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Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunnalle

HE 129/2020 vp Hallituksen esitys eduskunnalle laeiksi sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain, sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelusetelistda annetun lain 3 §:n ja tuomioistuinmaksulain
5 §:n muuttamisesta

Hyvinvointiala HALI ry kiittaa kutsusta kuulemiseen.

Tiivistelma lausunnostamme

Liitto kannattaa asiakasmaksulainsaadannon selkiyttdmista ja valtakunnallista yhtendistamista.
Esimerkiksi asumisen sisaltdvissa sosiaalipalveluissa piddmme maksujen yhtenevaisid maksujen
maardytymisperiaatteita tarkeina ja kansalaisten keskindista tasa-arvoa lisdavina. Korostamme
sitd, etta lakiuudistuksen ja kdaytannon toteutuksen valilla tulee olla riittava siirtymaaika. Uu-
distuksen toteuttaminen vaatii esimerkiksi tietojarjestelmauudistuksia ja henkiloston koulutta-
mista meneilldan olevassa poikkeuksellisessa tilanteessa. Muutos aiheuttaa myos tarvetta pai-
vittdd merkittava maara ostopalvelusopimuksia, koska noin puolet asumisen sisaltavista sosi-
aalipalveluista toteutetaan julkisina hankintoina.

Viitaten Covid 19 -pandemian tdman hetken vaiheeseen ja kuntien haasteelliseen taloustilan-
teeseen pidamme tarkoituksenmukaisena harkita uudistuksen toteutuksen siirtamista myo-
hemmaksi esimerkiksi suunnitteilla olevan sote-maakuntauudistuksen yhteyteen.

Hyvinvointiala HALi ry:n ndkemyksen mukaan maksukattojen seurannan tulee olla julkisen jar-
jestdjan vastuulla. Maksukatto tayttyy useammalla sadalla tuhannella kansalaisella ja kansa-
laisten oikeusturvan toteutuminen asiassa on keskeista. Julkisen jarjestdjan tulee toteuttaa
asian vaatima valtakunnallinen tietojarjestelmainvestointi (esimerkiksi osana Kelan toimintaa).

Asiakasmaksulain tulee luoda edellytyksia ja tukea uusien tehokkaampien ja joustavien palve-
lujen kehittamista. Tama koskee esimerkiksi etapalveluina toteutettavia erilaisia digitaalisia
palveluita.

Ikdantyneiden asumisen sisaltavat palvelut (esimerkiksi tehostettu palveluasuminen ja ns. ta-
vallinen palveluasuminen) ovat avopalveluita ja niissa kodin vuokra on merkittava kustannus-
erd. Hyvinvointiala HALI ry ehdottaa lausunnossaan, etta asiakasmaksuja maarattaessa vuokra
lasketaan todellisen mukaisesti kuluksi ja asiakkaan mahdollisesti saama eldakkeensaajan asu-
mistuki tuloksi. Esimerkiksi suuremmissa asutuskeskuksissa vuokrien markkinahintainen taso
on jo nyt merkittavasti korkeampi kuin Kelan eldkkeensaajan asumistuessa huomioitu taso.

Esityksen mukaan Julkinen jarjestdja kerda asiakasmaksut ja huolehtii niiden perinnasta. Julki-
sen jarjestdjan vastuulla on myds paattda maksujen huojentamisesta tai perimatta jattami-
sestd. Ndissa tilanteissa tulee yksityiselle palvelun tuottajalle korvata koko palvelusta aiheu-
tuva kustannus. Hyvinvointiala HALI ry:n ndakemyksen mukaan mahdolliset asiakasmaksuihin
liittyvat luottotappiot tulee olla julkisen jarjestajan vastuulla.
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Liitto pitaa seka sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelistd annetun lain 3 §:33n ehdotettua
teknistd muutosta ettd tuomioistuinmaksulain 5 §:43n ehdotettua muutosta tarkoituksenmu-
kaisina.

Yleista

Pidamme kannatettavana, etta julkisesti kustannettujen sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakas-
maksulainsaddantoa selkiytetdan ja ettd maarayksia ja niiden soveltamista yhtendistetdan val-
takunnallisesti. Lahtokohtaisesti piddmme olemassa olevaa asiakasmaksujen tasoa kokonai-
suutenaan tarkastellen tarkoituksenmukaisena. Muistutamme, etta suuri osa kunnistamme on
talla hetkelld erittdin haasteellisessa taloudellisessa tilanteessa ja lain muutoksen mahdolliset
kustannusvaikutukset tulee korvata kunnille taysimaaraisesti.

Lakiesityksen toteuttaminen vaatii teknisid muutoksia asiakas- ja potilastietojarjestelmiin, hin-
nastoihin ja laskentaperusteisiin. Lain hyvdksymisen ja voimaan astumisen valilla tulee olla riit-
tava varautumisaika. Lakimuutoksista aiheutuvien kustannusten korvaaminen palveluntuotta-
jille on jarjestajan (tai valtion) vastuulla. Suunniteltu voimaantuloajankohta (asiakasmaksulain

muutokset 1.7.2021 ja maksukattoa koskevat uudistukset 1.1.2022) on haasteellinen tietojar-

jestelmamuutosten, Covid 19 -pandemian vaikutusten ja sote-maakuntauudistuksen nakokul-

mista. Lain kokonaisuudistus on odotettavissa sote-maakuntauudistuksen myo6ta ja talla uudis-
tuksella on raja-pintaa my6s kdynnistettyyn sotu-uudistukseen.

