SOSTE Suomen sosiaali ja terveys ry

Sosiaali- ja terveysministerio VN/35922/2023

Luonnos hallituksen esitykseksi eduskunnalle ambulanssikuljetusten
ja ensihoitopalveluun sisaltyvien kuljetusten jarjestamis- ja
rahoitusvastuun uudistamista ja sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksumuutoksia koskevaksi lainsaadannoksi seka luonnos

SOSTEnN lausunto

1. Lausuntonne ensihoitopalveluun sisaltyvien seka ensihoitopalveluun
sisaltymattomien ambulanssilla toteutettavien kuljetusten jarjestamis- ja
rahoitusvastuun siirrosta hyvinvointialueille sisaltden ensihoitopalvelun seka muiden
kuljetusten asiakasmaksujen muutokset ja kanavointiratkaisun:

SOSTEnN mielesta saantelyn selkiyttaminen ja yhdenmukaistaminen on yleisesti
kannatettavaa, mutta esitys ei ole asiakkaan kannalta ongelmaton. Jarjestelman
uudistaminen ei saa kasvattaa asiakkaan maksurasitetta missaan tilanteessa. Jo talla
hetkella asiakkaiden maksuosuus terveydenhuollon maksuissa on kohtuuttoman korkea.

Esityksessa kerrotaan, etta silla olisi seka asiakkaan maksurasitetta kasvattavia etta
alentavia vaikutuksia. Kotitalouksien kattama osuus julkisten terveyspalveluiden
rahoituksesta hieman kasvaisi asiakasmaksujen korotuksien johdosta, mutta vaikutukset
kotitalouksien asemaan ja talouteen vaihtelisivat myds palveluiden ja niiden kayton mukaan.
SOSTE painottaa sita, ettd maksut eivat saa kayda kohtuuttomiksi pienituloisten,
ikdantyneiden ja paljon palveluita kayttavien ihmisten nakokulmasta. Maksut eivat saa olla
esteena avun saamiselle ja palveluun paasylle.

Merkittavin vaikutus olisi silla, etta perittavissa olevat asiakasmaksut olisivat tasoltaan
korkeampia kuin nykyinen sairausvakuutuslain mukainen omavastuu 25 euroa. Lisaksi
ehdotus, jonka mukaan ensihoidosta voitaisiin peria maksu myds sellaisissa tilanteissa,
joissa sita ei aiemmin ole tehty eika Kela ole korvannut kuluja, lisaisi kotitalouksien menoja.
Nykyisin Kansanelékelaitoksessa huomioidaan kaikki asiakkaan sairausvakuutuslain
mukaiset matkakustannukset yhden vuosiomavastuun eli niin sanotun matkakaton kertymin,
joka on talla hetkellda 300 euroa kalenterivuodessa. Eri ajoneuvoilla tehty matkaketju
huomioidaan siten, ettéd asiakas maksaa yhdensuuntaisesta matkakokonaisuudesta 25 euron
omavastuun.

Rahoitusvastuun siirryttya hyvinvointialueille asiakkaiden omavastuut ja/tai asiakasmaksut
kertyisivat kahteen eri vuosikertyméaan eli matkakattoon ja asiakasmaksukattoon. Nyt
ehdotetut ensihoitopalvelun asiakasmaksut seka terveydenhuoltolain saantelyn piiriin
otettavat ensihoitopalveluun sisaltymattomat potilaan kuljetusten maksut kerryttaisivat
jatkossa asiakasmaksukattoa, joka on 762 euroa kalenterivuodessa. My6s jatkossa asiakas
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maksaisi asiakasmaksulaissa saadetyista ensihoitopalvelun asiakasmaksusta seka
ensihoitopalveluun siséaltymattomien kuljetusten maksuista lahtokohtaisesti ynden maksun
yhdensuuntaisesta matkakokonaisuudesta. Kuitenkin esimerkiksi taksilla ja ambulanssilla
tehdysta matkaketjusta asiakas joutuisi maksamaan seké sairausvakuutuslain mukaisen
omavastuun etta palvelua koskevan asiakasmaksun.

