Lausunto annettu 10.9.2018

SOSTEN lausunto luonnoksesta sosiaali- ja terveyspalvelujen
asiakasmaksuista annettavaksi hallituksen esitykseksi

1 luku. Yleiset saannokset

1 § Lain tarkoitus

SOSTE pitda kirjausta lain tarkoituksesta onnistuneena. Perusteluissa on hyvin kuvattu lain yhteys
perustuslain 19 §:n 3 momenttiin, jonka mukaan asiakkaille tulee turvata riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut.

Jotta  varmistetaan  asiakasmaksulain  toteutuminen lain  tarkoituksen = mukaisesti, tulee
asiakasmaksulainsadadannon taytantddnpanoa ja sen vaikutuksia seurata maakunnissa lain voimaantulon
jalkeen. Erityistd huomiota tulee kiinnittda siihen, ettd lain tarkoituksen mukaisesti maksut eivat esta
asiakkaiden tarpeenmukaisten palvelujen kayttéa ja maakunnat noudattavat maksujen alentamista ja
perimatta jattamista koskevia sdannoksia. Lainsaadantoa tulee tarpeen mukaan muuttaa, jos lainsaadanto ei
tayta sille asettuja tavoitteita asiakkaiden yhdenvertaisesta mahdollisuudesta saada tarvitsemaansa
palvelua, hyvinvoinnin ja terveyden edistamisestd sekd sairauksien ja sosiaalisten ongelmien
ennaltaehkadisemisesta.

Lakiin on kirjattu, ettd avosairaanhoidon ldaakarin ja sairaanhoitajan vastaanotosta perittdisiin maksu. Lain
tarkoituksen vastaisesti ndama maksut voivat estdd sote-keskuksen avosairaanhoidon palveihin
hakeutumisen. Sairaudet on hoidettava varhaisessa vaiheessa, jolloin ennaltaehkdistdan sairauden
pahenemisen ja pitkaaikaissairauksien syntyminen. Sairauksien pahentuessa asiakkaat voivat joutua
turvautumaan kalliimpiin erikoissairaanhoidon palveluihin.

2 § Soveltamisala

SOSTE kannattaa esitysta, jonka mukaan maakunnille jatetdan liikkkumavaraa peria laissa sdaadettya alempia
maksuja  tai olla perimattd niitd. Asiakasmaksujen kirjaaminen lain  tasolle selkiyttaa
asiakasmaksulainsaadantoa.

Esityksen mukaan valinnanvapausjarjestelman ulkopuolella tuotettavien sosiaali- ja terveyspalvelujen
maksut jaisivat ehdotettavan lain soveltamisalan ulkopuolelle, ja niista perittdavien maksujen suuruudesta
paattaisi  asianomainen  yksityinen  palveluntuottaja. SOSTE nakee riskind, ettd etenkin
valinnanvapausjarjestelman tullessa voimaan voi tulla epéaselvyyttda siitd, mika palvelu kuuluu
palvelukokonaisuuteen ja mista palveluista tuottaja voi peria erikseen maksun. Riskind on, ettd ndista
tilanteista voi aiheutua kotitalouksille odottamattomia kustannuksia. Perusperiaatteen tulisi olla hinnoittelun
lapindkyvyys: asiakas tietdd ennen palvelun saantia, kuinka paljon han maksaa asiakasmaksuja ja kuinka
paljon lisdpalvelut tulisivat maksamaan. Lisdaksi maakunnan tulee varmistaa, ettd asiakkaan
asiakassuunnitelmaan kirjataan tarpeenmukaiset palvelut ja ettd asiakkaalle ei jaa maksettavaksi
mahdollisten asiakasmaksujen lisdksi muita maksuja.

Asiakkaan ndakdkulmasta asiakasseteleiden arvo ja henkilokohtaisen budjetin koko ja niilla saatavan palvelun
laatu ja maara ovat keskeisia kysymyksia. Mikali ndiden valineiden ostovoima on riittdmaton ja alenee
pidemmalla aikavalilla reaalisesti, joutuu asiakas tosiasiallisesti maksamaan haluamansa palvelun ja setelin
arvon tai henkilokohtaisen budjetin tason valisen erotuksen. Tdma asettaa ihmiset eriarvoiseen asemaan
maksukyvyn mukaan. Seteleiden sekd henkilokohtaisen budjetin todellista ostovoimaa onkin seurattava.
Setelid annettaessa on tarkkaan kerrottava, mita se kattaa, jotta valtytdaan yllattavilta kuluilta. Asiakkaiden



Lausunto annettu 10.9.2018

"sumuttaminen” omakustanteisilla lisdpalveluilla on eettisesti kyseenalaista erityisesti haavoittuvimpien
ihmisryhmien kohdalla. Lisdpalvelujen markkinointitapaan on tarked kiinnittdd huomiota, huomioiden
ihmisen omat kyvyt ja mahdollisuudet tehda paatokset lisdpalveluista.

Lakiluonnoksen mukaan sakkomaksun voisi peria palveluntuottaja. SOSTE esittaa, etta sakkomaksun perisi
maakunta. Tama selkiyttaisi ja yhdenmukaistaisi maakunnan sisallda maksujen laskutusta, perintda ja perinnan
hyvaksyttavia syita koskevia kaytantoja.

3 § Maaritelmat

Lakiehdotuksessa maariteltyjen kasitteiden kokoaminen pykalatasolle seka kasitteiden yhdenmukaistaminen
selkiyttaa lainsdadantoa. Sen avulla valtetaan maakuntien valiset erilaiset tulkinnat.

3. kohta Edustaja

SOSTE kannattaa 3 §:n 3 kohdan ehdotusta laajentaa edustajaa koskevaa saantelya siten, ettd asiakas voi
sallimisperusteisen tai tilannevaltuutuksen nojalla valtuuttaa toisen henkilon toimimaan puolestaan. Tama
mahdollistaisi esimerkiksi sen, etta sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikoissa tyoskentelevat sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattihenkil6t voisivat auttaa asiakkaita tekemaan maksun alentamista tai perimatta
jattamatta koskevan hakemuksen.

14. kohta Palvelutunti

Perusteluihin on kirjattu, ettd palvelutunnilla tarkoitetaan palveluihin kéyttdmdd alkavaa tuntia. Laissa
puolestaan kaytetaan termia palveluihin kdyttdmdéé tuntia. Lain perusteluissa tulisi tasmentdd, mita
palvelutunnilla kdytdnndssa tarkoitetaan. SOSTE esittda lain perusteluihin kirjausta, etta palvelutunnit tulisi
vastata todellista asiakaskontaktiin ja -palveluun kaytettya aikaa.

16. kohta Asiakassuunnitelma

Asiakassuunnitelma on maaritelty hyvin ja kuvailee ansiokkaasti sosiaali- ja terveydenhuollossa olevaa
tilannetta lukuisten eri suunnitelmien maarastd ja niiden monimutkaisuudesta. Suunnitelmien taustalla
tulisikin olla aina asiakkaan ja potilaan yksilolliset tarpeet ja niihin vastaaminen, ei se minkd niminen
suunnitelma kuhunkin palveluun edellytetdan tai siihen kuuluu. Kayttoon tulisikin ottaa ylakasite
asiakassuunnitelma, jonka taustaksi edellytetaan yksilollista palvelutarpeen arviointia ja selvitysta.

21. kohta Terapia

SOSTE ehdottaa pykalaan lisdystd, jossa terapiaa voisi antaa myos sosiaalialan ammattihenkild. Esimerkiksi
kuntouttavaa keskusteluhoitoa toteutetaan laajasti ainakin julkisissa ja yksityisissa paihde- ja
mielenterveyspalveluissa.

22. kohta Etdpalvelu

Etapalveluista sdantely asiakasmaksulain tasolla on perusteltua, koska niiden tarjonta tulee lisdantymaan ja
ne antavat monille asiakkaille nopean ja hyvan asiointikanavan. Etdapalvelut eivat kuitenkaan tule poistamaan
tarvetta tarjota asiakkaille jatkossakin etapalvelujen rinnalla henkilokohtaista kdyntiasiointia.

Etapalvelujen maaritelmaa hankaloittaa se, ettei niille ei ole sddnnoksia voimassa olevassa lainsdddannodssa
— vain ohjeita ja linjauksia niiden sisallosta ja kaytosta. Perusteluissa on pystytty kohtalaisesti kuvaamaan
etapalvelun sisalto silloin, kuin ne vastaavat ehdotetussa laissa rinnastettavia henkil6kohtaiseen kayntiin
perustuvia hoito- ja palvelukontakteja, joista sdddetdan maksut. Joihinkin palveluihin tarvitaan tdsmennysta
siitd, miten palvelua voitaisiin tosiasiallisesti toteuttaa etdpalveluna. Tastd esimerkkind on kiireellinen
terveydenhuolto.