Edella esitettyyn perustuen piddmme perusteltuna kysymysta siita, ettd onko asiakasmaksujen
osittainen uudistaminen vain hallitusohjelmakirjauksen lapiviemiseksi perusteltu? Kussakin uu-
distusvaiheessa on toteutettava tietojarjestelmauudistuksia, jotka lisddvat sdadettavan lain toi-
meenpanon kustannuksia. Toimeenpanon kustannukset tulee arvioida kokonaisuutenaan lakia
saddettdessa.

Katsomme, ettd maksukattojen seurannan tulee olla jarjestdjan vastuulla ja automaattista asi-
akkaan nakokulmasta (tai valtakunnallisen toimijan kuten Kelan vastuulla). Julkisen tahon tulee
vastata asian vaatimista tietojarjestelmdinvestoinneista. Esityksen mukaan asiakkaan on seu-
rattava maksukattonsa ylittymista itse. Kun maksukatto on ylittynyt, kunnan tai kuntayhtyman
on annettava asiakkaalle maksukaton ylittymistd koskeva todistus. Todistuksen saamiseksi asi-
akkaan on pyydettdessa esitettava alkuperaiset tositteet suoritetuista maksuista. Asiakkaan
vastuulla olevan maksukaton seuraaminen on asiakkaan oikeuksien nakokulmasta haastavaa ja
maksukatto tayttyy sadoilla tuhansilla kansalaisilla vuosittain.

Esityksen mukaan kunnan tai kuntayhtyman asiakasmaksua koskevasta laskusta olisi kaytava
ilmi, kerryttadako maksu maksukattoa. Osassa palveluita asiakasmaksun laskuttajatahona voi
talla hetkella olla yksityinen palveluntuottaja. Kaikkia kansalaisia tulee kohdella lakisdateisten
asiakasmaksujen perimisessa tasapuolisesti ja siksikin valtakunnallisesti yndenmukainen julki-
sen jarjestdjan vastuulla oleva maksukattojen madarittdminen on perusteltu.

Ehdotamme, ettd omavastuun toteuttamiseen liittyvaa alkuvuoden haasteellista tilannetta va-
havaraisten asiakkaiden osalta voitaisiin helpottaa porrastamalla omavastuuosuutta.

Hyvinvointiala HALI ry pitaa nykyisten maksukattojen yhdistamista kannatettavana. Ehdotettu
683 euron maksukatto on nakemyksemme mukaan riittavan alhainen takaamaan sen, etta va-
havaraiset saavat melko nopeasti taysin maksuttomat palvelut.
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Kannatamme maksukattoa kerryttavien palvelujen laajentamista koskemaan toimintakyvyn yl-
lapitoa tukevan kuntoutuksen maksuja. Samoin ehdotamme, etta asiakas- ja palvelusuunnitel-
man mukaisten sosiaalihuollon tukipalveluiden asiakasmaksut kerryttaisivat maksukattoa.

My0s toimeentulotuesta maksetut asiakasmaksut kerryttaisivat maksukattoa, mika vahvistaa
toimeentulotuen viimesijaisuutta ja vahentda asiakkaiden riippuvuutta toimeentulotuesta.
Maksukaton tayttymisen kannalta ei tule jatkossa olla merkitysta myoskaan silla, onko kysymys
ollut perinteisesta kdyntiasioinnista vai onko palvelu annettu etdyhteyksien avulla.

Hyvinvointiala HALI ry toteaa talouden osalta yleisend huomiona, etta julkistalouden tilanne on
olennaisella tavalla muuttunut hallituksen esitysluonnoksen laatimisen jalkeen. Suomen valtio,
kunnat ja sosiaaliturvarahastot tulevat velkaantumaan rajusti tulevina vuosina Covid 19 -pan-
demian aiheuttaman terveydellisen ja taloudellisen kriisin vuoksi. Esitys, jolla pyritdaan laki-
teitse kaventamaan kuntien rahoituspohjaa asiakasmaksujen osalta on perustelematon tilan-
teessa, jossa tulevina vuosina joudutaan etsimaan kaikki mahdolliset keinot julkistalouden kes-
tavyyden palauttamiseksi kriisin jalkeen. Tassa tilanteessa julkisten palveluiden maksutto-
muutta (esim. hoitajakdynnit) ei tulisi laajentaa, vaan painvastoin tulisi antaa kunnille laajem-
min mahdollisuuksia sopeuttaa talouttaan myos asiakasmaksujen kautta. Kasittelyssa oleva
esitys tulee johtamaan joissakin tilanteissa myos hankintasopimuksien hintojen korottamiseen
ja sitd kautta kuntien kustannusten nousuun.

Uusien palveluiden ja etdpalveluiden maksut

Asiakasmaksulainsdadantoa tulee taydentaa siten, etta asiakasmaksulain alaisiin palveluihin
rinnastettavat digitaaliset etdpalvelut ja muut vastaavat kerryttavat fyysisia palveluja vastaten
maksukattoa. Palvelun nimi ei saa maarittaa kerattavia asiakasmaksuja; tavoitteena tulee olla
yhdenmukaiset maksut toisiaan vastaavissa palveluissa ja asiakasmaksujen tulee kannustaa
etdpalveluiden kehittamiseen. Etdpalveluna tapahtuvan ohjauksen ja neuvonnan maksutto-
muus tulee maaraytya samoin kuin muussakin palveluntuotantotavassa. Digitaalisten palvelui-
den lisdamiseksi tulee asiakkaiden valttamattomat mobiililaitehankinnat harkita huomioon
otettavaksi kohtuullisessa maarin esimerkiksi maksukattoa kerryttdavana seikkana.

