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1. Yleista valinnanvapausesityksesta

SOSTE korostaa:

e Sote-palvelujen saatavuuden ja laadun turvaaminen edellyttavat jarjestamisvastuun siirtamista
nykyista vahvemmille toimijoille.

e Erityisesti pienten ja taloudelliselta kantokyvyltadn heikkojen maakuntien on tehtava tiivista
yhteisty6ta muiden maakuntien kanssa ja sovittava tarkoituksenmukaisesta tyonjaosta.

e Valinnanvapaus tulee toteuttaa kuhunkin maakuntaan parhaiten sopivalla tavalla maakuntien
omien paatosten mukaan ja kullekin maakunnalle sopivassa aikataulussa, mutta
valtakunnallisesti ohjaten.

e Hyvinvointi- ja terveyseroja kavennetaan parhaiten panostamalla terveyden edistamiseen,
ennaltaehkaisyyn, oikea-aikaisiin palveluihin seka sosiaali- ja terveydenhuollon integraatioon.

o Keskeistd kustannusten hillitsemiseksi on luoda rahoitusmalli, joka estda ylikompensaatiot,
kulujen siirtamisen toisen maksettavaksi sekd ohjaa oikea-aikaiseen ja riittavaa hoitoon.

e Esitetty valinnanvapausmalli hankaloittaa palveluintegraation toteutumista.

o Monille ihmisryhmille esitetty valinnanvapausmalli on monimutkainen. Jos asiakas ei hahmota
jarjestelmaa, on hanen vaikea vaikuttaa omiin palveluihinsa.

Neuvontaan ja ohjaukseen on varattava riittavasti palkattua henkilostoa.

Sote-uudistus tarvitaan. Sote-palvelujen saatavuuden ja laadun turvaaminen edellyttavat
jarjestamisvastuun siirtamista nykyista vahvemmille toimijoille. Erityisesti pienten ja taloudelliselta
kantokyvyltdaan heikkojen maakuntien on tehtava tiivista yhteisty6ta muiden maakuntien kanssa ja
sovittava tarkoituksenmukaisesta tyonjaosta.

Hyvinvointi- ja terveyseroja kavennetaan parhaiten panostamalla terveyden edistdmiseen,
ennaltaehkaisyyn, oikea-aikaisiin palveluihin ja sosiaali- ja terveydenhuollon integraatioon. Esitetty
valinnanvapausmalli kuitenkin hankaloittaa palveluintegraation toteutumista.

Esitetty valinnanvapauden toimeenpanon aikataulu on edelleen liian tiukka hallittuun muutokseen.
Tietojarjestelmien ja vertailtavan tiedon puutteellisuus etenkin uudistuksen alkuvaiheessa on suuri
riski valinnanvapauden onnistumisen kannalta.

Koska maakuntien vaestopohjat, tuotantorakenne ja markkinatilanne poikkeavat merkittavasti
toisistaan, maakunnilla on oltava valtuudet paattda valinnanvapauden etenemisesta omalla
alueellaan. Valinnanvapaus tulee toteuttaa kuhunkin maakuntaan parhaiten sopivalla tavalla
maakuntien omien paatdsten mukaan ja kullekin maakunnalle sopivassa aikataulussa, mutta
valtakunnallisesti ohjaten.

Ohjaus ja neuvonta

Valinnanvapauden hyédyntaminen vaatii tietoa ja ymmarrysta jarjestelmasta. Paljon palveluita
kayttaville asiakkaille on nimettava vastuutyontekija, joka huolehtii heidan hoito- ja hoivaketjujensa
sujuvuudesta. Tuetun paatoksenteon saatavuus tulee olemaan keskeista monien erityisryhmien
kohdalla.

Ohjausta ja neuvontaa antavalla henkil6stolla on oltava riittdvaa osaamista ja toiminnan tuntemista,
my0s tdydentdvista palveluista, kuten jarjestdjen tarjoamista toiminnoista. Ohjaukseen ja
neuvontaan tarvitaan moniammatillista tyootetta.
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Sote-keskusten vastuulla olevassa asiakassuunnitelmien laadinnassa ja palveluohjauksessa on myds
osattava neuvoa asiakkaille, mita jarjestolahtoisia hyvinvointia ja terveyttd edistavia toimia (hyte)
maakunnassa on tarjolla asiakkaan tilanteeseen sopivasti.