Etdpalvelun antamisen edellytyksissa tulee noudattaa Valviran ohjeita. Ndama linjaukset tulee huomioida
myo6s asiakasmaksulainsdadadanndn perusteluissa. Valviran mukaan etdpalveluun on oltava asiakkaan
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suostumus ja potilaalle on varattava mahdollisuus henkil6kohtaiseen kayntiin. Asiakkaalta ei voida edellyttaa
etdpalvelun kayttda. Lisdksi terveydenhuollon ammattihenkilon on arvioitava huolellisesti, soveltuuko
annettava palvelu etdpalveluna toteutettavaksi ja arvioida yksil6llisesti, soveltuuko potilas hoidettavaksi
etayhteyden valityksella.

23. kohta Ylldpito

Hyvaksyttdvana voidaan pitdda tdamanhetkistd linjausta siitd, ettd vammaispalvelulain mukaisessa
erityispalvelussa eli palveluasumisessa voidaan peria kaikki ne maksut, jotka aiheutuvat tavallisesta
asumisesta esimerkiksi vuokra, tavanomaiset sahko- ja vesimaksut. Maksuttomina erityispalveluina tulee
pitaa kaikkia niita palveluita ja tukitoimia, jotka edesauttavat vammaisen henkildn selviytymista arjessa (vrt.
Hameenlinnan HAO 29.5.2009 T09/0301/4).

Yllapitoon liittyen SOSTE vastustaa 46 §:n ehdotusta, jonka mukaan vammaisuuden perusteella jarjestettaviin
erityispalveluihin  liittyvaan yllapitoon voitaisiin  jyvittdd tyon osuutta. SOSTE katsoo, etta
normaalisuusperiaatteen mukaisesti vammaisten erityispalveluista ei saa peria maksua palvelujen osuudesta
vaan maakunnan ja palveluntuottajan tulisi eritelld tyén osuuden ja vammaiset maksaisivat raaka-
ainekustannuksista.

4 § Palvelusta perittdva maksu

SOSTE pitaad hyvana esitysta, etta lakiin kirjattaisiin vain ne palvelut, joista voidaan perid maksuja. Sdantelyn
ulkopuolelle jaavista palveluista ei siis saisi peria maksua. Laissa maaritellddn kaikki ne sosiaali- ja
terveyspalvelut, joista voitaisiin perid asiakasmaksuja. Poikkeuksena ovat tukipalvelut, joista voisi peria
kohtuullisen maksun. Talla hetkelld maakuntien maksut vaihtelevat paljon eri tukipalveluissa. Asiakasmaksut
voivat nousta kohtuuttoman korkeiksi paljon palveluja ja ladkkeita tarvitsevilla. Tama saattaa johtaa siihen,
etteivat he ota palvelua vastaan tai tinkivat ladkkeiden kaytostd. SOSTE ehdottaa, ettd lakiin kirjattaisiin
maakunnan velvollisuudesta arvioida asiakassuunnitelmien yhteydessa asiakkaiden kokonaistilanne ja
mahdollisuus maksujen alentamiseen tai perimattda jattamiseen niissa tilanteissa, jotta varmistetaan
asiakkaille tarpeenmukaiset palvelut.

Kayttamattd ja peruuttamatta jatetystd palvelusta perittdvdan sakkomaksujen perimisessa kaikkien
palveluntuottajien perimiskdaytannot tulee vastata yleisia kaytantoja.

5 § Maksun alentaminen ja perimatta jattdminen

SOSTE pitaa tarkedna, ettad asiakasmaksun alentamisen tai perimatta jattamisen perusteita noudatetaan
kaikkia maakuntia velvoittavan soveltamisohjeen mukaisesti. Sddnnokseen on ehdotettu useita muutoksia,
joilla selkiytetaan ja laajennetaan pykalan soveltamisalaa.

SOSTE pitaa hyvana ehdotusta sdilyttda voimassa olevan lain sdanndksia alentaa asiakasmaksua tai jattaa se
perimattd sekd laajentaa sdantely koskemaan myds lyhytaikaisen laitoshoidon maksua. Lyhytaikaisen
laitoshoidon maksut aiheuttavat eniten ulosottoja (laitoshoidon maksuja ulosottoon 100 000 kpl vuonna
2017) ja toimeentulotuen tarvetta. Tama paatds ehkaisisi lyhytaikaisessa laitoshoidossa olleiden
pienituloisten ulosottoja ja vahentaisi toimeentulotuen tarvetta.

Pykdldan 2 momentin mukaan maakunnilla olisi nykyiseen tapaan harkintavalta pdattda myos muiden
maksujen alentamisesta tai perimatta jattamisestd 1 momentissa sdadetyilla perusteilla. Nama
asiakasmaksut ovat terveydenhuollon tasasuuruisia maksuja. Yleisesti ottaen sddnnokset uhkaavat jaada
maakunnissa soveltamatta, jos niiden hakeminen on asiakkaan varassa tai joissa harkintavaltaa on paljon
(Verronen 2017). Suhteellisen pienetkin tasamaksut esimerkiksi terveyskeskuslddkarikdynneistd ovat
kuitenkin aiheuttaneet mittavalle joukolle asiakkaita maksuvaikeuksia ja monet asiakkaat joutuvat
turvautumaan toimeentulotukeen. Etenkin suun terveydenhuollossa asiakasmaksut voivat nousta hyvinkin
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suuriksi, jolloin asiakasmaksujen kohtuullistaminen nadissa maksuissa olisi perusteltua. Vuonna 2017 vireille
tulleita ulosottotapauksia oli terveyskeskusmaksuissa 66 000 ja hammashoitomaksuissa 62 000. Asiakkaat
ovat joutuneet turvautumaan tasasuuruisissa maksuissa toimeentulotukeen. Terveyskeskusmaksuja
maksettiin perustoimeentulotuesta suoraan laskuttajalle 20600, poliklinikkamaksuja 21000 ja
hammashoitomaksuja 23 600 kotitaloudesta. Kokonaisuudessaan toimeentulotuesta maksettiin
tasasuuruisia asiakasmaksuja (terveyskeskus- ja poliklinikkakdynnit, hammashoito, paivakirurgia, sairaalan
hoitopdiva) yhteensa 10,6 miljoonaa euroa. On huomioitava, ettad ndihin lukuihin ei sisdlly mittava joukko
asiakkaita, jotka maksavat terveyskeskusmaksun itse ja hakevat perustoimeentulotuesta siihen korvausta
jalkeenpain.

Maksun alentamisen ja perimatta jattamisen ensisijaisuus suhteessa toimeentulotukeen on huomioitu hyvin
pykalatasolla. Vaikutukset toimeentulotuen kayttoon riippuu viimekadessa siitd, millaiset ehdot maakunta
asettaa maksujen alentamisessa tai perimattd jattamisessda suhteessa Kelan perustoimeentulotuen
kriteereihin. Liian tiukat kriteerit voivat johtaa siihen, ettei maksuja helposti kohtuullisteta tai jateta
perimattd, jolloin toimeentulovaikeuksissa olevat asiakkaat joutuvat turvautumaan toimeentulotukeen.
Toisin kuin asiakasmaksuissa, toimeentulotukeen turvautuminen voi johtaa asiakkaan varallisuuden
realisointiin. Joiltakin osin yhdenmukaisilla ehdoilla ja kriteereilld varmistettaisiin asiakkaiden
yhdenvertainen kohtelu maakuntien valilla ja toimeentulotuen tosiasiallisen kdytén vahentdaminen.
Esityksessa tulee avata tarkemmin, miten toimeenpanoprosessi kdytanndssa hoidetaan maakunnassa seka
maakunnan ja Kelan valilla. Prosessin sujuvuus ja selkeys on tarkeaa asiakkaan, mutta myds maakunnan ja
Kelan kannalta.

Tulotietojen lisaksi asiakasmaksujen maaraytymisessa on otettava harkinnanvaraisesti huomioon myds muut
kotitalouden toimeentulon edellytyksia tai elatusvelvollisuuden toteuttamista vaarantavat tekijat, jotka
voivat aiheuttaa toimeentulotuen tarvetta. Asiakkaiden maksukyvyn arvioinnissa on hyddynnettdva vuonna
2020 kayttoonotettavaa tulorekisteria. Kohtuullistamista koskevan paatdksen on oltava mahdollisimman
pitkdkestoinen (toistaiseksi voimassa oleva), jotta valtetdan turhia hallinnollisia kustannuksia ja asiakkaalle
aiheutuvaa ylimaaraista vaivannakoa.

