolla huomioidaan palvelu-
tarpeen kasvavasta rahoitustarpeesta vain 80 %. Tosiasiassa valtio sitoutuu korvaamaan hyvin-
vointialueille kaikki toteutuneet kustannukset huolimatta siité, ylittyikd budjetti vai ei. Tuleva ra-
hoitus taas perustuu toteutuneisiin kustannuksiin, mikd kannustaa lisddméian menoja.
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Julkisen talouden tulot ja menot eivit ole riittévéllé tavalla tasapainossa, ja velkaantuminen jat-
kuu julkisen talouden suunnitelman mukaan koko 2020-luvun. Nykyisilld valtiontalouden péé-
toksilld ja viestorakenteella Suomen valtionvelka ajautuu ennen pitkéa rdjahtavéan kasvun uralle.
Tall4 olisi erittdin vakavia talouden luottamusta, hyvinvointia ja turvallisuutta heikentévii vaiku-
tuksia.

Kokoomus vaatii, ettd terapiatakuun kdyttoonoton valmisteluun on varattava rahoitus vuonna
2021 ja pysyva rahoitus vuodesta 2022 l3htien.

Kotihoidon parantamiseen ja ammattitaitoisen ja osaavan henkildston turvaamiseen ja omaishoi-
don kehittdmiseen varataan riittdvét resurssit.

Tieteen ja tutkimuksen rahoitusleikkaukset perutaan, yliopistosairaaloiden rahoitus turvataan ja
TKI-rahoituksen pitkékestoinen rahoitus saatetaan uudelleen nousevalle kasvu-uralle.

Koronasta pahiten kérsineet alueet huomioidaan koronakorvausten ja hoitovelan kustannusten
korvaamisessa oikeudenmukaisesti néille kunnille.

Mielipide
Edelld olevan perusteella esitimme,

ettd valtiovarainvaliokunta ottaa edelld olevan huomioon.

Helsingissd 26.5.2021
Mia Laiho kok

Anna-Kaisa Ikonen kok
Pia Kauma kok
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Eriivi mielipide 2

Perustelut
Yleistd

Perussuomalaisten valiokuntaryhmaé pitié tirkeénd, ettd julkisen talouden suunnitelma antaa to-
tuudenmukaisen kuvan ldhivuosien todennékdisestd talouskehityksesté ja siséltdd uskottavat kei-
not, joilla asetettuihin tavoitteisiin paéstidan. Késittelyssd oleva julkisen talouden suunnitelma
kuitenkin perustuu asiantuntijalausunnoistakin ilmenevilld tavalla ylioptimistisiin odotuksiin
muun muassa tyollisyyskehityksen suhteen eika sisélld konkreettisia keinoja valtiontalouden ja
kuntatalouden tervehdyttdmiseksi ja niitd jo vuosikymmenid vaivanneen alijiiméin saamiseksi
kuriin.

Perussuomalaisten valiokuntaryhmé yhtyy muun muassa Elinkeinoeldmén Keskusliiton ja Suo-
men Yrittdjien asiantuntijalausunnoissa esitettyyn huoleen siitd, ettd hallitus on tosiasiallisesti
luopunut hallitusohjelmassa asetetuista, tyollisyyttd ja julkistaloutta vahvistavista tavoitteistaan,
ja nykyiselldédn hallituksen tavoite 80 000 uudesta laskennallisesta tyOpaikasta perustuu pitkélti
toiveajatteluun. Tyollisyystavoitteen toteutuminen edellyttdd konkreettisia toimenpiteitd, joita
julkisen talouden suunnitelma ei sisalla.

Perussuomalaisten valiokuntaryhma pitdd huolestuttavana hallituksen toimintamallia, jossa kulu-
van hallituskauden aikana kehyksisté ei pidetd kiinni, vaan torsétiddn kuin viimeistd péivéd, ja
sadstokuuri alkaa vasta vuonna 2023, jolloin erditd kehysmenoja alennetaan pysyvésti 370 mil-
joonalla eurolla. Tdma tarkoittaa kiytdnndssé sitd, ettd kaikki sopeutustoimet jadvét seuraavalle
eduskuntakaudelle ja seuraavan hallituksen vastuulle.