Palveluohjaus on myds iso kustannuskysymys. Ohjaukseen ja neuvontaan tarvitaan riittavasti
palkattua henkilostda, silla muuten neuvonta ja ohjaus vievat muulta henkilostolta heidan
varsinaisilta tyotehtaviltdan aikaa ja tydpanosta. Myos siihen pitda varata rahaa, etta sote-
ammattilaisia koulutetaan neuvontaan ja ohjaukseen.

Sote-jarjestoilla on kaytanndssa merkittava rooli palveluohjaajina erilaisille potilas- ja asiakasryhmille.
SOSTE esittaakin, etta sosiaalihuollon ohjaus- ja neuvontapalveluita voitaisiin toteuttaa myos
ostopalveluina tai alihankintana. Nain osaltaan voitaisiin hyddyntaa sote-jarjestdjen erityisosaamista
talta osa-alueelta tulevassa valinnanvapausjarjestelmassa.

Uusi pykdlamuotoilu, §39, 2 momentti, Suoran valinnan palveluntuottajia koskevat vaatimukset:

“Suoran valinnan palveluntuottajan on toteutettava 18§:n 1 momentin 7 kohdassa tarkoitettu
sosiaalihuollon ohjaus ja neuvonta siten, etté sen toteuttaa suoran valinnan palveluntuottajaan
palvelussuhteessa oleva henkilésté. Vaihtoehtoisesti ohjaus ja neuvonta voidaan toteuttaa
ostopalveluina tai alihankintana.”

Kaiken tiedon on oltava esteetonta ja huomioitava paitsi kieli- ja kulttuurivahemmistot myos
erityisryhmien, kuten eri vammaisryhmien, tarpeet. Esteeton ja saavutettava paasy palveluihin on
turvattava. Lainsaadannolla on turvattava aito valinnanvapaus myds kielivahemmistoéille.

2. Jarjestojen toimintaedellytykset turvattava

SOSTE korostaa:

e Valinnanvapausmarkkinat tulevat vaihtelemaan eri maakuntien valilla. Talla on vaikutusta
myds jarjestdjen mahdollisuuksiin toimia suoran valinnan palveluissa, asiakassetelipalveluissa ja
henkilokohtaisen budjetin palveluissa tuottajina.

e Sote-keskusten palveluvalikoima ja toimintaan vaadittavat resurssit rajaavat pitkalti tuottajien
ulkopuolelle pienet ja keskisuuret toimijat, myos sote-jarjestdt, mikali ne eivat muodosta
keskendan konsortioita.

o Liikelaitoksen ostopalvelut seka asiakassetelit ja henkilokohtainen budjetti tarjoavat pk-
yrityksille, myos jarjestoille, parhaimmat mahdollisuudet toimia palveluntuottajina.

e Asiakassetelien ja henkilokohtaisen budjetin kaytto voivat vahentda hankintamenettelyjen
tarvetta, mika puolestaan hyodyntaa pienia ja keskisuuria yrityksia, myos jarjestoja.

e Pienten palveluntuottajien taloudelliset ja muut mahdollisuudet liittya tietojarjestelmiin on
turvattava siten, etteivat esimerkiksi lisenssi- ja kdyttéonottomaksut tai kdyttoonottoon liittyvat
tekniset seikat muodostu kdyttoonoton ja kdyton esteiksi.

e Sosiaaliseen kuntoutukseen ei tassa vaiheessa pida ottaa kayttoon asiakassetelia.

e Suoran valinnan palveluntuottajat olisi laintasolla velvoitettava tekemaan yhteistyota myos
yleishyodyllisten yhteisdjen kanssa.

e Maakuntien ja kuntien tulee sopia jarjestdavustusten jatkumisesta osana maakuntien
perustamista.
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Julkisen palvelutuotannon rinnalle tarvitaan jarjestosektorin ja yksityisten yritysten tuottamia
palveluita. Maakuntien tulee estaa sosiaali- ja terveyspalvelujen tuotannon yksipuolistuminen ja
palveluiden keskittyminen. Monipuolinen palveluntuottajaverkko vastaa parhaiten ihmisten
tarpeisiin ja pitda koko maakunnan elinvoimaisena.

Sote-keskuksen palveluvalikoima ja toimintaan vaadittavat resurssit rajaavat tuottajien ulkopuolelle
pienet ja keskisuuret toimijat, myos sote-jarjestdt, mikali ne eivat muodosta keskendan
yhteenliittymia. Uuden yritystoiminnan syntymisen ja pk-yrittajyyden kannalta ratkaisevaa on, missa
maarin suoran valinnan palveluntuottajat kayttavat alihankintaa tai verkostoja ja miten kysynta ohjaa
alan rakennetta.

