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Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta on pyytanyt Hameen liitolta asiantuntija-
lausuntoa koskien HE 241/2020 vp Hallituksen esitys eduskunnalle hyvinvointialuei-
den perustamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisen
uudistusta koskevaksi lainsaadannoksi seka Euroopan paikallisen itsehallinnon pe-
ruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen antamiseksi.

Hameen liitto toteaa, ettd piddmme sote-uudistuksesta esitettya lainsdadantéa paa-
saantoisesti tarkoituksenmukaisena emmeka talta osin kasittele lakiesitysten sisaltoa.
Nostamme tassa lausunnossamme esille ne kohdat, joita piddmme ongelmallisina
uudistuksen toteutettavuuden tai tavoitteiden kannalta.

1. Muutoksen rahoitus on turvattava taysimaaraisena

Hameen liitto nosti lausunnossaan 2020 hallituksen esitykseen esille seuraavat asiat:

1.

Kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus tarvitaan, mutta uudistuksen
aikataulu on Kanta-Hameen —tyyppiselle sirpalemaakunnalle liian kirea.

Hyvinvointialueiden valtion ohjaus on liian tarkkaa ja toimenpidetasolle tunkeutu-
vaa.

Epatarkoituksenmukaista tai ylimaaraista kapasiteettia ei pida yllapitaa julkisessa
tuotannossa hairidtilanteiden varalle. Tuotantotapojen ohjauksen pitda perustua
paikallisiin olosuhteisiin — ei ideologisiin 1ahtokohtiin. Hyvinvointialueilla tulee olla
enemman vapausasteita tuotantotavoista paattdmisessa. Yksityisen tuotannon
ohjaus pitda rakentaa kieltojen sijasta hyvaan valvontaan seka yritysten vastuulli-
suuden raportoinnin ja Iapinakyvyyden kehittamiseen.

Jarjestamistehtavan itsenaisyys ja rippumattomuus strategisessa ohjauksessa
seka riittava irrallisuus hyvinvointialueen omasta tuotannosta palvelujen valvon-
nassa tulee lainsdadanndssa turvata.

Siirtyminen tarveperusteiseen rahoitukseen on kannatettavaa, koska se suosii
kustannustehokkaita ja kustannuslaadukkaita alueita seka ohjaa tuloksellisuuden
kasvattamiseen.

Hyvinvointialueen kunnilla tulee olla aloiteoikeus hyvinvointialueen paatoksente-
koon seka hyvinvointialueilla laajempi aloiteoikeus suhteessa valtioneuvostoon
esimerkiksi rahoituksen ohjauksessa.

Lausuntokierroksen jalkeen valtioneuvosto teki joitain muutoksia myés ehdottamiim-
me suuntiin ennen lainsdadannon arviointineuvostolta pyydettya lausuntoa, joka an-
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nettiin 9.11.2020. Nostamme tassa lausunnossa keskeisimmat korjaustarpeet, jotta
toteutettavan ja tarpeellisen muutoksen riskeja voitaisiin hallita.

2. Uudistuksen toimeenpano on turvattava riittavin resurssein

Kanta-Hame on yksi niin sanotuista sirpalemaakunnista, joissa palveluiden jarjesta-
minen on hajautunut usealle jarjestamisvastuulliselle taholle. Jos naiden alueiden
tarpeita ei riittdvassd maarin huomioida uudistuksen toimeenpanossa, vaarannetaan
koko reformin onnistuminen.

Kanta-Hameessa on erittdin hyvin tiedostettu seka valiaikaiselle valmistelutoimieli-
melle annettavien tehtavien maara, etta tehtavien suorittamiselle annettu kirea aika-
taulu, mikali hallituksen esityksessa maaritelty aikataulu toteutuu. Nostimme sirpale-
maakunnan nakoékulmasta lyhyen valmistautumisajan esille jo varsinaisella lausunto-
kierroksella ennen hallituksen esityksen antamista.

Kaynnissa olevat soten valtionapuhankkeet eivat tuo helpotusta toimeenpanon hallit-
tavuuteen tai etupainotteiseen etenemiseen. Valiaikaisen valmistelutoimielimen tulisi
noin seitsemassa kuukaudessa valmistella lakiesityksen mukaiset selvitykset, osallis-
tua aluevaalien jarjestamiseen seka valmistella hyvinvointialueen toiminnan ja hallin-
non kaynnistamiseen valittdmasti liittyvat asiat.

Haluamme lisaksi valittaa valiokunnalle seuraavan havaintomme, joka on syntynyt
kuluneen vuoden aikana korona-pandemian hoitamisen yhteydessa. Hameen liitto oli
alueellaan maakuntaliitoksi poikkeuksellisen vahvassa varautumisen koordinaatioroo-
lissa etenkin viime kevaana.

Kukin hyvinvointialue valmistelee omaa organisaatiorakennettaan ja johtamisjarjes-
telmaansa pitkalti haluamallaan tavalla, mutta kansallisen edun mukaista olisi kan-
nustaa naita sijoittamaan kokonaisturvallisuuden ja varautumisen johtamisen toimin-
toja aivan syntyvien organisaatioiden tai konsernien ytimeen, eika esimerkiksi pelas-
tustoimen sektorin sisaan. Suurimmat kriisit ovat monitoimialaisia, eivat vain onnet-
tomuuslahtoisia. Tallaisina ne myos edellyttavat laajaa, moniviranomaistyona tehta-
vaa alueellista koordinaatiota.