Lain perusteluihin on kirjattu maakuntien mahdollisuudesta alentaa maksua tai jattda sen perimatta oma-
aloitteisesti ilman asiakkaan vireillepanoa. Todenndkoisesti tatd mahdollisuutta ei kdytetd maakunnissa,
koska sdannos ei ole sitova. SOSTE ehdottaa, etta lakiin kirjattaisiin maakunnan velvollisuudesta arvioida
asiakassuunnitelmien laatimisen ja niiden tarkistusten yhteydessa asiakkaiden kokonaistilanne ja
mahdollisuus maksujen alentamiseen tai perimatta jattamiseen.

Perusteluissa esitetddn, ettd hakemus maksujen alentamisesta ja perimattd jattamisestd voisi olla
vapaamuotoinen, mutta suositeltavaa olisi laatia siihen erillinen lomake. SOSTE esittda, ettd maakuntien
tulee laatia selked hakemuslomake. Asiakkailla tulee olla tieto siitd, missa palveluissa, milld kriteereilla ja
miten kohtuullistamista voidaan hakea. Maakunnilla tulee olla selkeat kdytannot ja ohjeistukset maksujen
alentamisesta ja perimatta jattamisestd. Taman lisdksi tarvitaan valtakunnallinen perusohjeistus.

SOSTE pitaa hyvana ehdotusta, etta lakiin kirjataan maakunnan velvollisuudesta antaa asiakkaille maksun
alentamista tai perimatta jattdmistd koskeva kirjallinen  muutoksenhakukelpoinen  paatos
oikaisuvaatimusohjeineen. SOSTE esittaa, ettei asiakasmaksujen perintdtoimia saa aloittaa ennen maksun
alentamista tai perimatta jattamistd koskevaa kirjallista pdatosta. Asiointi kahdella luukulla (maakunta ja
Kela) seka kasittelyaikojen pitkittyminen paatoksissa voivat suistaa asiakkaat taloudellisiin ongelmiin, jos
maaratyt asiakasmaksut joudutaan maksamaan kasittelyn aikana. Kasittelyaika pitkittyy, jos asiakas hakee
oikaisuvaatimusta tai tekee valituksen hallinto-oikeuteen. Naissa tilanteissa on varmistettava, ettei
asiakkaalle kohdistu kasittelyaikana kohtuutonta taloudellista maksurasitusta asiakasmaksuista tai asiakas
joudu maksujen vuoksi ulosottoon.

Saannds  maakuntien vyleisestd tiedonantovelvollisuudesta on  kirjattu  hyvin  pykalatasolle.
Tiedonantovelvollisuus edellyttad, ettd maakunnilla olisi selkeat toimintakdytannot tiedottaa asiakkaita, mita
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5 §: 1 ja 2 momentissa saddetdadan maksun alentamisesta ja perimatta jattamisesta. Perusteluissa on tuotu
vahvasti esille, etta sisallon tulee olla asiakkaalle ymmarrettdvas, tietoa annettaessa on otettava huomioon
asiakkaan henkilokohtaiset ominaisuudet ja asiakkaan on saatava riittdvan avun, ohjauksen ja neuvonnan
maksun alentamista tai perimatta jattamista koskevassa asiassa. Perusteluihin tulisi lisdksi kirjata maakuntien
velvollisuudesta tiedottaa asiakkaita siitd, missa tilanteissa ja milld kriteereilld asiakasmaksuja voidaan
alentaa. Yhdenvertaisuuden nakdkulmasta kriteerien tulisi olla yhdenmukaiset.

SOSTE esittaa perusteluihin kirjausta, ettd maakuntien ja palveluntuottajien tulisi kouluttaa ja ohjeistaa
tyontekijoitdan saanndllisesti laista ja sen soveltamisesta, jotta he voivat tarvittaessa neuvoa asiakkaita.
Ty6nantajan vastuulla on varmistaa, etta tyontekijat tuntevat lainsddadannon ja sen soveltamisen. Hyvana
laajennuksena perusteluissa on ehdotettu, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdissa
tyoskentelevat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildille annetaan sallimisperusteisen tai
tilannevaltuutuksen nojalla valtuutus auttaa asiakkaita tekemain maksun alentamista tai perimatta
jattamista koskevan hakemuksen (1 luku 3 § 3 mom).

6 § Maksun periminen

Maakuntien velvollisuus antaa tasasuuruisista maksuista asiakkaalle kirjallinen lasku tarvittavine tietoineen
seka laskun yhteydessa oikaisuvaatimusohje selkiyttaisi merkittavasti nykytilannetta. Perusteluihin tulisi
lisdksi kirjata, ettd mikali lasku sisaltdd useampia eri palveluja tai toimenpiteita, tulisi laskussa eritelld kukin
palvelu ja toimenpide seka niista perittava maksu. Tama lisda asiakasmaksujen lapinakyvyytta ja selkiyttaa
niita tilanteita, joissa asiakas on ostanut palveluntuottajilta lisdpalveluja lisdmaksusta.

SOSTE pitaa ehdotusta yksityisyyden turvaamisesta ja henkilokohtaisesta turvaamisesta tarkeana.

SOSTE esittad, ettd maakuntiin luotaisiin maakunnallisesti keskitetyt laskutus- ja perintatoimistot ja niiden
toimintatapoja selkiytettaisiin. Maakuntien tulisi valvoa maksujen perintaa.

7 § Paatos tulosidonnaisesta maksusta

SOSTE pitda hyvana ja perusteltuna lain kirjausta, jonka mukaan maakuntien velvollisuus olisi antaa
tulosidonnaisesta maksusta asiakkaalle kirjallinen lasku tarvittavine tietoineen seka laskun yhteydessa
oikaisuvaatimusohje.

2 luku. Maksuttomat palvelut

8 § Maksuttomat sosiaalipalvelut

Ehdotuksen mukaan maksuttomiksi sosiaalipalveluiksi ehdotetaan saddettavaksi paasaantodisesti samat
palvelut, jotka ovat nykyisinkin maksuttomia. Nykyisten maksuttomien palvelujen sdilyminen jatkossakin
maksuttomina on perusteltua, koska niita kdyttavat usein heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa oleviin.
He ovat muun muassa lastensuojelun, lasten- ja nuorisopsykiatrian, vammaispalvelujen ja pdihdepalvelujen
asiakkaita ja heidan perheitaan. Maksuttomien erityispalveluiden kautta toteutetaan perustuslain 19 §:n 1
momentin mukainen henkilon valttdmatdn huolenpito ihmisarvoisen elaman.

7. kohta

SOSTE esittaa, etta perusteluteksteihin lisattaisiin, etta kotiin vietava mielenterveys ja -paihdehoito ja etdna
annettava avohoito olisivat myds maksuttomia.
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9 § Maksuttomat terveyspalvelut

Ehdotuksen mukaan maksuttomiksi terveyspalveluiksi ehdotetaan saddettdvaksi padsdantdisesti samat
palvelut, jotka ovat nykyisinkin maksuttomia. Nykyisten maksuttomien palvelujen sdilyminen jatkossakin
maksuttomina on perusteltua, koska niita kdyttavat usein heikoimmassa ja haavoittuvassa asemassa oleviin.
He ovat muun muassa lastensuojelun, lasten- ja nuorisopsykiatrian, vammaispalvelujen ja pdihdepalvelujen
asiakkaita ja heidan perheitaan. Maksuttomien erityispalveluiden kautta toteutetaan perustuslain 19 §:n 1
momentin mukainen henkilon valttdmatdn huolenpito ihmisarvoisen elaman.

SOSTE esittda, ettd maksuttomiin palveluihin lukeutuisivat asiakkaan valinnanvapautta sosiaali- ja
terveydenhuollossa koskevan lakiesityksen (HE 16/2018) ensivaiheen sosiaali- ja terveydenhuollon suoran
valinnan palvelut. Ne sisdltdvat muun muassa sote-keskusten avosairaanhoidon ladkarin ja sairaanhoitajan
vastaanottokaynnit. Asiakasmaksuista saatava rahoitusosuus ndissa palveluissa on niin pieni, ettd maksujen
perinndstd aiheutuvaa ylimaaradista hallintoa on vaikea perustella. Yhden laskun Idhettaminen on arvioitu
maksavan alhaisimmillaankin noin 15 euroa. Helsingissd hallinnolliset kulut veivat vuonna 2012
ladkarivastaanottomaksuista kertyneista tuotoista runsaan neljanneksen. Helsinki paatti vuonna 2013 luopua
terveyskeskusmaksuista. Maksuista luopuminen ei lisdannyt terveyskeskusladkarikdaynteja. Asiakasmaksut
maksetaan usein Kelan perustoimeentulotuella, mika lisda seka byrokratiaa etta hallinnollisia kustannuksia.
Ndiden palvelujen maksuttomuudella madalletaan asiakkaiden kynnysta hakeutua terveyspalvelujen piiriin
ja vaikutetaan niita kalliimpien erityispalvelujen tarpeeseen.

