PERUSTELUT
1 Asian tausta ja valmistelu

Suomen julkisen talouden kestavyysvajeen suuruudeksi arvioidaan 3—4 prosenttia BK T:sta. Ika-
sidonnaisten menojen kasvu jatkuu koko 2020-luvun ja siitd eteenpdin. Véeston ikdrakenneke-
hityksen ja kuntien eriytyvén kantokyvyn vuoksi sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet ja ra-
hoitus eivit enédd pysty turvaamaan yhdenvertaisia palveluja kaikille suomalaisille. Kuntien har-
tiat eivit kestd sosiaali- ja terveydenhuollon rahoittamista ja jirjestdmistd. Sosiaali- ja tervey-
denhuollon jirjestelmén haasteet ovat erilaisia eri puolilla maata. Viestod menettévilld, ikddn-
tyvilld alueilla sosiaali- ja terveyspalveluiden saatavuudessa on ongelmia. Muun muassa paa-
kaupunkiseudulla viestonkasvu ja maahanmuuttajien méérian kasvu aiheuttavat haasteita sosi-
aali- ja terveyspalvelujen jéarjestimiseen. Myos perustuslakivaliokunta on katsonut sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestimisen uudistamiselle olevan perusoikeusjérjestelmiin pohjautuvia
painavia perusteita, jotka puoltavat sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestimisvastuun siirtdmista
yksittdisid kuntia suurempien toimijoiden hoidettavaksi (ks. PeVL 65/2018 vp, s. 4; PeVL
26/2017 vp, s. 7; PeVL 30/2016 vp, s. 2; PeVL 75/2014 vp, s. 2/1 ja PeVL 67/2014 vp, s. 3-4).

Sosiaali- ja terveydenhuollon rakennetta on pyritty uudistamaan jo pitkdan. Osittaisuudistuksina
toteutettiin Kainuun maakuntakokeilu, jossa alueen kuntien sosiaali- ja terveydenhuolto toteu-
tettiin vuosina 2005—2012 maakunnan laajuisesti maakuntahallintoon liittyvdn kuntayhtyméin
toimesta, sekd vuosina 2007—2013 kunta- ja palvelurakenneuudistus (Paras-uudistus), jossa
kunnat velvoitettiin madrdaikaiseen yhteistoimintaan palvelujen jarjestimisessd. Laajemmissa
uudistusyrityksissd merkittivind haasteina ovat olleet muun muassa perustuslain vaatimukset,
uudistuksen laajuus, asetetut aikaikkunat ja alueiden erilaisuus. Padministeri Alexander Stubbin
hallituksen kaksitasoiseen kuntayhtymémalliin perustuva esitys (HE 324/2014 vp) raukesi edus-
kunnassa perustuslaillisten ongelmien vuoksi kevéélld 2015, kuten my06s paédministeri Juha Si-
pildn hallituksen laajaa maakuntapohjaista uudistusta koskevat esitykset kevaillda 2019 (HE
15/2017 vp, HE 52/2017 vp, HE 57/2017 vp, HE 14/2018 vp, HE 15/2018 vp, HE 16/2018 vp).

Péadministeri Sanna Marinin hallituksen hallitusohjelman 10.12.2019 mukaan hallitus kdynnis-
tad sosiaali- ja terveyspalveluiden rakenneuudistuksen (sote-uudistus) valmistelun osana oikeu-
denmukaisen, yhdenvertaisen ja mukaan ottavan Suomen strategista kokonaisuutta. Valmiste-
lussa otetaan huomioon edellisten vaalikausien valmistelu ja perustuslailliset reunaehdot. Uu-
distus tehddén hallitusti ja vaiheistaen. Uudistuksessa sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdmi-
nen kootaan kuntaa suuremmille itsehallinnollisille alueille. Myds pelastustoimen jarjestdminen
siirretddn maakuntien tehtivéksi. Lisdksi selvitetddn ympéristoterveydenhuollon jarjestdminen
osana sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusta. Alueiden péédtoksenteosta vastaavat suorilla vaa-
leilla valitut valtuutetut. Asukkaiden osallisuutta ja kdyttdjademokratiaa vahvistetaan.

Hallitusohjelmassa linjataan sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan painopiste siirrettdviaksi
uudistuksessa perustason palveluihin ja ennaltachkdisevddn toimintaan. Palvelut ovat yhteen
sovitettuja, hoitoketjut sujuvia ja ihmiset saavat tarpeenmukaiset ja vaikuttavat palvelut oikea-
aikaisesti. Mahdollisuus kayttdd palveluita yli maakuntarajojen sdilytetddn. Maakunnat tekeviét
yhteistyotd keskenddn. Erityistason palveluiden turvaamiseksi muodostetaan viisi yhteistoi-
minta-aluetta. Alueet pohjautuvat voimassaoleviin erityisvastuualueisiin (erva).

Hallitusohjelman mukaan maakunnat tuottavat palvelut padosin julkisina palveluina. Yksityi-
nen ja kolmas sektori toimivat tdydentdviné palveluiden tuottajina. Kuntien osalta tima ratkais-
taan erillisen selvityksen pohjalta. Jérjestdjen roolia hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessé
vahvistetaan ja jirjestdjen mahdollisuus tuottaa palveluita turvataan. Sosiaali- ja terveyspalve-
luiden vaikuttavuutta ja tuottavuutta parannetaan, palveluiden kustannusten nousua hillitdén ja
niiden ldpindkyvyyttd ja avoimuutta lisdtdsn. Maakuntien rahoitus perustuu padosin valtion ra-
hoitukseen. Sote-rahoitusjarjestelma uudistetaan tarvevakioituihin kriteereihin perustuvaksi.