3. Hyvinvointialueiden investoinnit ja kestdva taloudenhoito on turvattava riittavalla
tavalla valtiontakauksin seka jarkevoittamalla lainanhoitokatteen maarittelya

Hyvinvointialuetta kasittelevan lakiesityksen 15 § 2 momentin mukainen lainanhoito-
katteen laskukaava on aivan liian tiukka, kun kaavassa laskennalliset lainanlyhen-
nykset saataisiin jakamalla taseen lainamaara kymmenella. Suurin osa hyvinvointi-
alueen merkittavista investoinneista on suuria keskussairaaloihin kohdistuvia raken-
nusinvestointeja, joiden kirjanpitolautakunnan ohjeen mukainen poistoaika on 20 — 50
vuotta.

Liian tiukka laskennallisen lainanlyhennyksen laskukaava jattaisi tulevien hyvinvointi-
alueiden lainanottomahdollisuudet todella pieniksi, jopa olemattomiksi, ja pysayttaisi
siten investoinnit kestamattdoman matalalle tasolle. Tama tulisi lisddmaan rakennus-
ten korjausvelkaa ja tekisi mahdottomaksi hoidon kannalta tarkean uuden teknologian
ja modernien, tehokkaimpien toimintamallien kayttoonottamisen.

Liian tiukkaa laskennallisen lainanlyhennyksen laskukaavaa voidaan yrittaa kiertaa
erilaisin taseen ulkopuolisin jarjestelyin, mm. pitkdaikaisin vuokrasopimuksin tai lea-
singrahoituksella. Vuokraaminen ja leasingrahoituksen kaytto voi olla toiminnan ja ta-
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louden kannalta usein perusteltuakin, mutta tallaisten vaihtoehtoisten rahoitusten hin-
ta voi muodostua moninkertaiseksi omaan taselainaan nahden. Tallaisiin jarjestelyi-
hin liittyy olennaisesti myos erilaisia sopimus- ja vastapuoliriskeja, joiden hallinta voi
muodostua tyolaaksi.

Yleinen tapa kiinteistéjen rahoituksessa on sovittaa lainanlyhennykset ja poistot yh-
teen, jolloin lainat lyhennetaan 25-30 vuodessa. Laskennallisen lainanlyhennyksen
laskukaavaa tulee muuttaa siten, etta taseen lainamaara jaetaan vahintaan 25:11a ei-
ka kymmenella.

Hyvinvointialuelakiesityksen 15 § 3 momentissa saadettaisiin pitkdaikaisen lainan ot-
tamisen valtuudesta poikkeuksellisissa tilanteissa. Valtioneuvosto voisi poikkeukselli-
sesti muuttaa hyvinvointialueen lainanottovaltuutta, jos hyvinvointialueen investointi-
tarve on kiireellinen, ja investointi olisi valttdmaton palvelujen turvaamiseksi. Saados-
kohtaisten perustelujen mukaan lisalainanottovaltuutta kaytettaisiin lahtokohtaisesti
sellaisissa olosuhteissa, joissa palvelut vaarantuvat ulkoisten tekijdiden johdosta, ku-
ten sairaalakiinteiston akillisessa vahingoittumisessa tai asettamisessa kayttokieltoon
taikka johtuen &killisesta palvelutarpeen muutoksesta.

Lisalainanottovaltuus johtaisi kaytanndssa hyvinvointialuelakiesityksen 123 § mukaan
valtionvarainministerion kaynnistdmaan hyvinvointialueen arviointimenettelyyn. Tasta
syysta hyvinvointialueet eivat todennakdisesti tulisi tekemaan valtioneuvostolle ha-
kemuksia lainanottovaltuuden muuttamisesta edes silloin, kun kansalaisten palvelu-
jen tuottamisen nakodkulmasta investoinnit olisivat kiireellisia ja valttamattomia.
Lakiesityksessa pitkdaikaisen rahoituksen jarjestdmisen mahdollisuudet jaavat avoi-
miksi, ja rahalaitosten on ilman hyvinvointialueen verotusoikeutta vaikeaa arvioida
hyvinvointialueiden riskiluokkaa. Hyvinvointialueiden asema raha- ja paaomamarkki-
noilla poikkeaisi olennaisesti kuntien ja kuntayhtymien asemasta, koska hyvinvointi-
alueilla ei nahtavasti tule olemaan verotusoikeutta.

Hyvinvointialueilla ei olisi niin sanottua nollariskiasemaa, kuten kunnilla ja kuntayhty-
milla nyt on. Tdman vuoksi hallituksen esityksessa hyvinvointialueiden nollariskiase-
ma toteutuisi siirtyvien lainojen osalta valtiontakauksen avulla. Valtiontakauksessa
valtio sitoutuu omavelkaiseen vastuuseen hyvinvointialueen puolesta suhteessa vel-
kojiin.