5. kohta

SOSTE esittaa, etta apuvalinepalveluihin sisaltyvat toimenpiteet, kuten sovitus, uusiminen ja huolto, olisivat
maksuttomia ja se kirjattaisiin lain tasolle. Tama helpottaisin lain soveltamista tilanteessa, jossa saadetaan
asiakkaan vastuusta korvata vahingoittunut tai kadonnut apuvéline. Lain mukaan asiakkaalta saisi peria
maksu, kun apuvaline on vahingoittunut tai havinnyt asiakkaan kdyttéohjeiden vastaisen kasittelyn tai
huolimattomuuden vuoksi tai asiakas on jattanyt sen palauttamatta. SOSTE katsoo, etta kulujen periminen
ei saa pohjautua sairaanhoitopiirien omiin ohjeistuksiin, vaan sen tulisi sdataa laissa ja sitd on turvattava
oikeussuojakeinot. SOSTE lausuu ldhemmin 52 §:ssd vahingoittuneesta, havinneestd tai palauttamatta
jatetystd apuvalineesta.

3. ja 7. kohta

SOSTE esittaa, etta perusteluteksteihin lisattaisiin, etta kotiin vietdva mielenterveys ja -pdihdehoito ja etana
annettava avohoito olisivat myds maksuttomia.

8. kohta

SOSTE pitda hyvana ehdotusta, jonka mukaan alle 18-vuotiaiden sairaanhoidon palvelut sdadettaisiin
kokonaan maksuttomiksi.

11. kohta

SOSTE kannattaa ehdotusta laajentaa rokotuksien ja tartunnan levidmisen ehkaisemiseksi annettavaan
tutkimukseen ja hoitoon maarattyjen ladkkeiden maksuttomuus koskemaan myds henkil6ita, joilla ei ole
Suomessa kotikuntaa.

14. kohta

Maksuttomia todistuksia ja lausuntoja koskeva esitys selkiyttdda nykytilannetta. Maksullisia
ladkarintodistuksia ja lausuntoja koskevan lain (32 §) perusteluissa tulisi kuitenkin maaritelld viela
tarkemmin, missa tilanteissa ladkarintodistuksista ja -lausunnoista voitaisiin perid maksu, jolloin valtytaan
erilaisilta tulkinnoilta.
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Hengityshalvauspotilaat

Ehdotuksen mukaan hengityshalvauspotilaiden erityisasema poistettaisiin lainsdadannosta kahden vuoden
siirtymaajan jalkeen. Jatkossa maksut maaraytyisivat samoin periaattein kuin muiden henkildiden, jolloin
paasaantoisesti vammaispalveluna myodnnetyt palvelut olisivat edelleen maksuttomia, mutta tavanomaisista
elaman kustannuksista voitaisiin peria maksut. Siirtymaajaksi esitetdan kaksi vuotta. SOSTE katsoo, etta
asiakasmaksulainsdddannon tulee tukea tavoitetta, ettd hengityslaitetta kdyttava pystyy elamaan itsenaisesti
ja turvallisesti elamaansa kodissaan ja kodin ulkopuolella. Muutos ei saa johtaa siihen, etta
hengityshalvauspotilaat joutuvat siirtymaan pitkdaikaiseen laitoshoitoon. SOSTE esittaa siirtymaajaksi nelja
vuotta. Siirtymdajan puitteissa tulisi arvioida palvelukokonaisuuden muutoksen vaikutukset
hengityshalvauspotilaiden elamaan. Nain voidaan taata erittdin hauraassa asemassa olevien ihmisten
palveluiden toimivuus ja siirtymaajan turvallisuus sote-uudistuksen keskella.

3 luku. Maksukatto

10 § Maksukatto

SOSTE pitaa ehdotettua asiakasmaksujen maksukaton tasoa, 683 euroa kalenterivuodessa, liian korkeana.
SOSTE pitaa valitettavana, ettei tydoryhma toteuttanut asettamispaatoksessa annettua tehtdvaa selvittaa
maksukattoja koskevien sdadnndsten toimivuutta ja maksukattojen yhdistamiseen liittyvia tekijoitd ja
tekemaan mahdollisen ehdotuksen niiden muuttamiseksi. SOSTEn esitys maksukatolle on yhdistaa
asiakasmaksujen matkakatto, matkakatto ja lddkekatto yhdeksi maksukatoksi, jonka tason tulisi olla
korkeintaan 775 euroa. Tama vastaisi yhden kuukauden takuueldkkeen tasoa. SOSTEn ehdotuksen mukaan
erilliset maksukatot kuitenkin sailyisivat ja niitd seurattaisiin jatkossakin. Kunkin erillisen maksukaton
tayttyessa asiakas ei maksaisi kyseistd palvelu-, matka- tai lddkekohtaista maksua. Kun palveluista, matkoista
ja ladkkeista perityt maksut ylittdd maksukaton (775 €), ne olisivat tdman jalkeen maksuttomia. Yhdistetyn
maksukaton tulisi olla tasoltaan riittdvan alhainen, jotta se tosiasiallisesti kohtuullistaisi
pitkdaikaissairaudesta ja runsaasta palvelujen kaytosta aiheutuneita kustannuksia. Nykyiset maksukatot ovat
yhteismaaraltaan lahes 1 600 euroa vuodessa, joka ei anna riittdvaa suojaa pienituloisille ja estd korkean
maksurasituksen syntyd. Vaestosta 0,1 prosentilla kaikki maksukatot tayttyivat. SOSTE esittadkin
maksukattojen tarkastelulle jatkovalmistelua, jotta pienituloisten tarpeenmukainen hoito saadaan turvattua.

SOSTE on esittdnyt, ettd asiakkaan maksukertymaa tulisi tarkastella kalenterivuoden sijaan ensimmaisesta
hoitokaynnista alkavalla 12 kuukauden jaksolla. Maksukaton juokseva reaaliaikainen seuranta vahentaisi
asiakkaalle alkuvuoden aikana keraadntyneitd palvelukustannuksia seka ottaisi paremmin huomioon
asiakkaan sairastumisesta aiheutuneet kustannukset vuoden aikana. Lakiehdotuksen perusteluissa on
esitetty, ettad asiakasmaksukertyman seuranta juoksevalla 12 kuukauden seurantajaksolla olisi tarkasteltava
uudelleen heti, kun maksutietojen automaattinen ja juokseva reaaliaikainen seuranta on mahdollista. Tama
tulee huomioida ennakoivasti palvelutuotannon seurantapalvelun kehittamisty6ssa, jotta muutos saataisiin
toimeenpantua mahdollisimman pian. Maksujen seurantaa koskevissa lain perusteluissa on avattu, etta tieto
asiakkaista ja heidan kayttamistaan palveluista valitettaisiin maakunnille palvelutuotannon seurantapalvelun
kautta, ja tiedon pohjalta maakunta voisi peria asiakasmaksun. Maksujen 12 kuukauden jakson seurannan
liittdminen palveluntuotannon seurantapalveluun tulisi tehdda mahdollisimman pian, jotta se voidaan
viivytyksetta kirjata lakiin.

11 § Maksukattoa kerryttavat palvelut

SOSTE pitaa hyvana esitysta laajentaa maksukatto suun terveydenhuollon kdynteihin ja hoitotoimenpiteisiin,
suun ja leukojen erikoissairaanhoidon toimenpiteisiin, ensihoitopalveluun, lyhytaikaiseen tehostettuun
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palveluasumiseen, etdpalveluihin, laajennetusti terapiamaksuihin seka tilapdiseen kotisairaanhoitoon ja
kotisairaalahoitoon. Maksukattoa ei kuitenkaan kerryttdisi hammasteknisen laboratorion kulut eika
erikoismateriaaleista aiheutuvat kulut. SOSTE huomauttaa, ettd hammasteknisten kulujen kuuluminen
maksukattoon tasaisi suun terveyteen liittyvaa eriarvoisuutta, silla alemmissa sosioekonomisissa ryhmissa
suun terveys on heikompi ja hoidon tarve suurempi. Nykyisellddn hammastekniset kulut seka estdvat
asiakkaiden hoitoon hakeutumista, ettad suuntaavat heidan hoitoaan terveydelle epaedullisella tavalla. SOSTE
esittda, ettd suun terveydenhuollon maksujen jatkovalmistelussa selvitetddan hammasteknisten kulujen
sisdllyttamistd maksukaton piiriin tai huomioimista asiakasmaksujen alentamista ja kohtuullistamista
koskevassa saadoksessa.

Lakiluonnoksessa maksukaton piiriin sisallytettdisiin toimeentulotuella maksetut asiakasmaksut. Tama on
asiakkaiden yhdenvertaisen kohtelun, toimeentulotukiriippuvuuden vahentdmisen ja hallinnollisen tyon
keventdamisen kannalta oli perusteltua. SOSTE korostaa, ettd maksukaton kertymisessa tulee ottaa huomioon
jatkossa myds sosiaalihuollon maksuja sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaiden yhdenmukaisen kohtelun
kannalta. Maksukattoon tulee sisallyttdd omaishoitajan vapaan aikaisesta sijaishoidosta perityt maksut.

