Suomen kommunistinen puolue

Sosiaali- ja terveysministerid

Asia : Lausunto sosiaali- ja terveydenhuollon valinnanvapauslainsiidéint6on

Esitimme valinnanvapauslain hylkddmistd. Ehdotetussa laissa ei ole kyse ihmisten
valinnanvapaudesta, vaan yhtididen vapaudesta tehdé voittoa verovaroin ja ihmisten
perusoikeuksien kustannuksella. Luonnos ei ota huomioon sen vaikutusarviossa esitettyji
riskeja.

Sote-uudistuksen tavoitteet ovat kdéntyneet valinnanvapausesityksessd nurinperin.
Yhdenvertaisuuden, sujuvuuden ja perustason palvelujen parantamisen sijasta esitys korostaa
yhtidittdmistd, markkinoistamista, keskittimistd ja yksityistdmistd. Ihmisten terveys ja
hyvinvointi on alistettu yritysten ja pddomasijoittajien voitontavoittelulle.

Pohjoismainen hyvinvointimalli on perustunut siihen, ettd jokaisella on oikeus padosin
julkisesti tuotettuihin peruspalveluihin ja my6s oikeus osallistua niitid koskevaan
paatoksentekoon. Valinnanvapausmallissa palveluja jarjestdvét yhtiot, joiden toimintaa eivit
ohjaa asukkaiden tarpeet vaan se, missd on eniten maksukykyisid asiakkaita.

Markkinaehtoisuus liséé eriarvoisuutta. Palvelut keskittyvét keskuksiin ja hyvétuloisille
alueille. Liséksi kilpailu hajottaa palvelukokonaisuuksia ja vaikeuttaa yhteistoimintaa.
Henkiloston asema muuttuu turvattomammaksi ja vakituiset tyosuhteet vihenevit.

Esitetty rahoitusmalli tarkoittaa julkisten palvelujen menojen karsimista samalla, kun osa
niukkenevasta rahoituksesta siirtyy yksityisille yrityksille. Kustannuksia esitetylld
valinnanvapaudella ei ainakaan vdhennetd, pdinvastoin niiden hallinta vaikeutuu. Pyrkimys
leikata menokehitystd johtaa palvelujen karsimiseen ja jo ennestidén korkeiden
palvelumaksujen nousuun. Ehdotuksessa yksityisille yrityksille annettujen etujen peruminen
voi CETA- ja TTIP-sopimusten myota olla vaikeaa ja tulla hyvin kalliiksi.

Palvelujen leikkaamiselle, yhtidittdmiselle ja yksityistdmiselle on vaihtoehto: Parannetaan
julkisia palveluja vahvistamalla erityisesti peruspalvelujen resursseja hoitoon padsyn
nopeuttamiseksi ja eriarvoisuuden vahentdmiseksi palvelujen saatavuudessa. Lahelld
jarjestettavistd palveluista pitdd myds paattdd 1dhelld ja sdilyttdd ne kuntien omana toimintana.
Sosiaalihuollolla tulee olla yhteys terveydenhuollon ohella moniin muihin kuntien tehtéviin.
Suuria yksikdité tarvitaan erikoispalveluissa ja ne onkin syyti jarjestdd maakunnan ja
yliopistokeskussairaaloiden toimesta. Terveyskeskukseen pitdéd padstd maksutta.

Palvelumaksuja tulee alentaa ja niiden rahoituksessa nojata progressiiviseen verotukseen, joka
ulotetaan myos pddomatuloihin. Asukkaiden ja palvelujen kéyttdjien vaikutusmahdollisuuksia
ja sosiaalisten perusoikeuksien toteutumista on vahvistettava. Palvelujen kdyttdjien
valinnanmahdollisuuksia voidaan ja tulee lisdtd nykyisen terveydenhuoltolain ja
sosiaalihuoltolain pohjalla.

Sosiaali- ja terveysministerion ja valtiovarainministerion lausuntopyynndssa esitettyihin
kysymyksiin vastaamme seuraavasti:



Voidaanko uudistuksella kaventaa vdeston terveys- ja hyvinvointieroja sekd parantaa
palvelujen yhdenvertaista saatavuutta?

d. El

Esitetty uudistus suosii niitd, joilla on paremmat tulot ja vihemman palvelujen
tarvetta. Se keskittdd palveluja alueille, joilla on enemmén maksukykyi. Samalla
esitetty valinnanvapausmalli ja julkisten menojen karsimisen tavoitteet johtavat
ldhipalvelujen karsimiseen etenkin syrjéseuduilla ja monissa l&hidissé. Esitetty
valinnanvapausmalli pirstoo palveluketjuja ja vaikeuttaa yhdenvertaisten palvelujen
jérjestdmistd. Heikoimmassa asemassa olevilla on heikommat mahdollisuudet saada
tarvitsemiaan palveluja.