Perussuomalaisten valiokuntaryhmai jakaa muun muassa Akavan asiantuntijalausunnosta ilmene-
vén huolen siit4, ettd valtiontalouden alijidma on jatkunut jo 12 vuoden ajan ja kuntatalous on vii-
meisen 24 vuoden aikana ollut 22 kertaa alijddmaéinen. Julkisen talouden suunnitelmasta ilmenee,
ettd sekd valtio ettd kunnat ovat alijiéimaisié joka vuosi kuluvalla viisivuotiskaudella. Valtionta-
louden alijidma venyy siten ainakin 17 vuoden mittaiseksi, jos suunnitelmassa pysytddn. Valio-
kuntaryhma katsoo, ettd julkisen talouden suunnitelman tulisi siséltdd keinot valtiontalouden ter-
vehdyttdmiseksi ja jatkuvan alijidmén saamiseksi kuriin.

Kuntatalous ja sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistus

Julkisen talouden suunnitelman mukaan sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalan mééaréraha-
taso on 15,9 miljardia euroa ensi vuonna ja laskee kehyskauden lopussa noin 15,1 miljardiin eu-
roon. Perussuomalaisten valiokuntaryhmi huomauttaa, ettd sote-uudistuksen asiantuntijakuule-
misissa on kdynyt ilmi, ettei sote-uudistus vihenna palveluiden jarjestdmisesti aiheutuvia kustan-
nuksia nykytasoon verrattuna, vaan kustannustaso uhkaa kasvaa nykyisestd erityisesti mittavat
muutoskustannukset huomioiden. Myds véeston vanheneminen aiheuttaa kustannusten kasvupai-
neita, joten sddstdjé tuskin on saavutettavissa ilman merkittévid heikennyksii nykyiseen palvelu-
tasoon verrattuna.

11



Valiokunnan lausunto StVL 13/2021 vp
Eridva mielipide 2 /ps

Perussuomalaisten valiokuntaryhmé huomauttaa, ettd asiantuntijalausunnoissa on todettu hoito-
ja palveluvelan korvaamiseksi varatun 450 miljoonan euron yhteissumman olevan tarpeeseen
néhden riittdméton ja korvausten saaminen EU:n elpymisvilineesti kuulostaa vihintdankin epi-
varmalta. Kun kuntien valtionosuutta leikataan vuodesta 2022 alkaen pysyvésti my0s ns. kiky-
véhennykselld, joka pienentdéd kuntien peruspalveluiden ja opetustoimen valtionosuusrahoitusta
vuosittain yhteensi noin 250 miljoonalla eurolla, kuntatalouteen kohdistuu tarkastelujakson lo-
pulla merkittivid séésto- ja leikkauspaineita. Kuntaliitto on huomauttanut, ettd julkisen talouden
suunnitelma ei sisilléd toimia, joiden tavoitteena olisi vahvistaa kuntataloutta. Parhaimmillaankin
uudistukset pitdvit kuntatalouden neutraalina lisdédmaélla esimerkiksi tuloja kasvaneiden kustan-
nusten verran. Liséksi uudistusten vaikutus yksittéisiin kuntiin on hyvin vaihtelevaa. Sote-uudis-
tus poistaa kunnilta voimakkaasti kasvaneen kustannuserén, mutta se ei korjaa rakenteellista tu-
lojen ja menojen epétasapainoa, minké lisdksi sen vaikutukset kuntien tulevaan veropohjaan ja
menopaineisiin ovat hyvin epdvarmat.

Perussuomalaisten valiokuntaryhmé muistuttaa, ettd osana sote-uudistusta kunnallisverotukseen
kohdistuu 13,26 prosenttiyksikon kaavamainen leikkaus, vaikka sote-menojen prosentuaalinen
osuus kuntien budjetista vaihtelee merkittivésti. Tdma leikkaus uhkaa ajaa taloudelliseen ahdin-
koon ne kunnat, joissa sote-menojen suhteellinen osuus budjetin kokonaissummasta on ollut té-
hén mennessé pieni. Valiokuntaryhmaé katsoo, etté rahoitusmallia olisi korjattava siten, ettei kun-
nilta viedé sote-uudistuksen yhteydessd niiden todellisia sote-menoja suurempaa osuutta kunnal-
lisverotuloista.