12 § Maksujen seuranta

SOSTE pitdd hyvind ehdotuksia siirtdd maksujen seurannan asiakkaalta maakunnalle sekd maakunnan
velvollisuudesta ilmoittaa asiakkaalle maksukaton tayttymisestd. Maakunta saisi jatkossa tiedon asiakkaan
kayttamista palveluista automaattisesti palvelutuotannon seurantapalvelun kautta, jonka pohjalta maakunta
perisi asiakkaalta asiakasmaksun. Talla hetkelld monet asiakkaat eivat tiedd maksukatosta tai sen
kdytannoista. Nykyinen jarjestelma on etenkin asiakkaan mutta myds hallinnon kannalta raskas: asiakkaan
tulisi itse seurata maksukaton tayttymista, sailytettava alkuperaiset maksukuitit ja haettava maksuvapautta
erillisella hakemuksella. Lakiehdotus parantaisi asiakkaiden asemaa ja vahentadisi hallinnollista tyota.

4 |uku. Tasasuuruiset maksut

13 § Sosiaali- ja terveyskeskuksen avosairaanhoito

SOSTE vastustaa ehdotusta, jonka mukaan sosiaali- ja terveyskeskuksen avosairaanhoidosta perittdisiin
maksuja ja kdyntimaksujen ja vuosimaksun enimmaisrajoista luovuttaisiin. Ehdotuksen mukaan maksu olisi
|adkarin vastaanotosta kiireettomassa hoidossa enintdan 20,60 euroa kaynniltd ja maksua voitaisiin peria
jokaiselta kdynniltd maksukaton (683 €) tayttymiseen asti. Sairaanhoitajan vastaanotosta saisi peria 11,40
euroa kdynnilta. Ennaltaehkaisevat sairaanhoitajakaynnit olisivat jatkossa maksuttomia (9 §).

Ndiden toimien arvioidaan lisddvan maksutuottoja avosairaanhoidossa jopa lahes 60 miljoonalla eurolla
(laakarikaynnit korkeintaan 27 milj. € ja sairaanhoitajakdynnit runsas 30 milj. €). Vuonna 2016 maksutuotot
olivat avohoidon ladkaritoiminnassa 67,6 miljoonaa euroa ja sairaanhoitajan vastaanottotoiminnassa noin
15-20 miljoonaa euroa. Avosairaanhoidon maksutuottojen ennakoidaan kasvavan jopa noin 69 %. Tama
lasku siirtyy padosin pitkaaikaissairaiden ja pienituloisten maksettavaksi. Paatos heikentaisi merkittavasti
palvelujen saatavuutta paljon sairastavilla ja kasvattaisi edelleen sitd joukkoa, joka jattaa palvelut kokonaan
hankkimatta. Jo tallad hetkella useampi kuin joka kymmenes pienituloinen vanhus jattada menematta ladkariin
rahan takia. Vajaalla kolmanneksella sosiaalipalvelujen asiakkaista huono taloudellinen tilanne on
vaikeuttanut palvelujen saamista, ja viidennes asiakkaista kokee, ettd suuret asiakasmaksut ovat
vaikeuttaneet palvelujen saamista ainakin joskus.

Sairauksista aiheutuneet kustannukset voivat nousta moninkertaisiksi, jos ihmiset jattavat korkeiden
maksujen vuoksi hakematta apua sosiaali- ja terveysasioissa. THL:n sote-uudistuksen ennakkoarvioinnissa
asiakasmaksujen korottamisen ja omavastuun lisddmisen peldtadn vaarantavan riittdvien ja yhdenvertaisten
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palvelujen toteutumisen ja hyvinvointi- ja terveyserojen kaventumisen. Asiakasmaksujen korotukset, samalla
kun laakkeiden ja matkakustannusten omavastuuosuuksia on nostettu ja sosiaaliturvaetuuksien tasoa on
heikennetty (Honkanen 2018), kasvattaisi entisestaankin hyvinvointi- ja terveyseroja. Monilla maksut voivat
johtaa velkaantumiseen ja ulosottoon. Aiempaa useampi joutuu turvautumaan toimeentulotukeen, koska
tulot eivat riitd kattamaan terveydenhoidosta aiheutuneita menoja.

Lahtokohtaisesti SOSTE on esittdnyt, ettd maksuttomiin palveluihin lukeutuisivat maakuntien sosiaali- ja
terveyskeskuksessa tuotetut ensimmaisen vaiheen sote-huollon suoran valinnan palvelut. Maksuttomiin
palveluihin lukeutuisivat myds etdpalveluna tuotetut palvelut. Asiakasmaksujen luopumisella voidaan
varmistaa pienituloisten taloudellisen selviytymisen ja tarpeenmukaisten palvelujen saannin. P&atos
vahentdisi asiakasmaksujen perimattd jattamisestd ja alentamisesta aiheutuvaa hallinnollista tyota.
Asiakasmaksuista saatava rahoitusosuus on pieni suhteessa maksujen perinndsta aiheutuviin hallinnollisiin
kuluihin. Laskutuksen yksikkokustannukseksi on arviolta vahintdan 15 euroa. Helsingissa hallinnolliset kulut
veivat vuonna 2012 lddkarivastaanottomaksuista kertyneista tuotoista runsaan neljanneksen. Helsinki paatti
vuonna 2013 luopua terveyskeskusmaksuista. Maksuista luopuminen ei lisannyt
terveyskeskuslaakarikdaynteja. Maksuista luopuminen kaventaisi hyvinvointi- ja terveyseroja ja toisi pitkalla
aikavalilla saastoja raskaampien ja kalliimpien palvelujen kdytén vahentyessa.

Ehdotus |ddkarin avosairaanhoidon vastaanottokdyntien enimmaismaksurajojen poistosta kasvattaisi
merkittavasti paljon sairastavien, ikdihmisten ja pienituloisten asiakasmaksuja. Paljon sairastavilla maksut
moninkertaistuisivat: esimerkiksi 10 yleisladkarikayntid vuodessa aiheuttaisi asiakkaalle jopa viisinkertaiset
asiakasmaksut (206,60 €) nykytasoon verrattuna (41,20-61,80 €). Monilla pitkadaikaissairailla kdyntimaarat
ovat jopa tatda suurempia. Nykyinen maksukatto (683 €) ei anna riittdvaa turvaa pienituloisille.
Vastaanottokdyntien enimmaismaksurajan poisto voi kasvattaa asiakaan maksuja korkeimmillaan 621,20
euroa. SOSTE toivoo asiakkaita koskevia vaikutusarvioita siitd, kuinka suurella osalla vaestostd maksut
nousevat ja missa vaestoryhmissa.

SOSTE esittda huolensa siita, etta sairaanhoitajan vastaanotosta voisi peria jatkossa maksun. Maksuttomiin
palveluihin (9 §) on kirjattu nykylainsddadannoén tapaan rajatusti terveydenhuoltolain 13 §:ssa saddetty
terveysneuvonta ja terveystarkastukset, 14 §:ssad sdadetyt seulonnat, 15 §:ssd sdadetyt neuvolapalvelut, 16
§:ssd saadetty kouluterveydenhuolto, 17 §:ssa sdadetty opiskeluterveydenhuolto, 19 §:n 1 kohdassa saadetyt
merenkulkijoiden terveydenhuoltopalvelut ja 27 §:ssd saddetty mielenterveystyd. SOSTE esittds, etta
hoitajien vastaanotosta ei saa peria maksuja, koska silld edistetdan terveyspalveluihin hakeutumista
varhaisessa vaiheessa ilman pelkoa asiakasmaksuista.

Maksu etapalveluna tuotetusta kiireellisestd terveydenhuollosta on kohtuuttoman korkea (41,20 €). Lain
luonnoksesta ei ilmene, minkalaista kiireellistd hoitoa voidaan toteuttaa etdpalveluna, joka edellyttaa
paivystysluonteista apua, neuvoa ja ohjeistusta, mutta ei edellytd hatdensiavun kutsumista. Miten tallaisen
avun saaminen kiireellisesti turvataan ilman hoidon viivastymisen uhkaa. Lisdksi tama edellyttda potilaalta ja
asiakkaalta kykya arvioida tilanteen kiireellisyyttd. Luonnoksesta ei ilmene kuinka kiireellisen etdpalvelun
tarve arvioidaan ja seuraako tdstd mahdollisesti vield lisdviivettd. SOSTE ndkee tdman epdselvdna ja
kohtuuttomana ja edellyttda uudelleen arviointia.

