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HUS-kuntayhtyman lausunto eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokun-
nalle koskien valtioneuvoston selontekoa julkisen talouden suunnitel-
masta vuosille 2023-2026

Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta on pyytanyt Helsingin ja Uudenmaan sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymin (HUS) lausuntoa valtioneuvoston selonteosta julkisen talouden
suunnitelmasta vuosille 2023-2026. Lausuntoa pyydetian erityisesti hyvinvointialueiden
rahoituksesta HUSin nakokulmasta seka tutkimus- ja koulutusrahoituksesta. (VNS
2/2022). HUS kiittda saamastaan lausuntopyynndsta ja antaa seuraavan lausunnon.

HUSin nakemykset hyvinvointialueiden rahoituksesta

Lausunnolla olevassa julkisen talouden suunnitelmassa vuosille 2023-2026 hyvinvointi-
alueiden taloutta, sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestamisvastuun siir-
toa (ns. sote-uudistus) sekd hyvinvointialueiden valtion rahoitusta kasitelldan kokonaisuu-
tena. Julkisen talouden suunnitelmassa on otettu huomioon uudistuksen keskeiset vaiku-
tukset my0s valtion- ja kuntatalouteen. Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
jarjestamisvastuun siirto ja rahoitusjarjestelmaa koskeva muutokset toteutuvat 1.1.2023.
Hyvinvointialueiden rahoitusaseman tulee olla ldhella tasapainoa vuodelle 2023 asettujen
sektoreittaisten nimellisten rahoitusasematavoitetteiden mukaisesti.

Hyvinvointialueiden rahoitus vuonna 2023

Valtion selonteossa hyvinvointialueiden taloutta kasitellaan luvussa 6. Hyvinvointialuei-
den laskennallinen rahoitus vuodelle 2023 perustuu kuntien vuoden 2022 talousarviotie-
toihin ja vuoden 2021 tilinpaitosennusteiden tietoihin. Hyvinvointialueille siirtyvat kus-
tannukset tullaan tarkistamaan jalkikateen vuoden 2022 tilinpaatostietojen perusteella
vuoden 2023 aikana. Sote -rahoituslaeista 617/2021 huhtikuussa annetun hallituksen
muutosesityksen (VN/854/2022) mukaisesti hyvinvointialueiden vuoden 2023 rahoitusta
korjattaisiin hyvinvointialuekohtaisella korvauksella vuonna 2024 (§ 35 a). HUSin
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nakemyksen mukaan korvaus tulisi maksaa hyvinvointialueille jo vuonna 2023. Taustalla
on huoli rahoituksen riittdvyydesta mm. poikkeuksellisen kustannustason nousun, erilais-
ten muutoskustannusten ja kertyneen hoitovelan vuoksi.

HUS pitida selonteossa mainittua valtion talousarvioon vuodesta 2023 lukien lisiattavaa
erillistd arviomaararahamomenttia kannatettavana. Ko. momentti mahdollistaa vuoden
aikana mahdollisesti syntyvien lisarahoitustarpeiden budjettikasittelyn. Momentin kaytto
ei kuitenkaan saa johtaa hyvinvointialueiden arviointimenettelyyn. HUS-kuntayhtymén
hoitojonot ovat ennityspitkat sekid koronapandemian etté tyontekijdjarjestdjen tyotaiste-
lutoimien vuoksi eika ehdotettu rahoitusmalli huomioi lainkaan hoitovelan lyhentidmiseen
tarvittavia resursseja. Koronapandemia, joka ei ole viela edes ohi, ei ole kohdellut Suomen
eri alueita tasapuolisesti, joten alueellinen tilanne tulisi huomioida lisdresurssien kohden-
tamisessa. Toisena hyvinvointialueiden rahoitusta uhkaavana tekijana tulee huomioida
vuonna 2022 alkanut kustannustason nopea nousu: hyvinvointialueiden vuoden 2023 esi-
tettyyn laskennalliseen rahoitukseen inflaatiotekijaa ei sisilly, kuten ei my6skaan tyo-
markkinaratkaisun mahdollista kustannuksia nostavaa tekijaa.

Hyvinvointialueiden rahoitus vuodesta 2025 lukien

Valtion hyvinvointialueille myontaman sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisen rahoi-
tuksen maaraan vaikuttaa yhteni osatekijana ennakoitu palvelutarpeen kasvu. Palvelutar-
peen kasvu huomioidaan vuosina 2023-2024 taysimairiisesti. Vuodesta 2025 ldhtien pal-
velutarpeen kasvusta huomioidaan 80 %. HUSin ndkemyksen mukaan edelld mainitun
leikkurin kayttoonotto vuodesta 2025 alkaen tulee aiheuttamaan haasteita terveydenhuol-
lolle vaeston ikdantyessa ja todellisen palvelutarpeen kasvaessa.