Maksukattoa laajennettaisiin suun terveydenhuollosta, terapiasta, tilapaisesta kotisairaanhoi-
dosta ja tilapédisesta kotisairaalahoidosta seka tietyista etapalveluista perittaviin asiakasmak-
suihin. Jatkossa maksukattoa kerryttaisivat myos asiakasmaksut, joiden suorittamiseen on
myodnnetty toimeentulotukea.

Asiakasmaksulain kustannusvaikutukset

Asiakasmaksulain uudistukselle on osoitettu rahoitusta 45 miljoonaa euroa (ks. hallitusohjel-
man s. 143 ja 205, ei sisdlla tehostettuun palveluasumiseen ehdotettavien muutosten vaiku-
tusarviota). Esitys johtaa kuntien maksutulojen pienentymiseen ja mahdollisesti my6s yksityis-
ten palveluntuottajien tulojen pienentymiseen (tilanteissa, joissa palvelusopimuksessa sovittu,
ettd palveluntuottaja laskuttaa asiakasmaksut). Kuntaliiton arvion mukaan asiakasmaksujen
yhtendistaminen tulee aiheuttamaan kunnille merkittavia lisakustannuksia.

Esityksen mukaan maksujen huojentaminen olisi ensisijaista toimeentulotukeen ndahden. Nain
ollen huojentamisen kulut olisivat kunnan kuluja. Maksujen huojentamisen osalta tulee laatia
valtakunnallisesti yhdenmukaiset periaatteet kuntakohtaisten erojen tasoittamiseksi.

Hyvinvaintialan litto | PL 30 (Etelaranta 10), 00131 Helsinki | hyvinvointiala.fi



LAUSUNTO
2.10.2020

A HYVINVOINTIALA
\»

Vaikutukset yrityksiin

Esitykseen sisaltyy ehdotuksia, jotka saattavat lisata julkisten terveyspalvelujen kysyntaa ja
vastaavasti vahentaa yksityisten terveyspalvelujen kysyntda. Esimerkiksi suun terveydenhuol-
losta perittavien maksujen sisallyttaminen maksukattoon saattaa lisata suun terveydenhuollon
palvelujen kysyntaa julkisella puolella, ja jos kasvaneeseen kysyntdan pystytdaan vastaamaan,
puhtaasti yksityisten palvelujen kaytto saattaa nailta osin vahentya. Toisaalta on mahdollista,
ettd kunnat pyrkivat vastaamaan palvelujen kysynnan kasvuun kayttamalla ostopalveluita,
mika taas saattaa lisdta ostopalveluita tarjoavien yritysten palvelujen kysyntaa.

Jos esityksessa ehdotetut muutokset kannustavat tydntekijoitda hakeutumaan nykyista helpom-
min esimerkiksi hoitajavastaanotolle, sairauspoissaolot voivat vahentya ja tyon tuottavuus sita
kautta parantua sellaisissa yrityksissa, joissa ei ole laajaa tyoterveyshuoltoa vaan jonka tyonte-
kijat kayttavat julkisia terveyspalveluja. Tama kuitenkin edellyttaa sitd, ettd kunnat vastaavat
palvelujen kysynnan mahdolliseen kasvuun joko omalla toiminnalla tai ostopalveluna.

Vaikutukset ihmisten terveyteen

Hoitajavastaanottojen maksuttomuudella ja perusterveydenhuollon avosairaanhoidon mielen-
terveystydon maksuttomuuden selkiyttamiselld tuettaisiin varhaista terveysongelmiin puuttu-
mista. Talla tavoin voitaisiin ehkaistd vakavampien terveyshaittojen syntymista.

Suun terveydenhuollon maksujen sisallyttamisen maksukattoon arvioidaan edistdvan suun ter-
veydenhuollon palvelujen kdytt6a ja siten parantavan vdeston suun terveytta. Suu- ja hammas-
sairauksien hoidolla voidaan todennakdisesti myos ehkaistd muiden sairauksien syntymista.
Erityisesti alemmissa sosioekonomisissa ryhmissa suun terveys on yleensa heikompi ja hoidon
tarve suurempi, joten ehdotettu maksukaton laajentaminen suun terveydenhuollon maksuihin
todennakdisesti parantaisi suun terveytta ennen kaikkea niilla henkililla, joilla on eniten suun
sairauksia. Suun sairaudet ovat yhteydessa moniin muihinkin sairauksiin, joten mydnteinen vai-
kutus ulottuisi laajemminkin ihmisten terveyteen. Siten ehdotettu maksukaton laajennus olisi
omiaan kaventamaan terveyseroja ja edistamaan yhdenvertaisuutta eri vaestoryhmien valilla.

Palvelujen heikkoa saatavuutta on nahtdvissa myds muissa julkisissa perusterveydenhuollon
palveluissa, kuten [ddkarivastaanotoilla. Samalla tavalla niissa on laskettu Kela-korvausten ta-
soa, mutta julkisten palvelujen saatavuutta ei ole parannettu. Siispa samalla tavalla asiakas-
maksutasojen alentaminen on kannatettavaa, jos se madaltaa palveluihin hakeutumisen kyn-
nystd, mutta syntyvaa jonotilannetta pitaa purkaa toisaalla — esimerkiksi Kela-korvausten nos-
ton turvin.