Perusteluissa on avattu lahemmin avosairaanhoidon maksuttomuutta silloin, kun kdynti liittyy mielenterveys-
ja paihdehoitoon. Sen mukaan maksun saisi peria silloin, kun mielenterveys- ja pdihdeongelmaan liittyvan
asian ohella on my6s muita vaivoja. Tama sadannds on asiakkaan, palveluprosessin ja hallinnollisen tyon
nakodkulmasta epatarkoituksenmukaista. Asiakas ei valttamatta tiedd maksavansa kaynnissd, jos han pyytaa
mielenterveys- ja pdihdeongelmaan liittyvan kdynnin yhteydessd esimerkiksi reseptin uusimista toisesta
vaivasta. Lisdksi mielenterveys- ja paihdeongelmiin sisdltyy usein muita vaivoja, jolloin saman kdynnin
yhteydessd olisi perusteltua hoitaa asiakas kokonaisvaltaisesti. SOSTE esittdd, ettd mielenterveys- ja
padihdeongelmaan liittyvat avosairaanhoidon kaynnit olisivat kokonaisuudessaan maksuttomia.
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14 § Sairaalan poliklinikkakaynti

Sairaalan poliklinikkakdyntimaksu sailyisi ennallaan eli asiakkaalta saisi perid nykyiseen tapaan enintdan
41,20 euroa kaynnilta. Poliklinikkamaksu on Iaht6kohtaisesti korkea: maksu on kasvanut vuoden 2015 jalkeen
41 prosenttia (vuonna 2015 29,30 €). SOSTE korostaa, etta asiakasmaksujen tulee olla kohtuullisella tasolla
ja ne eivat saa estda tarpeenmukaisten palvelujen kayttoa.

Sairaanhoitopiireissa on ollut erilaisia tulkintoja siitd, missa tilanteissa suun terveydenhuollon maksuja on
peritty erikoissairaanhoidon maksuperusteiden mukaisesti. Lain sdilyessd nykyisenkaltaisena, on
kansalaisten yhdenvertaisuuden turvaamiseksi tarkeda huolehtia siitd, ettd sairaanhoitopiireja ohjeistetaan
lain tulkinnassa siten, ettd kdaytannot ovat yhtenaiset koko maassa. Lisaksi SOSTE haluaa huomauttaa, etta
suun terveydenhuollon jatkotyon tavoitteena tulee olla suun terveydenhuollon maksujarjestelman
yhdenmukaistaminen ja selkiyttdminen.

Lain perusteluissa on avattu sairaalan poliklinikkakdyntien maksuttomuutta silloin, kun kdynti liittyy
mielenterveys- ja padihdehoitoon. Sen mukaan maksun saisi perid silloin, kun mielenterveys- ja
paihdeongelmaan liittyvan asian ohella on my6s muita vaivoja. Tdma sdannds on asiakkaan, palveluprosessin
ja hallinnollisen tyén ndkokulmasta epatarkoituksenmukaista. Asiakas ei valttamattd tiedda maksavansa
kdynnistd, jos han pyytda mielenterveys- ja pdihdeongelmaan liittyvan kdynnin yhteydessa esimerkiksi
reseptin uusimista toisesta vaivasta. Lisdksi mielenterveys- ja pdihdeongelmiin sisaltyy usein muita vaivoja,
jolloin saman kdynnin yhteydessa olisi perusteltua hoitaa asiakas kokonaisvaltaisesti. SOSTE esittda, etta
mielenterveys- ja pdaihdeongelmaan liittyvat poliklinikkakaynnit olisivat kokonaisuudessaan maksuttomia.

15 § Avosairaanhoitoon ja poliklinikkakayntiin liittyvat tutkimukset

Lain perusteluihin on kirjattu, ettd sosiaali- ja terveyskeskuksessa tai sairaalan poliklinikalla tehtavista
kuvantamis- ja laboratoriotutkimuksista voisi perid maksun silloin, kun tutkimus tai naytteenotto ei ole
valittomasti osa avosairaanhoidon kayntia, sairaalan poliklinikkakayntia tai ndiden etdpalvelua. Maksun voisi
siis peria mm. kontrollikdynneistd, joihin ei valittdmasti liity tutkimusta tai ndytteenottoa edeltavaa
avosairaanhoidon kdyntia, sairaalan poliklinikkakadyntia tai ndiden etdpalvelua. SOSTE katsoo, etta kirjaus on
epaselva, ja esittda, ettd ladkarin |ahetteelld maaratyt tutkimukset ja naytteenotot tulee olla maksuttomia.
Maksuttomuus koskisi myds kontrollikdynteja, jotka ovat tarked osa asiakkaan hoitoprosessia.

16 § Padivakirurginen toimenpide

17 § Suun terveydenhuolto

SOSTE pitda hyvana esitysta, ettd suun terveydenhuollon palvelut olisivat jatkossakin maksuttomia alle 18-
vuotiaille, sotaveteraaneille ja miinaraivaajille seka erityisryhmille. Suun terveydenhoitoon liittyvista
erityismateriaaleista ei voisi peria enaa jatkossa maksua, mikd selkiyttdd nykytilannetta. On myos
perusteltua, ettd laitoshoidossa ja jatkossa myos ymparivuorokautisessa tehostetussa palveluasumisessa
olevien hoitomaksut sisaltaisivat suunhoidon palvelut, mukaan lukien hammasteknisen laboratorion maksut.
SOSTE pitdd suun terveydenhuollon palvelujen maksuttomuuden laajentamista tehostettuun
palveluasumisen asiakkaille valttamattdmana. Koska laitoshoidossa ja ymparivuorokautisessa tehostetussa
palveluasumisessa olevien asiakkaiden elamantilanne ja suun terveyden ongelmat ovat kdytanndssa samoja,
on nditd ryhmia kohdeltava yhdenvertaisesti. Mikali suunhoidon kustannukset eivat sisaltyisi hoitomaksuihin,
olisi asiakkaan vahimmaiskayttovaraa (160 €/kk) vastaavasti nostettava.
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Lain mukaan asiakkaalta saisi perida maksun silloin, kun apuvaline on vahingoittunut tai havinnyt asiakkaan
kdyttoohjeiden vastaisen kasittelyn tai huolimattomuuden vuoksi. Maakunta voisi peria asiakkaalta uuden
laitteen hankkimisesta tai vahingoittuneen laitteen korjaamisesta aiheutuneet kulut. SOSTEn mielesta 17 §:n
4 momenttia pitaa korjata, koska suun hoitoon liittyvan laitteen vahingoittuessa ilmeinen huolimattomuus
ei voi olla itsendinen korvausperuste. Siksi kdyttdohjeiden vastaisen kasittelyn jalkeen tai sana pitaa korvata
ja -sanalla. Lain perusteluissa kadytetty oikeuskirjallisuuden esimerkki alaikdisen tuottamuksesta ei tdhan sovi,
koska siind vedotaan verrokkiryhmana vain samanikaisiin lapsiin ja siihen, ettd vanhemmalta lapselta voidaan
edellyttdd huolellisempaa kayttaytymista. Talléin jaa huomiotta esimerkiksi lapsen vammaisuus, joka itse
asiassa voi olla vaikuttimena suun hoitoon liittyvan laitteen vahingoittumiseen eri tavoin. Lakiesitys hyvin
jarjestelmalahtoisesti ottaa kantaa myds huoltajan vastuuseen perustellen sita hyvin yllattavasti vanhempien
virheelliselld kasvatuksella ja opetuksella.

Suun terveydenhuollon toimenpidemaksut sailyisivat nykyisenkaltaisina. SOSTE pitda valttamattomana
esitettya jatkotyota suun terveydenhuollon maksujarjestelman uudistamiseksi. On valitettavaa, etta kiireisen
valmisteluaikataulun vuoksi esimerkiksi asiakkailta perittavien maksujen yksinkertaistaminen ja siirtyminen
muun terveydenhuollon kanssa yhtendisiin terveyden edistdmisen asiakasmaksukaytantoihin jaivat
toistaiseksi toteuttamatta. Jatkotyoskentelyssa olisi pyrittdava maksujen perimisen yhdenmukaistamiseen
muun terveydenhuollon kanssa. Lisdksi on pohdittava, olisiko hammasteknisten kulujen sisallyttdminen
maksukattoon tarveharkintaisesti mahdollista. Ehkaisevien hoitojen maksuttomuus olisi huomioitava myos
laajasti. SOSTE esittda, etta suun terveydenhuollon ehkadisevan hoidon palvelut tulisi olla maksuttomia.
Maksuttomuudella voidaan estda suusairauksia ja vahentda korjaavien palvelujen tarvetta.