Asiakasmaksujen maksukattoa on korotettu vuoden 2025 alusta alkaen.
Perusterveydenhuollon maksuja on korotettu paasaantoisesti 22,5 prosentilla ja
erikoissairaanhoidon maksuja 45 prosentilla. Tama tarkoittaa, etta asiakasmaksujen
enimmaismaarat ovat nousseet merkittavasti. Asiakasmaksukatto on talla hetkellda 762 euroa
kalenterivuodessa. Taman lisdksi laakkeille ja matkoille on erilliset maksukatot. Naiden
kolmen maksukaton yhteismaara on lahes 1 700 euroa kalenterivuodessa. SOSTE on
arvostellut tata tilannetta, silla nykyiset maksukatot eivat riitd suojaamaan pienituloisia ja
paljon sairastavia. Olemme ehdottaneet, ettd maksukatot yhdistettaisiin yhdeksi
kokonaisuudeksi ja sidottaisiin takuuelakkeen tasoon. Liséksi maksukaton seuranta tulisi
siirtdad viranomaisille, jotta se olisi asiakkaille helpommin hallittavissa.

Maksujen huojentaminen ja alentamiskaytannot

SOSTE kiinnittdd huomioita myds siihen, ettd hyvinvointialueiden olisi helpotettava maksujen
huojentamista huomattavasti nykyisesta tai jatettava maksut perimatta ihmisilta, joilla ei ole
varaa maksaa palveluista tai jotka voisivat ajautua maksujen myoéta vararikkoon. Heita ovat
esimerkiksi perusturvaetuuksia saavat tai pienituloiset ikdihmiset. Lisaksi tasasuuruisia
terveydenhuollon maksuja, kuten terveyskeskuslaakarikayntimaksuja, olisi syyta huojentaa
tai jattaa perimatta kaikilla hyvinvointialueilla.

SOSTE selvitti syksylla 2023 hyvinvointialueiden kaytantoja asiakasmaksujen alentamiseksi.
Selvitys osoitti, ettd maksujen alentamiskaytannot alueilla ovat vaihtelevia ja paikoin
alennuksen hakeminen osoittautui yhtd monimutkaiseksi kuin toimeentulotuen hakeminen.
Alentamiskaytantéja tulisi sujuvoittaa ja kaytannoista tulisi viestia enemman.

2. Lausuntonne muista esitetyista asiakasmaksumuutoksista
(indeksisdantelymuutokset ja kayttamatta jatetyn palvelun maksun muutokset):

Esityksessa ehdotetaan, etta asiakasmaksut sidottaisiin kehysriihessa paatetylla tavalla
hyvinvointialueindeksiin ja indeksitarkistuksista tulisi jokavuotisia. Tama loisi
hyvinvointialueille nykyistd paremmat taloudelliset edellytykset suoriutua sosiaali- ja
terveydenhuollon tehtavien jarjestamisestd, silla indeksitarkistuksia ei huomioitaisi
hyvinvointialueille osoitettavassa rahoituksessa.

Asiakkaiden aseman suojaamiseksi ehdotetaan lisaksi, ettd myés maksukyvyn mukaan
maaraytyviin asiakasmaksuihin liittyvat kayttévarat ja tulorajat sidottaisiin
hyvinvointialueindeksiin. Maksukaton euromaaran seka lyhytaikaisesta laitoshoidosta ja -
palvelusta maksukaton tayttymisen jalkeen perittavan yllapitomaksun indeksisidonnaisuuteen
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ei puolestaan ehdoteta muutoksia, eli nAma sailyisivat kansanelakeindeksiin sidottuina ja
naité tarkistettaisiin jatkossakin kahden vuoden valein. Talla tavoin suojattaisiin erityisesti
paljon palveluja kayttavien asiakkaiden asemaa, jota SOSTE pitaa kannatettavana.

Kayttamatta jatetyt palvelut ja niista perittava maksu

On yleisesti kannatettavaa, etta hyvinvointialueet saisivat kompensoitua aiempaa
suuremman osan kayttamatta ja peruuttamatta jatetyista palveluista. SOSTE korostaa
kuitenkin, ettei tasta saa aiheutua kohtuuttomia taloudellisia tilanteita erityisesti paljon
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita kayttaville ihmisille ja erityisryhmille, joilla on
tuentarvetta toimintakyvyn ja elamanhallinnan alueilla.

3. Lausuntonne esityksen vaikutusarvioinneista:

SOSTE kantaa huolta muun muassa siita, onko vaikutusten arvioinneissa otettu riittavasti
huomioon vaeston ikdantyminen ja ikdantyvan vaeston kasvava osuus ensihoitopalvelussa.

Lisaksi kiinnitdmme huomioita siihen, etta rahoituksessa tulisi huomioida samanaikaisten
muutosten yhteisvaikutukset, kuten hyvinvointialueiden palveluverkon karsiminen,
terveydenhuollon palveluiden keskittaminen, jotka lisdavat ensihoidon seka kiireettomien
sisaan kirjaamattomien potilaiden siirtokuljetusten maaraa tulevaisuudessa.
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