Hyvinvointiala HALI ry huomauttaa, etta kun potilasdirektiiviimplementoidaan Suomessa oi-

kein, kaikki kotimaassa maksuttomat palvelut ovat sitda myds toiseen EU-maahan hakeudutta-
essa.
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Asumisen sisadltavissa avo- ja laitospalveluissa on asiakkaita kohdeltava
tasapuolisesti

Hyvinvointiala HALI ry kannattaa asumispalveluiden maksujen yhtendistamista. Pitkdaikaisen
tehostetun palveluasumisen maksuista saddettaisiin pitkalti vastaavasti kuin pitkaaikaisen lai-
toshoidon maksuista. Talla tavoin intensiivisen hoidon ja huolenpidon tarpeessa olevien asiak-
kaiden maksut perittaisiin mahdollisimman yhdenmukaisin perustein.

Kannatamme sitd, ettd maksut maaraytyisivat nykyista yhdenmukaisimmin perustein ikdihmis-
ten avohoidossa eli kotiin annettavissa palveluissa ja palveluasuntoon annettavissa palveluissa.
Asiakasmaksujen yhdenmukaistaminen ei saa kuitenkaan merkita rajoituksia asiakkaan mah-
dollisuuksiin ostaa lisdpalveluita omalla rahallaan valttdamattomia palveluita tdydentaviin pal-
veluihin. Jarjestdjalla tulee sailya vastuu korottaa julkisen rahoituksen osuutta, jos asiakkaan
toimeentulo vaarantuu ja kdyttovara jaa alle maaritellyn.

Asiakasmaksujen nakokulmasta keskeisin ero pitkaaikaiseen laitoshoidon ja tehostetun palve-
luasumisen valilla on, etta tehostetussa palveluasumisessa asiakas maksaa asuinhuoneestaan
vuokraa, kun taas pitkadaikaisessa laitoshoidossa asiakas ei maksa erikseen vuokraa. Vuokra-
suhteesta johtuen tehostetun palveluasumisen asiakas voi saada asumistukea tulorajat huomi-
oiden, kun taas pitkaaikaisessa laitoshoidossa oleva asiakas ei voi saada asumistukea. Taman
eron vuoksi asiakasmaksukaan ei voi maaraytyd molemmissa palveluissa tdysin samalla tavalla,
koska muutoin tehostetun palveluasumisen asiakkaalle syntyy huoneenvuokran ja mahdollisen
asumistuen erotuksen verran enemman maksettavia kustannuksia kuin pitkdaikaisessa laitos-
hoidossa olevalle asiakkaalle. Tama ei ole kansalaisten yhdenvertaisen kohtelun nakdkulmasta
toivottavaa. Tama epatasa-arvoisuutta aiheuttava seikka voidaan poistaa, ottamalla tehoste-
tun asumispalvelun asiakkaiden osalta tulona huomioon mahdollinen asumistuki ja tulovahen-
nyksena vuokra tehostetun asumispalvelun asiakasmaksua madrattdessa.

Tasta syysta esitamme, ettd pitkdaikaisen tehostetun palveluasumisen asiakasmaksun maaray-
tymisessa sovellettaisiin nykyisen asiakasmaksulain 7 ¢ §, 10 b § ja 10 ¢ § seuraavilla muutok-
silla:

e 7 c§: Pitkdaikaisessa tehostetussa palveluasumisessa olevan henkilon henkil6kohtai-
seen kadyttoon tulee jadda vahintaan 165 euroa kuukaudessa.

e 10 b §: Pitkaaikaisesta laitoshoidosta poiketen, otettaisiin pitkdaikaisen tehostetun pal-
veluasumisen asiakasmaksun perusteena olevissa tuloissa huomioon myds asumistuki

e 10 c §&: Pitkaaikaisen tehostetun palveluasumisen asiakasmaksussa huomioitavissa tu-
loissa otettaisiin tulovdhennyksena huomioon asiakkaan maksama vuokra

Lisaksi ehdotamme, ettéd sosiaalihuoltolain 21 § mukaisen (ei-ympaérivuorokautisen) palvelu-
asumisen asiakasmaksu noudattaisi kotiin annettavan palvelun sijasta pitkaaikaisen tehostetun
palveluasumisen asiakasmaksun maaraytymisperusteita silla poikkeuksella, ettd 7 c §:ssé mai-
nittu vahimmaiskayttévara olisi 180 euroa kuukaudessa.

e Esimerkiksi Etelda-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri Eksote, jolla palveluasumista on keski-
maarin muuta Suomea enemman kaytossd, soveltaa samaa 180 euron vahimmaiskayt-
tévaraa palveluasumisen asiakasmaksussaan.
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Talla muutoksella tasoitettaisiin nykyisia suuria kunta-/jarjestajakohtaisia eroja asiakasmak-
suissa my0s palveluasumisessa ja varmistettaisiin kansalaisten yhdenvertaista kohtelua asuin-
kunnasta riippumatta.

Jatkuvasta ja sdanndllisesta kotona annettavasta palvelusta seka pitkdaikaisessa asumispalve-
lussa kotiin annettavien palveluiden ja palveluasumisen osalta tulee asiakasmaksulainsaadan-
ndssa maaritelld, onko kyseessa tunti- vai suoritusperusteinen hinnoittelu. Kotiin annettavien
palveluiden asiakasmaksujen osalta tulee linjata/yhtenéistaa matkoihin kuluvan ajan maksut
tietyn kilometrirajan ylityttya esim. sosiaalitoimen toimipisteilta. Asiakasmaksuissa tulee huo-
mioida my0s asiakkaan hyvaksi tehtava vilillinen tyo, esim. asiakkaan ladkkeiden jakaminen
muualla kuin asiakkaan kotona. vrt ldakitysturvallisuus.