SOSTE pitdd kestamattomana, ettd asiakkaiden maksuosuus suun terveydenhuollon kustannuksista on
noussut tasaisesti koko 2000-luvun. Asiakkailta perittdvien maksujen osuus suun terveydenhuollon
kustannuksista on noussut vuodesta 2000 vuoteen 2016 21 prosentista 28 prosenttiin. Korkeat
asiakasmaksut seka estavat etta viivyttavat asiakkaiden hoitoon hakeutumista, mika lisda suusairauksiin
kytkeytyvia liitanndisongelmia ja vaativampien ja kalliimpien hoitotoimenpiteitten tarvetta. SOSTE korostaa,
ettd maksuja koskevissa ehdotuksissa tulisi huomioida my6s hallituksen aiemmat paatokset, joilla on suuri
merkitys suun terveydenhuollon palvelujen kysyntdan tulevaisuudessa. Tastd esimerkkind on makeisveron
poistaminen vuoden 2017 alussa, joka tulee vadajaamatta lisédmaan suun terveydenhuollon palvelujen
tarvetta. Tama paatos vdhensi verotuottoja noin 100 miljoonaa euroa vuodessa. Ndistd paatoksista
aiheutuneita kustannuksia ei saa siirtaa asiakkaiden vastuulle.

18 § Erikoissairaanhoidon hoitotoimenpiteet suunhoidon yksikéssa

Saadoksen 1 momentissa mainitut tutkimuksen ja hoidon perusteet ja maksut sdilyisivat ennallaan. Nama
erityisryhmat tarvitsevat lapi eldman jatkuvaa erikoisosaamista vaativaa hoitoa ja se tulee heille myo6s
turvata. SOSTE esittda, ettd suun terveydenhuollon maksujen jatkotydssa kartoitettaisiin tutkimuksen ja
hoidon perusteita ja niiden mahdollista laajentamista koskemaan my6s muita erityisryhmia. N&ita voisivat
olla esimerkiksi mielenterveyspotilaat sekd kehitysvammaiset ja vammaiset, joilla kehitysvammaan tai
vammaan liittyy altistuminen suun sairauksille. SOSTE haluaa tuoda my®os esiin, ettd paan ja leukojen alueen
kiputilan sekd muun kuin hammassairauden takia valttdmattoman suun hoidon maarittely on aiheuttanut
potilaille epaselvyytta ja niiden tarkempi maarittely olisi tarpeellista.

SOSTE haluaa huomauttaa, ettd suun terveydenhuollon yksikdiden vastuulla on huolehtia lain soveltamisesta
ja asiakkaille tiedottamisesta. Monet asiakkaat eivat tiedad oikeudestaan saada hoitoa erikoissairaanhoidon
maksuperusteiden mukaisesti.
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19 § Terapia

SOSTE esittdd, ettd maksuttomien terapiapalvelujen listaukseen lisatdan kuntoutusohjaus (9 § kohta 4).
Kuntoutusohjausta saa mm. vammaispalvelulain (8 §) perusteella tai osana terveydenhuoltolain (29 §)
mukaisia laakinnallisen kuntoutuksen palveluja.

Laissa on esitetty, ettd etdpalveluista voitaisiin perid vastaava maksu kuin perinteisestd kaynnista.
Perusteluissa on esitetty, etta etdpalveluna annettavasta terapiasta olisi kuitenkin perusteltua peria jonkin
verran kayntiasiointiin perustuvaa palvelua alempi maksu, jotta asiakkaiden kynnys etapalvelun kayttoon olisi
matalampi. SOSTE esittdd, ettd etdpalvelumaksut tulisi lahtokohtaisesti maaritella lakiin pienemmiksi,
esimerkiksi “korkeintaan puolet lain maarittelemastd kayntihinnasta”. Alhaisemmat maksut ohjaisivat
asiakkaita kayttamaan etdpalveluja ja kasvava kysyntd kannustaisi maakuntia kehittdmaan ja ottamaan
kayttoon teknologiaa hyddyntavia palvelumuotoja. Tama toisi maakunnille pitkalla aikavalilla merkittavia
sddstoja. SOSTE korostaa, etta etdpalveluun tulee olla asiakkaan suostumus ja sen tulee sisall6llisesti vastata
kdyntiasiointiin perustuvaa palvelua. Lain perusteluissa tulisi avata tarkemmin, miten terapiapalveluja
voidaan toteuttaa etdpalveluna.

20 § Sarjassa annettava hoito

Nykyisen asiakasmaksuasetuksen mukaan sarjassa annettavasta hoidosta voidaan perid enintddn 45
hoitokerralta kalenterivuodessa. Ehdotuksessa tasta rajasta luovuttaisiin ja asiakkaat maksaisivat hoidoista
(11,40 €/hoitokerto) maksukattoon asti. Mikali hoitokertojen maara ylittaa maksukattorajan, tarkoittaa tama
170 euron lisdkustannuksia asiakkaalle nykytilanteeseen verrattuna.

Laissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta sarjahoidosta voitaisiin perid vastaava maksu kuin
perinteisestd kdynnistd. Perusteluissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta sarjahoidosta olisi
kuitenkin perusteltua perid jonkin verran kayntiasiointiin perustuvaa palvelua alempi maksu, jotta
asiakkaiden kynnys etdpalvelun kayttoon olisi matalampi. SOSTE esittaa, ettd etdpalvelumaksut tulisi
lahtokohtaisesti maaritella lakiin pienemmiksi, esimerkiksi “korkeintaan puolet lain maarittelemasta
kdyntihinnasta”. Alhaisemmat maksut ohjaisivat asiakkaita kdyttdmaan etdpalveluja ja kasvava kysynta
kannustaisi maakuntia kehittdmaan ja ottamaan kayttoon teknologiaa hyodyntavia palvelumuotoja. Tama
toisi maakunnille pitkalla aikavalilla merkittdavia sdastoja. SOSTE korostaa, ettd etdpalveluun tulee olla
asiakkaan suostumus ja sen tulee sisallOllisesti vastata kayntiasiointiin perustuvaa palvelua. Lain
perusteluissa tulisi avata tarkemmin, miten ja mita sarjahoitoa voidaan toteuttaa etdpalveluna.

21 § Tilapdinen kotipalvelu
SOSTE pitaa hyvana, etta lakiin kirjataan tilapaisesta kotipalvelusta maaritellyt maksut.

Laissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta tilapdisesta kotipalvelusta voitaisiin peria vastaava maksu
kuin perinteisesta kotikdynnista. Perusteluissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta tilapaisesta
kotipalvelusta olisi kuitenkin perusteltua peria jonkin verran perinteiselld tavalla annettua palvelua alempi
maksu, jotta asiakkaiden kynnys etdpalvelun kdyttoon olisi matalampi. Lakiluonnoksen mukaan kotipalvelun
kdyntihinta olisi 12 euroa, jos kaynti kestdad enintaan kaksi tuntia. Etdpalveluasiointi kestda keskiméaarin noin
15 minuuttia, jolloin 12 euron suoritehinta on suhteettoman korkea. Etdpalvelut toimivat hyvin
kotipalvelukdynteja tdaydentdvana palvelumuotona, jolloin niiden hinnoittelua tulisi tarkastella erikseen.
SOSTE esittas, etta etapalvelumaksut tulisi Iahtokohtaisesti maaritella lakiin pienemmiksi ja laissa on otettava
paremmin huomioon etdpalvelun luonne kotipalvelua tdydentdvana palveluna. Alhaisemmat maksut
ohjaisivat asiakkaita kdyttamaan etdpalveluja ja kasvava kysyntd kannustaisi maakuntia kehittamaan ja
ottamaan kayttoon teknologiaa hyodyntavid palvelumuotoja. Tama toisi maakunnille pitkalld aikavalilla
merkittdvia saastoja.
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SOSTE korostaa, etta etdapalveluun tulee olla asiakkaan suostumus. Etdapalvelusta ei saa aiheutua asiakkaalle
ylimaaraisia kustannuksia, mihin on kiinnitetty huomiota kotipalvelujen perusteluissa. Lain perusteluissa
tulisi lisaksi avata tarkemmin, miten tilapainen kotipalvelu voidaan toteuttaa etapalveluna.

22 § Tilapdinen kotisairaanhoito

Laissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta tilapdisesta kotisairaanhoidosta voitaisiin perid vastaava
maksu kuin kotisairaanhoidon kdynneista. Perusteluissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta
tilapdisesta kotisairaanhoidosta olisi kuitenkin perusteltua peria jonkin verran perinteisella tavalla annettua
palvelua alempi maksu, jotta asiakkaiden kynnys etdpalvelun kaytt66n olisi matalampi. SOSTE esittaa, etta
maksut tulisi lahtokohtaisesti maaritelld lakiin pienemmiksi, esimerkiksi “korkeintaan puolet lain
madarittelemasta kayntihinnasta”. Alhaisemmat maksut ohjaisivat asiakkaita kdyttamaan etdpalveluja ja
kasvava kysynta kannustaisi maakuntia kehittdmaan ja ottamaan kadyttéon teknologiaa hyoddyntavia
palvelumuotoja. Tama toisi maakunnille pitkalla aikavalilla merkittdavia saastdja. SOSTE korostaa, etta
etdpalveluun tulee olla asiakkaan suostumus. Perusteluihin tulisi nostaa 21 §:n perustelujen tavoin, ettei
etdpalvelusta saa aiheutua asiakkaalle ylimaaraisia kustannuksia. Lain perusteluissa tulisi avata tarkemmin,
miten tilapdinen kotisairaanhoito lddkarin, hammasladkarin tai muun henkildn suorittamana voidaan
toteuttaa etdpalveluna.