Maakunnat voivat perié lakiin perustuvia asiakasmaksuja. Uudistuksessa ja palveluiden jérjes-
tdmisessd otetaan mahdollisuuksien mukaan huomioon alueelliset erityispiirteet, ja hallitus sel-
vittdd Uudenmaan, padkaupunkiseudun tai Helsingin alueen erillisratkaisun yhteistydssé alueen
kaupunkien ja kuntien kanssa.

Valtioneuvosto asetti heindkuussa 2019 sote-ministeritydryhmén ohjaamaan sote-uudistuksen
toteuttamista hallituskaudella. Sosiaali- ja terveysministerio asetti toimikaudeksi 27.8.2019—
31.5.2023 ministeritydryhmaélle raportoivan sote-uudistuksen johtoryhmin jaostoineen sekd
sote-seurantaryhmén. Sote-johtoryhmén tehtdvinad on uudistuksen virkavalmistelun johtami-
nen, valmistelutyon koordinointi sekd asioiden esittely sote-ministeritydryhmaélle. Jaostot ra-
portoivat tyOstéén johtoryhmaélle. Sote-seurantaryhmén tehtdviand on seurata ja tukea sote-uu-
distuksen valmistelua, toimeenpanoa ja tavoitteiden toteutumista seka tarvittaessa nikemyksien
antaminen sote-johtoryhmalle.

Hallitusohjelman mukaisesti sosiaali- ja terveysministerid teki yhteisty0ssd maa- ja metsita-
lousministerion kanssa erillisselvityksen ympéristdterveydenhuollon jarjestdmisestd. Selvityk-
sen tavoitteena oli arvioida ympéristdterveydenhuollon tulevaisuuden jarjestdmisen vaihtoehto-
jen (kuntarakenne vai maakunta) toteutettavuutta. Valtiollistamisvaihtoehto ei ollut mukana
tissd selvityksessd. Osana selvitystd ministeriot toteuttivat yhteistydssd kyselyn ympéristoter-
veydenhuollon yksikdihin, Aluehallintovirastoihin, Valviraan, Ruokavirastoon, ymparistomi-
nisterioon, sisdministeridodn ja Suomen kuntaliittoon. Selvitys ja siihen liittyva kysely osoittivat,
ettd molemmissa vaihtoehdoissa ndhdédin seké haasteita ettd mahdollisuuksia. Molempia vaih-
toehtoja koskevat perustelut olivat ymmarrettavid, mutta ymparistoterveydenhuollon sijoittumi-
nen jatkossakin kuntarakenteisiin sai enemmaén kannatusta. Ohjausjérjestelmén kehittdmiseksi
ja toiminnan sujuvuuden ja kustannustehokkuuden varmistamiseksi muuttuvassa toimintaym-
paristossa olisi rakenteellisten vaihtoehtojen selvitystyotd tarkoituksenmukaista jatkaa vield
myOhemmin. Sote-ministerityoryhmé linjasi erillisselvityksen perusteella, ettd ympéristoter-
veydenhuollon tehtdvii ei tissd vaiheessa siséllytetd sote-maakunnan tehtdviin. Tehtdvien siir-
toa sote-maakunnille selvitetdidn myohemmin monialaisen sote-maakunnan valmistelun yhtey-
dessa.

Hallitusohjelman mukaisesti kuntien palvelujen tuottamista selvitettiin sosiaali- ja terveysmi-
nisterion asettaman kunnat erillisselvitysjaoston toteuttamassa erillisselvityksessi, jonka loppu-
raportti valmistui 27.2.2020. Erillisselvityksesta ei aikataulusyisté jarjestetty erikseen lausunto-
kierrosta, vaan selvityksen perusteella linjattavista ratkaisuista péétettiin antaa mahdollisuus
lausua hallituksen esityksen lausuntokierroksen yhteydessa.

Uudenmaan, péadkaupunkiseudun tai Helsingin alueen erillisratkaisua selvitettiin yhteistydssé
alueen kaupunkien ja kuntien kanssa sosiaali- ja terveysministerion asettaman Uusimaa-PKS-
Helsinki sote- erillisselvityksen ohjausryhmén ja seurantaryhmén toimesta. Selvityksen loppu-
raportti valmistui 19.12.2019. Selvityksestd pyydetiin Uudenmaan kunnilta, HUSilta, HUS-eri-
tyisvastuualueen sairaanhoitopiireiltd sekd muilta yliopistollisilta sairaanhoitopiireiltd, sote-
alan henkilostojérjestoiltd sekéd valtiovarainministerioltd, sisiministerioltd ja oikeusministeri-
Oltd. Liséksi kaikilla halukkailla oli mahdollisuus antaa lausuntonsa asiasta lausuntopalvelu.fi-
palvelun kautta.

Viranomaisilla on saamelaiskardjistd annetun lain (974/1995) 9 §:n perusteella velvollisuus neu-
votella saamelaiskérdjien kanssa kaikista laajakantoisista ja merkittdvistd toimenpiteistd, jotka
voivat vélittomaésti ja erityiselld tavalla vaikuttaa saamelaisten asemaan alkuperdiskansana ja
jotka koskevat saamelaisten koti- seutualuetta. Laissa mainittu neuvotteluvelvoite koskee eri-
tyisesti sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmistd. Esitysluonnoksesta kéytiin lain tarkoittama
neuvottelu saamelaiskérdjien kanssa 4. ja 8.5.2020.
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Hallituksen esityksen valmisteluasiakirjat ovat luettavissa julkisessa palvelussa osoitteessa
https://valtioneuvosto.fi/hanke?tunnus=STM052:00/2019.