Maksun perimisesta, luottotappioista ja maksun huojentamisesta

Hyvinvointiala HALI ry nakemyksen mukaan maksujen perimisessa tavoitteena tulee olla byro-
kratian vahentaminen ja hallinnollisten toimien minimoiminen. Taman tulee toteutua myos,
mikali kunnat perivat asiakasmaksut ja palveluntuottajat toimittavat kunnille laskuttamista var-
ten tarvittavat tiedot. Palveluiden rahoitus tapahtuu julkisen jarjestajan vastuulla ja rahoituk-
sella ja mahdolliset luottotappiot eivat voi jadada yksittaisten palveluntuottajien kontolle. Talla
hetkelld osassa sopimuksia asiakasmaksutulot tulevat palveluntuottajalle ja osassa sopimuksia
ne tilitetdan tilaajalle. Esimerkiksi ensihoidossa asiakasmaksulaskutuksen tekevat palveluntuot-
tajat. Myos ulkoistettujen terveyskeskuksien kdytannot tulee selvittaa. Lakimuutos ei saa joh-
taa yksityisten tuottajien tulojen laskuun tai hallinnon byrokratian lisddntymiseen. Tavoitteena
tulee olla selked jarjestelma, jossa jarjestdja maksaa palveluntuottajalle koko palvelun hinnan
palvelun tuottamishetkella.

Kunta voi tarvittaessa jattdaa maksun perimatta tai huojentaa sita erillisten perusteiden mukai-
sesti. Maksamatta jaaneiden maksujen osalta tulee perinnan tapahtua jarjestdjan toimesta ja
jarjestdjan kustannuksella. Huojentamiseen tai maksusta vapautumisen perusteisiin liittyvaa
asiakastiedottamista tulee lisata.

Liitteessa on erikseen selostettu kentalla talla hetkelld ongelmallinen perustoimeentulotuen
varassa olevien asiakkaiden asiakasmaksujen perinta ja luottotappioista vastaaminen.

Maksuttomat terveyspalvelut

Esityksessa ehdotetaan mm., ettd perusterveydenhuollon avosairaanhoidon hoitajavastaan-
otot tulisivat maksuttomiksi kaikille ikaryhmille, kun nykyisin niista saa peria maksun 18 vuotta
tayttaneilta. Alle 18-vuotiaille annettavien terveyspalvelujen maksuttomuutta laajennettaisiin
siten, etta alaikaisilta ei saisi enda peria poliklinikkamaksua. Erdisiin tartuntatauteihin liittyvaa
maksuttomuutta laajennettaisiin, ja esimerkiksi HIV:n ehkaisyyn tarkoitettu laakitys tulisi mak-
suttomaksi. Perusterveydenhuollon avosairaanhoidon mielenterveystyosta ei saisi peria mak-
sua.

Maksukattoa laajennettaisiin uusiin palveluihin siten, etta jatkossa maksukattoa kerryttaisivat
myos suun terveydenhuollosta, tilapadisesta kotisairaanhoidosta, tilapadisesta kotisairaalahoi-
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dosta ja terapioista perityt maksut. Suun terveydenhuollon osalta esitimme perusteluteks-
teissa todettavaksi, etta hoitajakdynnin maksuttomuus ei koske suun terveydenhuollon palve-
luja (tata ei siis olla lakimuutoksessa ehdottamassakaan, mutta selvyyden vuoksi asian voisi to-
deta erikseen).

Laakarinvastaanottojen osalta voidaan esityksen myota syntyvaa painetta julkista palvelua
kohtaan ja jonoja pienentda kustannustehokkaasti hyodyntamalla yksityisten tuottajien palve-
luita esimerkiksi myontamalla palveluseteleita tai sairausvakuutuslain mukaisten korvausten
tasoa nostamalla. Mikali julkinen taho ei pysty tuottamaan palveluita hoito- ja hoivatakuu aiko-
jen puitteissa tulee seka maksuttomissa ettda maksullisissa palveluissa hyddyntaa yksityisten
tuottajien tarjontaa. Maksuttomat palvelut eivat saa heikentdaa maksullisten palvelujen saata-
vuutta tai lisata maksullisten palveluiden kadytt6a. Jos esimerkiksi maksuttoman hoitajakdaynnin
seurauksena tarvitaan ldakarikonsultaatiota, nousee kokonaisresurssitarve eika laske.

Maksukaton laajennus suun terveydenhuoltoon kadynti- ja toimenpidemaksujen osalta tullee
lisédmaan hakeutumista kunnallisen suun terveydenhuollon piiriin. Suun terveydenhuollon
palvelujen sisdltyminen maksukaton piiriin madaltanee kynnysta hakeutua palveluihin tietyissa
asiakasryhmissa, mika on sindansa perusteltua. HALI muistuttaa kuitenkin, ettd palvelujen saa-
tavuus ei parane muutoksen myota lainkaan. Julkisten suun terveydenhuollon palvelujen saa-
tavuus on talldkin hetkellda monin paikoin erittdin pahoissa ongelmissa.

Vuonna 2002 Suomi takasi koko aikuisvaestolle suun terveydenhuollon palvelut julkisella sek-
torilla. Lahes puolet aikuisista edelleen kayttaa yksityisia suun terveydenhuollon palveluja Kela-
korvauksen turvin. Tama osoittaa, etta julkiset palvelut eivat riita kattamaan aikuisvdeston tar-
peita. Vuodesta 2013 Iahtien korvauksia suun terveydenhuollossa on kuitenkin leikattu useaan
kertaan. Vuosittainen korvaussumma on pudonnut 120 miljoonasta eurosta alle puoleen. Yli
520 000 Kela-korvattua kayntia on sen jalkeen jaanyt tekematta. Julkisen suun terveydenhuol-
lon maksujen alentaminen tullee syventaméaan tata jo olemassa olevaa ongelmaa, mikali palve-
luiden saatavuuden turvaamiseen ei samanaikaisesti tartuta maaratietoisesti.