Muutos- ja valmistelukustannukset

Sote-uudistuksesta johtuvien suurimpien muutoskustannusten on arvioitu aiheutuvan
ICT-kokonaisuudesta, joka sisdltaa lainsddddannon taytantoonpanosta aiheutuvia kustan-
nuksia seka uudistuksen tavoitteita tukevan toiminnan kehittimisen kustannuksia. Val-
tion on osoittanut ICT-muutoskustannuksiin erillismaararahaa, mutta hyvinvointialuei-
den tulee rahoittaa laajemman ICT-kehittdmisen ja yllipidon kustannukset yleiskattei-
sesta rahoituksesta ja lainanottovaltuutensa puitteista. HUS-yhtyméan rahoitus tulee ole-
maan lahes taysin riippuvaista Uudenmaan hyvinvointialueista, jolloin HUSin huolena on
rahoituksen riittavyys vaadittaviin ICT-muutos- ja kehityshankkeisiin. Laissa sosiaali- ja
terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla (615/2021 § 8)
HUS-yhtymalle on osoitettu uusia tieto- ja tiedolla johtamiseen ja toiminnan analysointiin
liittyvia tehtavia, joiden toteuttamiseen tulee ohjata riittavat maararahat. Vuoden 2022
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ensimmaisessa valtion lisatalousarviossa jaettu valmistelun rahoitus ei vastannut HUSin
nakymysta riittdvastd ICT-valmistelun rahoituksesta.

Hyvinvointialueiden investoinnit ja lainanottovaltuus

Valtion sote-rahoitusmalliin sisdltyvissad investointeja sddtelevissi lainsdddannossa ja oh-
jeistuksessa investoinneiksi kisitetddn erilaiset vuokramallit, kuten kiinteist6leasing-sopi-
mukset ja yhteistyomallit kuten niin kutsut elinkaarimallit perinteisten taseeseen tehta-
vien investointien ohella. Valtioneuvosto paattaa hyvinvointialueelle laskennallisesti lai-
nanhoitokykyyn perustuen valtuuden pitkdaikaisten lainojen nostamiseen investointien
rahoittamiseksi (lainanottovaltuus) hyvinvointialueesta annetun lain 15 §:n mukaisesti.
HUSin nikemyksen mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon seki pelastustoimen palvelujen
ja rakenteiden uudistukseen liittyva rahoitusmalli tulee rajoittamaan HUSin ja tulevan
HUS-yhtyman toiminnan suunnittelua huomattavasti etenkin investointien nakokul-
masta. Rahoitusmalliin sisiltyva lainanottovaltuus ja pitkdaikaisen lainanoton rajoitin
heikentaviat HUSin investointikyvykkyytta ja valmiutta ylldpitda perustason ja vaativan
erikoissairaanhoidon toimintoja. HUSin valtakunnalliset erityistehtavat tulee huomioida
myo0s lainanottovaltuutta méiaritettiessa, jotta tarvittavat investoinnit voidaan toteuttaa.

Lainanottovaltuuteen liittyvista laskentakaavasta sdadetiaan laissa hyvinvointialueista
(611/2021 15 §). HUSin mukaan laskentakaavaa tulee muuttaa siten, ettd kaavan lasken-
nallisissa lainanlyhennyksissd on mahdollisuus kiyttad lainakannan todellista jiljella ole-
vaa juoksuaikaa jakajana 10 vuoden keskiméiriisen laskennallisen lainanhoitoajan sijaan.
HUSin pitkaaikaiset lainat on nostettu 20—25 vuoden laina-ajalla, joten 10 vuoden keski-
madrainen laskennallinen lainanhoitoaika heikentda HUSin lainanhoitokatetta ja pienen-
taa lainanottovaltuutta. Vastaava muutos tulee tehda myos lain 611/2021 kohtaan 123 §
Hyvinvointialueen talouteen liittyvat arviointimenettelyn edellytykset.

HUSin nakemykset tutkimus- ja koulutusrahoitukseen

Valtioneuvoston selonteossa mainitun mukaisesti Suomen tavoitteena on nostaa tutki-
mus- ja kehittamismenot 4 prosenttiin suhteessa bruttokansantuotteeseen vuoteen 2030
mennessa seki hallitusohjelman, tutkimuksen, kehittimisen ja innovaatioiden tiekartan
(TKI-tiekartta) ettd parlamentaarisen tki-tyoryhman mukaisesti. Tutkimus-, kehittamis- ja
innovaatiotoiminnan, korkeakoulutuksen, osaamisen kehittimisen panostuksilla nahdaan
olevan rooli myos valtion talouden elvyttamisessa.