Asiakassetelien ja henkilokohtaisen budjetin kdytto avaa erilaisille palveluntuottajille (ml. jarjestot)
mahdollisuuksia tarjota palveluita erityisryhmille. Pienten palveluntuottajien on helpompaa
vakiinnuttaa toimintansa markkinoille, joissa ei vaadita hankintalain mukaista tarjouskilpailuun
osallistumista.

Niin vammaisten henkildiden kuin muidenkin asiakasryhmien kannalta on tarkeaa, etta heidan
asumisensa ja jokapdivaiseen elamaansa liittyva pitkdkestoinen hoiva ja tuki tulisi mahdollisimman
laajasti henkilokohtaisen budjetin ja asiakasseteleiden piiriin. Erityisesti henkilokohtaisen budjetin
kautta voidaan mahdollistaa asiakkaiden palvelukokonaisuuksien yksilollinen raataldinti ja siten
vahvistaa heidan itsemaaraamisoikeuttaan. Mita enemman palveluja toteutetaan
asiakasvalintajarjestelmien kautta, sitd vahemman tarvitaan julkisia hankintoja.

Asiakastiedon liikkuvuus eri tuottajien valilla on aivan olennaista integraation toteutumiseksi.
Erityisesti pienille yrityksille tiedonhallintapalveluihin liittyminen on sekd osaamis- etta
kustannuskysymys. Vaadittavat tietojarjestelmat voivat pahimmillaan muodostua yritystoiminnan
aloittamisen kynnykseksi, jos jarjestelmaan ja sen kayttoon liittyvat kustannukset nousevat
kohtuuttomiksi suhteessa pienen yrityksen liikevaihtoon.

Pienten palveluntuottajien toimintaedellytysten turvaamiseksi on tarkeda, etta kaikki IT-
kustannukset, myds esim. KanTa-arkistoon liittyminen, ovat suhteessa jarjestelman kayttoasteeseen.
My6s omavalvontaohjelmien sisaltovaatimukset on mukautettava palveluntarjoajan koon ja
toiminnan laajuuden mukaan.

Asiakassetelipalveluissa tuottaja sitoutuu tuottamaan palvelut maakunnan maarittelemalla hinnalla.
On riski, ettd maakunta maarittelee asiakassetelien arvot ”polkuhintaan” aiemmin ostopalveluina
hankkimiensa palveluiden perusteella. Talloin jotkut palveluntarjoajat eivat valttamatta lahde
asiakassetelituottajiksi, koska niilla ei ole mahdollisuuksia tuottaa laadukkaasti kyseista palvelua
maakunnan paattamalla hinnalla. Isommilla yrityksillda on huomattavasti paremmat mahdollisuudet
joustaa hinnoissa, ainakin pidemmalla aikavalilla.

Asiakassetelien kayttoonotossa tarvitaan asiakohtaista ja ajallista vaiheistusta eli riittavan pitkat
siirtymaajat. Setelit olisi otettava kdyttéon hyodyntamalla kokemuksista saatuja tietoja ja aloittaen
yksinkertaisista ja selkeista palveluista. Asiakassetelien ei pida olla maakuntia velvoittavia.
Esimerkiksi sosiaalihuollossa asiakassetelia tulisi kayttaa vain sellaisiin palveluihin, joista on jo
olemassa varsin vakiintuneet toimintamallit, kuten kotihoito. Tassa vaiheessa sosiaaliseen
kuntoutukseen ei pida ottaa kayttoon asiakassetelida sen toimintamuotojen ollessa viela
vakiintumattomia.
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Lisaksi sosiaalisen kuntoutuksen asiakasseteleihin piilee myds suuri riski veikkausvoittovaroin
rahoitettavan (kdytanndssa STEA-avusteisen) jarjestotoiminnan osalta. Lakiesitys velvoittaa
maakuntaa antamaan asiakassetelin sellaisiin palveluihin, joita sote-jarjestot ovat omalta osaltaan
mahdollistaneet / tarjonneet suuressa madarin Veikkauksen avustuksilla (kuten esimerkiksi
ryhmatoiminta ja tuki sosiaalisiin vuorovaikutuksiin). Talle vuodelle avustuskohteita sosiaaliseen
kuntoutukseen on noin 950 ja avustuksia mydnnetty noin 142 milj.€.