Suun terveydenhuollon palveluiden parantaminen pitkdaikaisen hoivan ja laitoshoidon osalta
on perusteltua.

Pitkaaikaisesta tehostetusta palveluasumisesta, pitkdaikaisesta perhe-
hoidosta ja pitkdaikaisesta laitoshoidosta perittavan maksun perusteena
olevista tuloista

Tulosidonnaisia maksuja maarattdessa pitdad noudattaa valtakunnallisesti yhdenmukaisia peri-
aatteita. Huomautamme, etta erdiden suurten kaupunkien kustannustaso on merkittavasti
korkeampi kuin muiden alueiden, ja tdma tulee huomioida.

Hyvinvointiala HALI ry ei kannata sitd, etta lasten kotihoidon tuki huomioitaisiin tulona mak-
suja maarattdessa. Piddmme esitysta alhainen syntyvyys huomioon ottaen tavoitteena olevan
lapsiystavallisemman yhteiskunnan kanssa ristiriitaisena.

Hyvinvointiala HALI ry yhtyy Finanssialan nakemykseen siita, ettd hallituksen esityksessa tulee
selventaa, etta ”jatkuvilla tai vuosittain toistuvasti saaduilla tuloilla ennakonpidatyksen ja en-
nakonkannon jalkeen” ei tarkoiteta vakuutuksia, joiden pddoma rinnastuu varallisuuteen (ei-
verotuetut elakevakuutukset). Naiden avulla kansalaiset voivat varautua yksil6llisesti hoivan
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kustannuksiin. Tama vakuutuksiin kertyva padaoma on rinnastettavissa muuhun varallisuuteen
(kyse ei ole tulosta) ja sita ei tule ottaa huomioon hoivaa tarvitsevan tuloja maarattdessa. Esi-
tyksen mukaan muutakaan varallisuutta ei huomioida maksuja maarattaessa ja kaikkea varalli-
suutta tulee kohdella yhdenmukaisesti. Mikali tallaisista vakuutuksista maksettu padaoma huo-
mioitaisiin asiakasmaksuja maarattaessa, tarkoittaisi se asiakasmaksujen kannalta epaedulli-
sempaa kohtelua tallaiselle varallisuuden muodolle kuin muunlaiselle varallisuudelle.

Kansalaisten oma varautuminen poistaa osaltaan paineita julkista jarjestelmaa kohtaan ja
edesauttaa siten julkisen hoivan jonojen purkua.

Tulosta tehtavat vahennykset jatkuvassa ja saannollisessa kotona annet-
tavassa palvelussa seka pitkdaikaisessa asumispalvelussa

Nykyisissa palvelusopimuksissa on yleisesti rajattu asumispalveluista veloitettavan vuokran
maaraa esimerkiksi asettamalla katoksi Kelan eldkkeensaajien asumistuen mukaiset ehdot.
Kaytannossa asiakkaan vuokrakustannukset voivat olla tata 150 — 250 euroa korkeammat esi-
merkiksi suuremmissa asutuskeskuksissa, joissa yleinen vuokrataso on muutama maata korke-
ampi. Hyvinvointiala HALI ry pitda perusteltuna, ettad asiakkaan vuokrakuluina hyvaksytaan to-
delliset asumismenot asuinpaikasta riippumatta.

Tukipalvelut ja asumispalveluun liittyvat palvelut

Edelld 10 e §:ssa tarkoitetun kuukausimaksun lisdksi kunta tai kuntayhtyma saa peria asiak-
kaalta kohtuullisen maksun erillisistad ateria-, vaatehuolto-, peseytymis-, siivous- ja turvapalve-
luista, osallisuutta ja sosiaalista kanssakdymista edistavistad palveluista sekd muista vastaavista
asumista tukevista erillisistd palveluista, jotka jarjestetdaan tukipalveluina tai pitkdaikaiseen
asumispalveluun liittyvina palveluina. Pitkdaikaiseen tehostettuun palveluasumiseen liittyvista
palveluista ei kuitenkaan saa peria erillistda maksua.

Tukipalveluiden osalta pitda palveluntuottajille ja asiakkaille jattaa liikkumavaraa mitoittaa tu-
kipalvelut asiakkaiden toivomalla tavalla. Asiakastarpeet ja siten myos tukipalveluiden sisalto
vaihtelee asiakastarpeiden mukaan. Osa tukipalveluista on valttamattomia peruspalveluita ja
osa voi olla asiakkaan itse maksamia lisdpalveluita. Asiakasmaksulainsaadanto koskee vain asi-
akkaan hoito- ja palvelusuunnitelman mukaisia ja kunnan jarjestamisvastuulla olevia palve-
luita. Asiakas- ja palvelussuunnitelman mukaisten tukipalveluiden tulee kerryttda asiakkaan
maksukattoa.

Palvelun keskeytyksen vaikutus asiakasmaksuun

Esityksen mukaan kunta tai kuntayhtyma saa peria 7 ¢ ja 10 e §:ssa sdadetyn maksun, vaikka
palvelu keskeytyisi tilapadisesti asiakkaasta johtuvasta syysta. Jos palvelu kuitenkin keskeytyy yli
viideksi paivaksi, maksua ei perita viitta paivaa ylittavalta ajalta. Jos kotona annettava palvelu
keskeytyy kunnasta tai kuntayhtymasta johtuvasta syysta tai siksi, etta asiakas on laitos-
hoidossa, maksua ei perita mydskaan mainitun viiden paivan ajalta. Jos palvelun keskeytys jat-
kuu koko kuukauden, maksua ei perita lainkaan.
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Lyhytaikaista laitoshoitoa ei katsota pitkdaikaisen tehostetun palveluasumisen tai pitkaaikaisen
laitoshoidon keskeytykseksi.