Selonteon mukaan STM:n hallinnonalalle osoitetaan pysyva 5 milj. euron korotus valtion
rahoitukseen terveydenhuollon yksikoille yliopistotasoiseen tutkimukseen seka
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sosiaalityon yliopistotasoiseen tutkimukseen vuodesta 2023 alkaen. HUS lausuu korotuk-
sen olevan hyva suunta nykyiseen 25 milj. euron erittdin niukkaan méararahavaraukseen
nahden.

Valtion korvaukseen sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6ston erikoistumiskoulutukseen
vuotuisen maariarahaan, 96 milj. euroa, ei ole tulossa muutosta vuoden 2022 valtion ta-
lousarvioon nahden. HUS ei pida suuntausta hyvana ottaen huomioon edella mainitun ta-
voitteen tutkimus- ja kehittimismenojen nostamisesta. Kustannustason muutokset huo-
mioiden tutkimuksen ja opetuksen mairaraha siis kaventuu kansallisella tasolla.

Rahoituslakiin 617/2021 ehdotetaan saddettaviksi uudesta rahoituksen maaraytymisteki-
jasta, yliopistosairaalalisdsti, jolla otettaisiin huomioon yliopistosairaala-alueiden muita
hyvinvointialueita korkeampia kustannuksia. Hallituksen esityksessa yliopistosairaalali-
sian osuus hyvinvointialueiden rahoituksesta on 1,661 %, joka on VM:n vuotta 2023 koske-
vassa rahoituslaskelmassa kaikille yliopistosairaalahyvinvointialueille yhteensa 371 milj.
euroa. Yliopistosairaalalisi ei ole kasvata hyvinvointialueiden valtionrahoituskehysta
vaan siihen allokoitu maararaha saadaan vihentamalla asukasperusteisesti allokoitua
madrarahaa. Muutoksen nettovaikutus yliopistosairaalahyvinvointialueiden osalta olisi
noin 137 milj. euroa, josta Uudenmaan hyvinvointialueiden osuus olisi noin puolet.

Rahoituslakiin 617/2021 tehty ehdotus yliopistosairaalalisastd on HUSin mielesta yleisesti
erittdin kannatettava ja korjaa rahoitusmallissa jo lahtokohtaisesti olleen keskeisen vir-
heellisyyden. Yliopistosairaalat vastaavat ylivoimaisesti suurimmasta osasta terveyden-
huollon opetusta ja tutkimusta, milld on keskeinen vaikutus myos yliopistosairaaloiden
kustannusrakenteeseen. Esitetty rahoitus ei kuitenkaan ole HUS-kuntayhtyman mielesta
riittava huomioiden yliopistosairaaloiden panostukset TKKIO-toimintojen yllapitdmiseen.
Aikaisemmin tehtyjen useiden selvitysten perusteella opetuksen ja tutkimuksen aiheutta-
mat ylimaaraiset kustannukset yliopistosairaaloille ovat noin 10 % luokkaa niiden koko-
naiskustannuksista. My6s ennen 1993 tehtya valtionosuusuudistusta yliopistosairaaloille
maksettiin opetus- ja tutkimustoiminnan aiheuttamiin erityiskustannuksiin korvaus, joka
oli 10—12 % sairaalan kayttokustannuksista. TAma tarkoittaa valtakunnallisesti noin 600
miljoonan euron kustannustasoa. Uudistuksen tulisi tosiasiallisesti turvata yliopistosai-
raaloiden opetuksen ja tutkimuksen rahoitus ja siten muutoksen nettovaikutus yliopisto-
sairaalahyvinvointialueille tulee nostaa tihan tasoon.

Rahoituslain 617/2021 muutoksessa esitetty yliopistosairaalalisa tultaisiin kanavoimaan
Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin kautta, mika ei ole HUSin nakokulmasta
kannatettava rahoituksen kanavointimalli; rahoituksen kanavointi suoraan HUS-yhty-
malle, tai vahintaan sen korvamerkitseminen yliopistosairaalan opetukseen ja
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tutkimukseen, varmistaisi rahoitusosuuden tarkoituksenmukaisen kiyton ja seurannan
lapindkyvyyden.

Kohteliaimmin,

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyma

Matti Bergendahl Jari Finnila
toimitusjohtaja talousjohtaja