Mikali asiakasseteli tulee osaksi tdtd toimintaa, johtaa se siihen, ettd STEA ei voisi enaa
Veikkausvoittovaroin rahoittaa tdman kaltaista toimintaa, koska se rinnastettaisiin
palvelutuotantoon. Taman seurauksena nama kyseiset palvelut voivat havita. Tama puolestaan tulisi
kalliiksi julkisesti jarjestettyina palveluina.

Edella todetun perusteella SOSTE esittaa, etta sosiaalinen kuntoutus poistetaan asiakassetelilla
tarjottavien palveluiden listasta:

248§, asiakassetelipalvelut, 1 momentti, poistetaan kohta 1:

Hallituksen esityksen mukaan suoran valinnan palveluntuottajan on tehtava toiminta-alueellaan
yhteisty6ta maakunnan ja kuntien kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi tavalla, josta on
sovittu maakunnan kanssa tehdyssa sopimuksessa. Tdhan yhteistyolistaan pitaa lisatd myos
yleishyodylliset yhteisot. Jarjestdjen toiminta sote-keskuksissa voi olla esimerkiksi vertaistukea,
vapaaehtoistoimintaa, jarjestotietoa seka kiireetonta kohtaamista ja kuulemista. Vertaistuki ja
kansalaistoiminta sote-keskuksissa olisi vahva lisa suoran valinnan palveluille.

Uusi pykdlamuotoilu, 558:n 3 momentti, Suoran valinnan palveluntuottajan velvollisuudet:
”Suoran valinnan palveluntuottajan on tehtava toiminta-alueellaan yhteisty6ta maakunnan ja
kuntien sekd yleishyddyllisten yhteiséjen kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi maakunnan
kanssa tekemassaan sopimuksessa maaritellylla tavalla”.

Jarjestojen rahoitus turvattava

Kunnat ovat perinteisesti tukeneet jarjestdjen toimintaa myontamalla avustuksia ja tarjoamalla tiloja
kansalaistoiminnan kayttoon. Sote-uudistuksen seurauksena jatkossa tama tehtava jaetaan kuntien
ja maakuntien kesken.

Maakuntien ja kuntien tulee sopia jarjestoavustusten jatkumisesta osana maakuntien perustamista.
Muutosvaiheessa tulee huolehtia siita, ettei avustamiseen synny katkoksia. Katkokset voivat
pahimmillaan johtaa jarjestdjen toiminnan paattymiseen. Pelkdstaan sote-jarjestoissa tehdaan noin
21 000 henkilotyovuotta vastaava maara vapaaehtoistydta vuosittain. Sen korvaaminen palkkatyolla
tulisi erittdin kalliiksi.

Maakuntarahoituksen malleja rakennettaessa on myos huolehdittava, ettei maakunnan rahoitus
muodostu esteeksi jarjestojen veikkaustuotoista saamalle rahoitukselle tai pdinvastoin. Sote-
uudistuksessa pitaa tunnistaa tama kysymys ja laatia rahoituksen turvaamiseksi valtakunnallinen
ohjeistus.
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Maakunnan on sovittava kuntien kanssa selvasta rahoitusvastuusta myos jarjestojen sellaisen
toiminnan turvaamiseksi, joka sijoittuu sote-uudistuksessa mukana olevien sosiaali- ja
terveyspalveluiden ja ehkdisevan toiminnan valimaastoon. Tallaista toimintaa ovat esimerkiksi
mielenterveyskuntoutujien klubitalot, kriisikeskukset ja erilaiset kohtaamispaikat.

3. Lisda sosiaalityota sote-keskuksiin integraation vahvistamiseksi

SOSTE korostaa:

e Sosiaali- ja terveydenhuollon integraation vahvistamiseksi sote-keskusten palveluvalikoimaan
(8§18, 1 momentti) on lisattava paihde- ja mielenterveystyon, vanhustyon, lastensuojelun seka
vammaispalvelujen neuvontaa ja ohjausta.

e Asiakassuunnitelman velvoittavuus on varmistettava ja se, etta kaikki tuottajat noudattavat sita.

e Kaikissa sote-keskuksissa on oltava riittava ja jatkuva sosiaalialan ammatillinen panos
integraation vahvistamiseksi.

e Heikompiosaisten ja paljon palveluita tarvitsevien asiakkaiden tueksi sote-keskuksissa ja/tai
niiden kaytossa on oltava joustavia, moniammatillisia tiimeja. Niiden kokoonpano voi vaihdella
asiakkaiden tarpeiden mukaan.