Hyvinvointiala HALI ry:n ndkemyksen mukaan kunnan tai kuntayhtyman perima asiakasmaksu
tulee hyvittaa palveluntuottajalle palvelun keskeytyessa tilapaisesti, koska keskeytyksesta ai-
heutuvat kustannukset tulevat palveluntuottajan kannettavaksi (esimerkiksi muutokset tyo-
vuorolistaan jne. on mahdollista tehda vain viiveella ja lyhyen keskeytyksen seurauksena eivat
palveluntuottajan kustannukset muutu).

Kun asiakas on pitkaaikaisesti yli 3 kk sijoitettuna asumisyksikk66n on hanella yksikossa oma
kalustettu huone. Palveluntuottaja ei pysty vapauttamaan huonetta muuhun kadytt66n eika
tydnantaja voi muuttaa tyovuorolistoja muuta kuin maarattyjen aikojen puitteissa. Tyovuoro-
listat laaditaan kolmen viikon jaksoissa ja ne julkaistaan kaksi viikkoa etukateen. Hyvinvointiala
HALI ry pitaa perusteltuna, etta lyhytaikaiset alle kuukauden poissaolojaksot hyvitetaan palve-
luntuottajalle.

Maksun alentaminen ja perimatta jattaminen

Hyvinvointiala HALI ry pitda perusteltuna noudattaa nykyista lainsaadant6a maksuttomien hoi-
totarvikkeiden osalta. Tama turvaa paljon tarvikkeita kayttdmaan joutuvien hoitoa ja hoivaa
seka komplikaatioiden ehkaisya. Sindnsa talla hetkelld maksuttomien sosiaalipalveluiden lis-
taus on kattava.

Vammaisten ja ikddntyneiden apuvélineiden huoltoon ja korjaukseen liittyvia kaytantoja tulee
selkiyttaa ja ainakin kokonaan maksuttomaksi sdddettyjen palveluiden yhteydessa kaytettavien
valttdmattémien apuvalineiden korjaus ja huolto tulee olla maksutonta.

Kunnan tai kuntayhtyman on asiakkaan tai hdnen edustajansa hakemuksesta tai omasta aloit-
teestaan alennettava maksua tai jatettdava se kokonaan perimatta, jos maksun periminen vaa-
rantaisi asiakkaan tai hdnen perheensa toimeentulon edellytyksia taikka asiakkaan lakisdatei-
sen elatusvelvollisuuden tai muun elatusvastuun toteuttamista silloin, kun maksu on maaratty
sosiaalihuollon palvelusta taikka terveydenhuollon palvelusta asiakkaan maksukyvyn mukaan.
Esityksen mukaan asiakasmaksun alentaminen tai periméatta jattdminen on ensisijainen suh-
teessa toimeentuloturvaan. Hyvinvointiala HALI ry katsoo, etta jarjestajan jattdessa asiakas-
maksun perimatta tai alentaessa asiakasmaksuja, toimenpiteella ei ole seurauksia palvelun-
tuottajan suuntaan.

Laki sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelista annetun lain 3 §:n
muuttamisesta

Katsomme esitetyn sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelista annetun lain 3 §:n muuttami-
sen (tekninen viittaus asiakasmaksulain ko. pykaliin) tarkoituksenmukaiseksi. Muutoksen jal-
keen maaritelma on seuraava:

3) tulosidonnaisella palvelusetelillé palvelusetelid, jonka arvo maadraytyy kunnan maarittele-
mien asiakkaan jatkuvien ja sdanndllisten tulojen mukaan tai jonka arvo perustuu tulojen huo-
mioon ottamiseen sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) 10
b—10d, 10f, 10 g tai 10 §:ssd saddetylla tavalla;
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Laki tuomioistuinmaksulain 5 §:n muuttamisesta

Katsomme esitetyn tuomiosituinmaksulain 5 §:n muuttamisen tarkoituksenmukaiseksi (oikeu-
denkdyntimaksua ei saisi peria yksityishenkilon vireille panemassa lakisaateista sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiakasmaksua koskevassa asiassa). Muutoksen jalkeen 5 § kuuluisi seuraa-
vasti:

1) yksityishenkilon vireille panemissa sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) eika terveydenhuolto-
laissa (1326/2010) tarkoitettua palvelua tai etuutta koskevissa asioissa eika yksityishenkilon
vireille panemissa asioissa, jotka koskevat sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista anne-
tun lain (734/1992) mukaan maarattyja asiakasmaksuja;

Lisatiedot johtava elinkeinoasiantuntija Aino Narkki, 0400 436438

Ulla-Maija Rajakangas
toimitusjohtaja
Hyvinvointiala HALI ry

Hyvinvaintialan liitto | PL 30 (Eteléranta 10), 00131 Helsinki | hyvinvointiala.fi



LAUSUNTO
2.10.2020

A HYVINVOINTIALA
\»

LIITE: perustoimeentulotuen varassa olevien asiakkaiden asiakasmaksujen perinta ja luotto-
tappioista vastaaminen

Alla kuvataan lyhyesti ongelma, joka syntyi perustoimeentulotuen myéntamisen ja tuen mak-
samisen siirryttya kunnilta Kansaneldkelaitoksen tehtavaksi vuoden 2017 alusta lukien. On-
gelma koskettaa ennen muuta heikossa asemassa olevia ja usein vdahavaraisia henkil6itd, jotka
ovat esimerkiksi kuntien jarjestamien asumiseen liittyvien tai pdihde — ja mielenterveyspalvelu-
jen piirissa. Asiasta on ldhetetty sosiaali- ja terveysministerion Kuntainfo -kirje 13.2.2017. Oh-
jauskirjeelld tilannetta pyrittiin selkiyttdmaan ja yhdenmukaistamaan. Tilanne ei kuitenkaan
ole kuitenkaan kaikilta osin korjaantunut.