Tata menettelya ei hallituksen esityksessa ole kuitenkaan ulotettu hyvinvointialueiden
rahoitus- ja maksuvalmiusjarjestelyihin. Kuntarahoituksen poistuminen hyvinvointi-
alueiden rahoitusvaihtoehdoista vaikuttaa hyvinvointialueiden rahoituskustannuksiin
nostavasti. Lisdksi hyvinvointialueen lyhytaikaisen maksuvalmiuden yllapitdminen
poikkeustilanteissa, kuten esimerkiksi korona-pandemian aikana, vaarantuu. Valtion-
takaus tulee turvata myds hyvinvointialueiden rahoitukselle ja maksuvalmiusjarjeste-
lyille.

4. Lain tulisi mahdollistaa nykyaikaiset ja kustannustehokkaat julkiset tavat palve-
luiden tuottamiseen

Lakiesityksen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta 8 § 2 momentin mukaan
hyvinvointialueella olisi oltava riittdva osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata so-
siaali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuusta.

Jarjestamisvastuunsa toteuttamiseksi hyvinvointialueella olisi oltava palveluksessaan
toiminnan edellyttdma sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildsto ja jarjestamis-
vastuunsa toteuttamisen edellyttama riittdva oma palvelutuotanto.
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Jarjestdmisvastuun kytkenta riittdvdan omaan palvelutuotantoon muuttuu kuitenkin
ongelmalliseksi, kun em. jarjestamislakiesityksen 2 § mukaan myds julkisomisteinen
osakeyhtio, osuuskunta ja muu yhteis6 katsottaisiin yksityiseksi palveluntuottajaksi.
Nain ollen hyvinvointialueen tai hyvinvointialueiden yhteisesti omistaman in house -
yhtion tai -osuuskunnan palvelutuotantoa ei laskettaisi omaan riittdvaan palvelutuo-
tantoon kuuluvaksi, vaikka hyvinvointialueella tai -alueilla olisi omistamaansa osuus-
kunta- tai osakeyhtidmuotoiseen toimintaan taysi maaraysvalta.

Julkisomisteista ja hyvinvointialueiden maaraysvallassa olevaa osakeyhtio- tai
osuuskuntamuotoista toimintaa ei tulisi rinnastaa yksityiseen palvelutuotantoon. Hy-
vinvointialueiden itse omistamien ja niiden maaraysvallassa olevien yhtididen ja
osuuskuntien palvelutuotanto pitéisi tulkita osaksi hyvinvointialueen omaa palvelutuo-
tantoa jarjestamiskyvykkyytta arvioitaessa.

Mikali tata ei hyvaksyta yleiseksi toimintamalliksi koko maassa, tulisi se kuitenkin hy-
vaksya edelleen niilla alueilla, jotka olevat mallia jo kayttaneet, ja joille se on raken-
teellisesti tarkea ja laaja osa jarjestamisvastuun kokonaisuutta.

On huomioitava, etta talldin lahetteen perusteella tehtava ratkaisu asiakkaan ottami-
sesta sairaalaan ei pitaisi olla eraita poikkeuksia lukuun ottamatta virkavastuuseen
sidottua, jotta hyvinvointialueiden omistamien ja ohjaamien yhtididen ja osuuskuntien
Iaakarit voisivat tehda myds hoidollisia paatdksia potilaiden sairaalaan ottamisesta.
Julkisten yhtididen osuus ERVA-alueemme palvelutuotannosta on yli 200 miljoonaa
euroa. Perusteellinen vaikutustenarviointi nain merkittavassa kysymyksessa tarvi-
taan.

Nakemyksenamme toteamme lopuksi, etta osaamisen yha keskittyessa ja elakepois-
tuman kasvaessa, erikoissairaanhoidon monilla erikoisaloilla edellytetdan tulevaisuu-
dessa hyvinvointialueiden kesken yha tiivistyvaa yhteistyéta. Tata tarvitaan jo kansa-
laisten yhdenvertaisuudenkin vuoksi.

Kysymme sote-valiokunnalta seuraavaa:

- Jos syntyva lainsaadanto ei tosiasiallisesti mahdollistaisi julkisten yhtioi-
den roolia osana hyvinvointialueen jarjestamisvastuullista toimintaa, ja yh-
tiot jouduttaisiin timan vuoksi purkamaan, niin mika vaikutus toimenpiteel-
14 olisi kuntien ja kuntayhtymien seka syntyvien hyvinvointialueiden tasei-
siin ja vuosittaisiin kayttokustannuksiin?

- Lisdksi pyyddamme valiokunnan arviota toimenpiteen muutoskustannuksis-
ta.

- Edelleen pyydamme vaikutustenarviota yhtididen purkamisen aikataulusta:
suurten julkisten yhtididen purkaminen henkiléstonsiirtoineen ja rakentei-
den seka prosessien taydellisine muutoksineen ei ehtisi toteutua ennen hy-
vinvointialueiden kdynnistymista. Syntyisi siis laiton tilanne. Millaisella ai-
kataululla muutoksen toteuttaminen olisi ylipaansa hallitusti toimien mah-
dollista?