Nykyista parempi sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio on yksi sote-uudistuksen keskeisista
tavoitteista. Toimivalla integraatiolla eli silla, ettd ihminen ei putoa palveluiden valiin, on inhimillisten
vaikutusten lisaksi tarked merkitys myos kustannusten hillinnan kannalta ja sita kautta sdastojen
syntymiselle.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden integraation toteutuminen jaa ohueksi esitetylla mallilla. Kuitenkin
myo0s sote-keskuksissa olisi pystyttdava vastaamaan vaikeasta elamantilanteesta nouseviin
palvelutarpeisiin.

Koska integraation toteuttaminen jarjestelmatasolla on vaikeaa, yritetdaan palveluintegraatio saada
aikaiseksi yksilotasolla laatimalla asiakassuunnitelmia ja jalkauttamalla maakuntien sosiaality6ta
sote-keskuksiin. Esitetyt keinot integraation edistamiseksi ovat oikeansuuntaisia, mutta viela
riittamattomia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon integraation vahvistamiseksi kaikissa sote-keskuksissa olisi oltava
riittdva ja jatkuva sosiaalialan ammatillinen panos. Sote-keskusten palveluvalikoimaan (§18,

1 momentti) on lisdttava paihde- ja mielenterveystyon, vanhustyon, lastensuojelun seka
vammaispalvelujen neuvontaa ja ohjausta. Asiakassuunnitelman velvoittavuus on varmistettava ja
se, ettd kaikki tuottajat noudattavat sitd. Maakunnan kiertavan / jalkautuvan sosiaalityontekijoiden
ryhman resurssit ovat mitoitettava palvelutarpeeseen.

Yhteys varhaiskasvatukseen sekd neuvolatyohdn on varmistettava ja sen on oltava sujuvaa ja
saumatonta hallinnonrajoista tai kuntien ja maakuntien tehtavanjaosta huolimatta. Samoin kytkds
kasvupalveluihin (esim. te-palvelut) on otettava huomioon. Esimerkiksi tyottémalla tyonhakijalla voi
olla monialaisen palvelun tarve, jolloin hanen palveluketjuunsa voi kuulua paitsi ty6llistymista
edistavia palveluita, my0s sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita. On viela epaselvaa, kuinka nama
palvelut yhteen sovitetaan tarkoituksenmukaisiksi palveluketjuiksi.

Esitys siitd, ettd vuonna 2023 valintaa tekemattomat ihmiset siirretdan [ahimpaan sote-keskukseen,
joka voi olla myds yksityisen tuottajan yllapitdama, on kumottava perusteettomana. Ihmisen pitaisi
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aina lahtokohtaisesti pysya maakunnan sote-keskuksen asiakkaana, jos ei tee valintaa, koska
julkisella taholla on aina viimesijainen vastuu palvelujen saatavuuden turvaamisesta. Tassa vaiheessa
on myds vaikeaa arvioida siirtojen vaikutuksia maakuntien sote-keskusten toimintaan, henkilost6on
ja rahoitukseen.

4. Asiakasmaksut eivat saa nousta uudistuksen myota

SOSTE korostaa:

e Tiukka valtionrahoituksen raami sekda maakunnan lainanotto-oikeuden rajoittaminen lisdavat
paineita asiakasmaksujen korotuksille.

e Maakunnilla on oltava mahdollisuudet perid myos valtakunnallisesti esitettyja pienempia
asiakasmaksuja tai jattda maksuja kokonaan perimatta tietyista palveluista. SOSTE esittas,
ettd sote-keskuksen suoran valinnan palvelut tulisi olla maksuttomia.

e Yksittdisen asiakkaan asiakasmaksujen kohtuullistamisen tai perimatta jattamisen tarve on
arvioitava yksilokohtaisesti palveluita maariteltdessa palvelutarpeen arvioinnin ja
asiakassuunnitelman tekemisen yhteydessa. Tama myds vahentaisi takaisinperintaan liittyvaa
byrokratiaa.

Hallitus on linjannut, etta verotus ei saa kiristya sote-uudistuksen myota. Tama linjaus - yhdessa
tiukan valtionrahoituksen raamin ja maakunnan lainanotto-oikeuden rajoittamisen kanssa - lisaa
painetta asiakasmaksujen korotuksille maakunnissa, mikali maakunnan tulot eivat riita kattamaan
menoja.