Monet kunnat ovat tehneet jo pitkdan yhteistyosta yksityisten palveluntuottajien kanssa osta-
malla mm. kuntien jarjestdamisvastuulle kuuluvia pdihdehuollon palveluja yksityisiltd palvelun-
tuottajilta. Toisin kuin lainsdadannolla on ohjattu, kunnat ovat palveluja kilpailuttaessaan sisal-
lyttaneet asiakasmaksut osaksi tuottajien samaa asiakaskohtaista kokonaiskorvausta. Tasta ei
muodostunut ongelmaa silloin, kun kunnat vastasivat kokonaisuudessaan perustoimeentulon
myontamisesta ja maksamisesta. Kunnat hoitivat niiden henkildiden asiakasmaksut palvelun-
tuottajille, jotka eivat niita itse pystyneet maksamaan.

Kuntien ja Kelan valisten vastuunjakomuutosten jalkeen on syntynyt laajasti tilanteita, joissa
esimerkiksi paihdepalvelujen piirissd oleva perustoimeentulotuen varassa eldava henkilo ei ole
saanut asiakasmaksuosuutta Kelasta, mutta ei enda myoskaan kunnasta. Maksuista ei ole
myoskdan tehty paatdsta huojennuksesta tai perimatta jattdmisestd. Tastd on seurannut haas-
teellisessa elamantilanteessa olevien asiakkaille ongelmia, huolta ja ylimaaraista rasitetta. Yhta
lailla tilanne on ollut haasteellinen ja kuormittava palvelujen tuottajille, jotka ovat parhaansa
mukaan yrittaneet auttaa asiakkaitaan syntyneiden tilanteiden selvittdmisessa. Kuluneiden
vuosien aikana tilanteesta on syntynyt tuottajille myds merkittavia taloudellisia tappioita. Kun
asiakkailla ei ole ollut mahdollisuutta maksaa tuottajille asiakasmaksuosuutta, niin tappiot ovat
jddneet tuottajien kannettavaksi. Suurimmat tuottajakohtaiset vuositason alaskirjaukset saa-
matta jaaneista asiakasmaksuista ovat olleet noin 500 000 euron suuruusluokkaan.

Viime hallituskaudella toteutettu lainsdadantdvalmistelu olisi voimaan tullessaan ratkaissut
ylld kuvatun asiakasmaksujen perintaan ja hallintaa liittyvdn ongelman. Valmistelun keskeydyt-
tya ja lainvalmistelun siirryttya talle hallituskaudelle, on tarkeaa, etta kyseinen epakohta korja-
taan nyt heti ensivaiheessa. Vastuu asiakasmaksujen hallinnoinnista ja perinnasta tulee kantaa
siella, minne se lainsdddanndn mukaan kuuluu eli kunnissa.

Nyt lausuttavana olevien asiakasmaksulain pykaliin (esimerkiksi pykalad 2a tai 11) tai soveltuvan
pykalan yksityiskohtaisiin perusteluihin tulee selkeasti kirjata se, ettd kunta vastaa kokonaisuu-
dessaan asiakasmaksun madradamisesta ja perimisesta. Kunta maaraa ja perii asiakasmaksulain
mukaisen asiakasmaksun sen jarjestamisvastuulle kuuluvissa palveluissa riippumatta siita, mi-
ten palvelu tuotetaan: itse vai esimerkiksi ostopalveluna.

Taman tyyppisissa palveluissa kunnilla on pidempiaikaisia puitesopimuksia tai kumppanuusso-
pimuksia yksityisten palveluntuottajien kanssa. Lain yksityiskohtaisiin perusteluihin tulee kir-
jata selkeasti my0s se, etta tarvittaessa muutos asiakasmaksujen perimisessa tulee toteuttaa
kesken sopimuskauden yhteistydssa palveluntuottajien kanssa siten, ettd sopimuksen muu si-
salto kuten palveluntuottajan saama korvaus, ei taman muutoksen seurauksena pienene.
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Valkutus Kuntien talouteen,
Ehdotettu toimenpide miljoonaa euroa

Hoitajavastaanoton
maksuttomuus 141

Poliklinikan antaman
tutkimuksen ja hoidon

maksuttomuus alaikaisille 224
HIV-estolaakityksen
maksuttomuus -0,9

Maksukaton laajentaminen
suun terveydenhuoltoon -99

Maksukaton laajentaminen
tilapéiseen kotisairaanhoitoon —-1,5

Kotona annettavan palvelun
maksutaulukko 0.1

Vahimmaiskayttdvaran
korotukset =17

Muut
maksukertymavaikutukseltaan
vahaiset muutokset (esimerkiksi
kouluterveydenhuoltoon ja
SERI-ukikeskuksiin liittyvat
ehdotukset) 01

Kayttamatta ja peruuttamatta
jaénesta ajasta perittavan
maksun kayttdalan laajennus  +5,0

Yhteensa —45,0
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