Edistaako uudistus tarkoituksenmukaisella tavalla asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia
omiin palveluihin?

d. EI

Asukkaiden mahdollisuudet vaikuttaa julkisiin palveluihin heikentyvit. Yhtididen
toimintaan ja hallintoon on vihemmaén mahdollisuuksia vaikuttaa. Palvelujen
tarvitsijalla ei ole kdytdnnossd yleensd mahdollisuuksia saada riittdvaa ja puolueetonta
tietoa palvelujen sisdllosta ja laadusta.

Antaako uudistus asiakkaalle riittdvat mahdollisuudet hakeutua asiakkaan omaan
tilanteeseen sopivaan palveluun?

c. EIPAAOSIN

Monilla ihmisilld ei ole mahdollisuuksia arvioida riittdvilla tavalla palvelutarpeita. On
ilmeistd, ettd niukkenevilla julkisilla resursseilla ei kyetd myodskéén tarjoamaan
tarpeeksi palveluohjausta ja neuvontaa. Etenkin niiden, joiden toimintakyky on
terveydellisista tai sosiaalisista syistd alentunut, on vaikea kdyttdd valinnanvapautta.

Jos asiakkaalla on laaja-alaisia palveluntarpeita, toteutuuko uudistuksessa asiakkaan
mahdollisuus saada tarpeen mukaisella tavalla yhteensovitettuja palveluita?

d. El

Hajottaessaan palvelukokonaisuuksia ja irrottaessaan sote-palvelut kunnan muusta
toiminnasta esitys heikentdd mahdollisuuksia arvioida palvelujen tarpeita
kokonaisuutena.

Antaako uudistus riittdvit edellytykset saavuttaa 3 miljardin euron kustannusten
kasvun hillinnin tavoite?

d. EL



Tavoite ei ole perusteltu eikd tarpeen. Suomessa sote-palvelut jarjestetdén tehokkaasti
ja keskimaardistd vihemmin kustannuksin. Palvelujen tarpeen kasvavat, ja siksikddn ei
ole tarvetta karsia menoja.

6. Toteutuuko demokratia esityksessd riittdvalld tavalla? Jos ei, miten esityksen
kansanvaltaisuutta voisi vahvistaa?

d. EI
Demokratiaa voi vahvistaa hylkdamallad esityksen. Sote-uudistus on syytd valmistella
uudelta pohjalta asukkaita, kuntia, henkildstod ja tutkijoita kuullen. Perustason

palvelut tulee jatkossakin jérjestdd padsddntoisesti kunnissa ja padosin kuntien omana
tuotantona. Samalla on kehitettdvi asukkaiden vaikutusmahdollisuuksia.

7. Edistddko uudistus toimintatapojen muutosta ja uusien palveluinnovaatioiden
kdyttdonottoa, milld voidaan varautua tulevaisuuden haasteisiin?

d. El

Kehittdmalla julkisia palveluja, jossa tiarked osuus on yliopistollisilla
keskussairaaloilla ja julkisten palvelujen yhteisty6l114 alan opetuksen, tutkimuksen ja
kolmannen sektorin toimijoiden kanssa.

8. —16.

Koska esitimme lakiluonnoksen hylkdamista, ei ndihin luonnoksen yksityiskohtia
koskeviin kysymyksiin ole aihetta vastata.

17. Antaako esitys maakunnille riittdvét edellytykset jarjestimisvastuun toteuttamiseen?
d. EI

18. —20.
e. Viittaamme kantaamme, ettd lakiluonnos on syyté hylata.

21. Onko uudistuksen vaikutukset arvioitu ndkemyksenne mukaan oikein ja riittavasti?

d. EI

Vaikutusarvioita on tehty, mutta ei tarpeeksi laajasti eikd riittdvasti asukkaiden
oikeuksien, yhdenvertaisuuden ja vaikutusmahdollisuuksien, terveyserojen
vihentdmisen ja hyvinvoinnin ndkokulmasta.

22. Miten arvioitte uudistuksen vaikuttavan oman taustaorganisaationne tai
jdsenorganisaatioidenne asemaan?



23.

Kielteisesti. Esitys lisdisi kunnan asukkaiden eriarvoisuutta palveluissa, leikkaisi
asukkaiden palveluihin kdytettdvid varoja ja johtaisi ldhipalvelujen karsimiseen.
Esitykselld olisi kielteisid vaikutuksia my0ds kunnan talouteen.

Muut vapaamuotoiset huomiot hallituksen esitysluonnoksesta.

Osoittaa poikkeuksellisen huonoa poliittista ja lainvalmistelun kulttuuria pyytiaa
kunnilta lausuntoa tdysin keskenerdiseen ja vaikutusarvioissa esitetyt riskit
sivuuttavaan esitykseen, joka on ilmeisessa ristiriidassa perustuslain kanssa.

Lopuksi kiinnitimme huomiota siithen, ettd esitys on monelta keskeiseltd osin
ristiriidassa myos Euroopan paikallisen hallinnon peruskirjan kanssa.