On kyseenalaista, voidaanko sosiaali- ja terveyspalveluihin kohdennettuja menoja pienentaa ilman
asiakasmaksujen nousua ja/tai palvelutarjonnan karsimista, tasta esimerkkina suunterveys. Jos ndin
kdy, hyvinvointi- ja terveyserot tulevat entisestdan lisddntymaan ja esimerkiksi yksityisten
terveysvakuutusten maara kasvamaan.

Palvelumaksuissa maksurasitus kohdistuu erityisesti pitkaaikaissairaille ja paljon palveluja kayttaville
ihmisille. He ovat usein pienituloisia, elakelaisia ja tyottémia. Asiakasmaksujen korotukset estaisivat
yhdenvertaisuuden toteutumisen ja lisdisivat osaltaan tarvetta kalliimpiin palveluihin.

SOSTE esittaakin, ettd sote-keskuksen ensi vaiheen suoran valinnan palvelut tulisi olla maksuttomia.
THL:n tilaston mukaan vuonna 2015 avohoidon ladkaritoiminnan menot olivat yhteensa 790
miljoonaa, josta kotitaloudet rahoittivat 43,5 miljoonaa euroa eli 5,5 prosenttia.

Maakunnan tulee varmistaa, etta asiakkaan asiakassuunnitelmaan kirjataan tarpeenmukaiset
palvelut ja ettd asiakkaalle ei jad maksettavaksi mahdollisten asiakasmaksujen lisdksi muita maksuja.
Perusperiaatteen tulisi olla hinnoittelun lapindkyvyys: asiakas tietdd ennen palvelun saantia, kuinka
paljon han maksaa asiakasmaksuja ja kuinka paljon lisdpalvelut tulisivat maksamaan. Lisaksi olisi
toivottavaa, etta koko asiakasmaksulainsaadanto olisi asiakkaalle selked ja ymmarrettava.

Asiakasmaksujen kohtuullistamisen tai perimatta jattamisen tarve on arvioitava palveluita
maariteltdessa asiakkaan palvelutarpeen arvioinnin ja asiakassuunnitelman tekemisen yhteydessa.
Tama myos vahentaisi myohemmassa vaiheessa mahdollisesti tehtadvaa takaisinperintaa ja
takaisinperinnasta aiheutuvia hallinnollisia kustannuksia. Tama menettely vahentaisi myos
pienituloisten seka paljon palveluja ja ldakkeita tarvitsevien toimeentulo-ongelmia.
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Asiakkaan nakokulmasta asiakasseteleiden arvo ja henkilokohtaisen budjetin koko ja niilla saatavan
palvelun laatu ja maara ovat keskeisia kysymyksia. Mikali ndiden valineiden ostovoima on riittamaton
ja alenee pidemmalla aikavalilla reaalisesti, joutuu asiakas tosiasiallisesti maksamaan haluamansa
palvelun ja setelin arvon tai henkilokohtaisen budjetin tason vélisen erotuksen (laittamaan omaa
rahaa ”“paalle”). Tama asettaa ihmiset eriarvoiseen asemaan maksukyvyn mukaan. Seteleiden seka
henkilokohtaisen budjetin todellista ostovoimaa onkin seurattava.

Pykalakohtaiset esitykset kootusti:

18§, suoran valinnan palvelut, 1 momentti, lisdtaan kohta 8:
”8) pdihde- ja mielenterveystyén, vanhustyén, lastensuojelun sekd vammaispalvelujen neuvonta ja
ohjaus”.

248, asiakassetelipalvelut, 1 momentti, poistetaan kohta 1:

o huolto N SN momantin Vi ohd a

39§, 2 momentti, Suoran valinnan palveluntuottajia koskevat vaatimukset:

“Suoran valinnan palveluntuottajan on toteutettava 18§:n 1 momentin 7 kohdassa tarkoitettu
sosiaalihuollon ohjaus ja neuvonta siten, etté sen toteuttaa suoran valinnan palveluntuottajaan
palvelussuhteessa oleva henkilésté. Vaihtoehtoisesti ohjaus ja neuvonta voidaan toteuttaa
ostopalveluina tai alihankintana.”

55§, 3 momentti, Suoran valinnan palveluntuottajan velvollisuudet:

”Suoran valinnan palveluntuottajan on tehtava toiminta-alueellaan yhteisty6ta maakunnan ja
kuntien sekd yleishyddyllisten yhteiséjen kanssa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi maakunnan
kanssa tekemassaan sopimuksessa maaritellylla tavalla”.

SOsTe 8