Perussuomalaisten valiokuntaryhmé nostaa esiin HUSin asiantuntijalausunnosta ilmenevén to-
dellisen ongelman, jota sote-uudistus ei korjaa: terveydenhuollon rahoitus on Suomessa jo 1dhto-
kohtaisesti riittdméattoméllé tasolla erityisesti verrattuna muihin Pohjoismaihin. OECD:n aineis-
ton mukaan Suomen terveydenhuollon kokonaiskustannus asukasta kohti on 4 578 euroa, joka on
alhaisempi kuin kaikissa muissa Pohjoismaissa. Terveydenhuollon kéyttotalousmenojen osuus
Suomen bruttokansantuotteesta (BKT) oli OECD:n mukaan v. 2018 noin 9,0 %, kun Ruotsissa
vastaava luku oli 10,9 %, Norjassa 10,0 % ja Tanskassa 10,1 %.

Valiokuntaryhmé jakaa HUSin esiin nostaman huolen siit4, ettd mikéli sosiaali- ja terveydenhuol-
lon rahoitusta ei lisétd, tulee timé vaarantamaan vakavasti sote-uudistuksen toimeenpanon onnis-
tumisen. Jos oletuksena on OECD:n ennuste terveydenhuollon kustannusten kasvusta, johtaa
sote-uudistuksen mukainen ehdotettu rahoitusmalli siihen, ettd Suomessa yksityisen rahoituksen
osuus kaikesta sote-rahoituksesta tulee lisddntymadn. Samanaikaisesti ei ole oletettavissa, etti
véeston Suomessa vanhetessa palvelutarve véhenisi. Samalla ero julkisen terveydenhuollon ja
yksityisen terveydenhuollon palvelujen kéyttdjien vililld syvenee, mikd on vastoin uudistuksen
tavoitetta lisdtd yhdenvertaisuutta ja vihentda terveyseroja.

Tutkimusrahoitus

Kehystason nostamisen yhteydessa hallitus on myos pééttinyt menojen uudelleenkohdennukses-
ta, jossa erditd kehysmenoja alennetaan pysyvisti 370 miljoonalla eurolla vuodesta 2023 alkaen.
Perussuomalaisten valiokuntaryhma pitéa leikkauskohteita huonosti valittuina ja toteaa, ettd Hel-
singin yliopiston asiantuntijalausunnosta ilmenevilld tavalla Euroopan komissio on osana EU-
ohjausjaksoa pyytanyt toistuvasti Suomea maakohtaisissa suosituksissaan lisddméaén tutkimus- ja
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kehitysinvestointeja sekd vahvistamaan terveys- ja sosiaalipalvelujen osaamisvajetta ja sen resi-
lienssid. Investoinnit jadviat Suomessa edelleen alle EU:n keskiarvon niissd investointiluokissa,
jotka eniten tukevat tuottavuuden kasvua, kuten investoinnit laitteisiin ja henkiseen omaisuuteen.
Komission mukaan tdimaé voi rajoittaa Suomen pitkén aikavilin kasvupotentiaalia ja heikentdd sen
kilpailukykya ja elpymista.

Lopuksi

Perussuomalaisten valiokuntaryhma pitié valitettavana, ettd hallitus on kdytdnnon toiminnallaan
osoittanut olevansa kiinnostuneempi toisten EU-jdsenmaiden elvyttdmisesti kuin kotimaan ta-
louden ja ty6llisyyden hoitamisesta kuntoon. Perussuomalaisten valiokuntaryhméi katsoo, ettei
julkisen talouden suunnitelma sisélld uskottavia toimia tydllisyyden parantamiseksi ja julkisen ta-
louden alijddimén leikkaamiseksi, vaan julkistaloutta vahvistavien toimien loistaessa poissaolol-
laan velkaantuminen jatkuu myos koronakriisin jilkeen. Valtiovarainministerion ennusteen mu-
kaan julkisen talouden alijaidma pysyy mittavana ja velkasuhde jatkaa kasvuaan koko kuluvan
vuosikymmenen. Hallitus ei siis padse tavoitteeseensa julkisen velkasuhteen taittamisesta.

Mielipide
Edelld olevan perusteella esitimme,

ettd valtiovarainvaliokunta ottaa edelld olevan huomioon.

Helsingissd 26.5.2021
Kaisa Juuso ps

Minna Reijonen ps
Jari Koskela ps
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