23 § Tilapdinen kotisairaalahoito

Laissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta tilapaisesta kotisairaalahoidosta voitaisiin peria vastaava
maksu kuin kotisairaalahoidon kotikdynnista. Perusteluissa on esitetty, ettd etdpalveluna annettavasta
tilapdisesta kotisairaalahoidosta olisi kuitenkin perusteltua perid jonkin verran perinteisella tavalla annettua
palvelua alempi maksu, jotta asiakkaiden kynnys etdpalvelun kaytt6on olisi matalampi. SOSTE esittda, etta
maksut tulisi lahtokohtaisesti maaritellda lakiin pienemmiksi, esimerkiksi “korkeintaan puolet lain
madrittelemasta kayntihinnasta”. Alhaisemmat maksut ohjaisivat asiakkaita kdyttamaan etdpalveluja ja
kasvava kysynta kannustaisi maakuntia kehittdmaan ja ottamaan kadyttéén teknologiaa hyddyntavia
palvelumuotoja. Tama toisi maakunnille pitkallda aikavalilla merkittdvia saastéja. SOSTE korostaa, etta
etdpalveluun tulee olla asiakkaan suostumus. Perusteluihin tulisi nostaa 21 §:n perustelujen tavoin, ettei
etdpalvelusta saa aiheutua asiakkaalle ylimaaraisia kustannuksia. Lain perusteluissa tulisi avata tarkemmin,
miten tilapainen kotisairaalahoito voidaan toteuttaa etdpalveluna.

24 § Lyhytaikainen perhehoito

SOSTE pitda hyvana, etta lyhytaikaisen perhehoidon maksusta saddettaisiin jatkossa laissa. Maksu voisi olla
enintaan 25 euroa alkavalta kalenterivuorokaudelta. SOSTE esittda, etta lyhytaikaisesta perhehoidosta
peritty maksu kerryttaisi maksukattoa muiden lyhytaikaisten palvelujen tapaan.

25 § Lyhytaikainen asumispalvelu

SOSTE pitaa hyvana, ettd lyhytaikaisen asumispalvelun maksusta saddettaisiin jatkossa laissa. Maksu voisi
olla enintdaan 40 euroa alkavalta kalenterivuorokaudelta.

SOSTE kannattaa ehdotusta, ettd lyhytaikaisesta asumispalvelusta peritty maksu kerryttdisi jatkossa
maksukattoa.
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26 § Lyhytaikainen laitoshoito tai -palvelu

SOSTE kannattaa ehdotuksia, joiden mukaan lyhytaikaisesta laitoshoidosta ja -palvelusta peritty maksu
kerryttaisi maksukattoa ja ne olisivat kokonaisuudessaan maksuttomia alle 18-vuotiaille.

27 § Osavuorokausihoito

28 § Asiakkaan siirtyminen palvelujen valilla

29 § Ladkinnallinen kuntoutus

30 § Omaistaan tai ldheistdan hoitavan henkilén vapaan aikaiset palvelut

SOSTE esittda, ettd maksukattoon sisallytettdisiin omaishoitajan vapaan aikaisesta sijaishoidosta perityt
maksut.

31 § Ensihoitopalvelut

32 § Ladkarintodistus ja -lausunto

SOSTE esittaa, etta tulkinnanvaraisuuden valttamiseksi lakiin tulisi maaritelld tarkemmin, missa tilanteissa
ladkarintodistuksista ja -lausunnoista voitaisiin peria maksu. Tarkempi maarittely vahentdisi valitusprosesseja
my6hemmadssa vaiheessa. Perusteluiden mukaan tallaisia olisivat esimerkiksi ajo-oikeuden saamiseksi tai
sdilyttamiseksi tarvittavat todistukset ja muiden Kelan myoéntamien etuuksien kuin kuntoutusetuuksien
saamiseksi tarvittavat todistukset ja lausunnot. SOSTE katsoo, ettei Kansaneldkelaitoksen mydntamien
etuuksien hakemisesta saa syntya lisakustannuksia, jolloin niihin liittyvat todistukset ja lausunnot tulisi olla
maksuttomia.

33 § Kayttamatta ja peruuttamatta jatetty palvelu

SOSTE katsoo, etta laissa tulee saddella tarkemmin hyvaksyttavat syyt olla perimattd maksua kayttamatta ja
peruuttamatta jatetystad ajasta. Lain perusteluissa hyvaksyttdavana syyna on mainittu esimerkiksi dkillinen
sairastuminen tai tapaturma tai muu vastaava akuutti tilanne. SOSTE ehdottaa, ettda muuna vastaavana
hyvaksyttavana syyna tulee hyvaksya myos pitkdkestoisen sairauden tai vamman pahenemisvaihe. Lisaksi
heikko toimintakyky, vammaisuus tai kdytossa olevan apuvalineen rikkoutuminen voivat eri tavoin rajoittaa
mahdollisuutta hakeutua sovitulle vastaanotolle sovittuna ajankohtana.

SOSTE pitda hyvana ehdotusta, jonka mukaan palveluntuottajan varatessa ajan, asiakkaalle tulisi |ahettaa
kutsun vastaanotolle riittavan ajoissa ja lisdksi asiakasta tulisi muistuttaa varatusta ajasta. SOSTE ehdottaa,
ettd lain perusteluihin kirjattaisiin, etta palveluntuottajien tulisi muistuttaa asiakkaita (digitaalisin ratkaisuin)
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myoOs asiakkaan itsensd varatuista vastaanottoajoista ennen peruuttamisajan paattymista. Se vahentaisi
palvelujen kayttamatta jattamista ja vapauttaisi vastaanottoaikoja muille asiakkaille.

SOSTE ehdottaa lisdysta lain perusteluihin, ettd laskuun tulee liittda 6 §:n tietojen lisdksi tieto
mahdollisuudesta antaa selvitys vastaanottoajan tai hoitopaikan kdyttamatta ja peruuttamatta jattamiseen.
Perusteluihin on kirjattu, ettd asiakkaalle voisi lahettda maksun kayttamattad ja peruuttamatta jatetysta
vastaanottoajasta kuulematta asiakasta, mutta asiakkaalle olisi annettava mahdollisuus selvittda kayttamatta
ja peruttamatta jattamisen syy, jos asiakas olisi aloitteellisesti yhteydessa asian selvittamiseen liittyen. SOSTE
esittaa, ettd asiakkaalla olisi oikeus antaa selvitys myos laskun lahettamisen jalkeen. Perusteluihin tulisi lisaksi
kirjata, ettei palveluntuottaja ei saa edellyttdd asiakasta toimittamaan sairaustodistuksen tms. syyn
osoittamiseksi.

5 luku. Makukyvyn mukaan maaraytyvat maksut

34 § Maksun periminen maksukyvyn mukaan

35 § Kotona annettava palvelu

SOSTE pitdaa kannatettavana, ettd kotiin annettavien palvelujen maksut maariteltaisiin yhdenmukaisin
perustein sosiaalihuoltolain mukaiselle kotipalvelulle, terveydenhuoltolain mukaiselle kotisairaanhoidolle,
tuetulle asumiselle seka tavalliselle palveluasumiselle. Maksu maardytyisi prosentuaalisena osuutena
tulorajan ylittavasta kuukausitulosta. Maksuprosentit maaraytyisivat tuntikohtaisesti ja olisivat tuntikohtaisia
enimmaismaksuprosentteja. Ensimmaisten tuntien osalta kaytettdisiin ns. kdynnistysmaksua, joka olisi
hieman korkeampi. Ehdotuksen mukaan maksua maarattdessa otetaan huomioon vain taydet palvelutunnit.
Lain perusteluissa tulisi avata tarkemmin, mita taysilla palvelutunneilla kdytdnnossa tarkoitetaan. SOSTE
korostaa, etta palvelutunnit tulisi vastata todellista palveluun kaytettya aikaa.

SOSTE katsoo, ettd maksuperusteiden yhdenmukaistaminen on tarkoituksenmukaista. Ehdotuksessa
tulorajoja korotettaisiin yksin asuvilla 576 eurosta 690 euroon. SOSTE esittda, ettd kotona annettavista
palveluista perittdavien asiakasmaksujen tulorajaa tulee korottaa Euroopan unionin maarittelemalle
koyhyysrajalle, joka on 1 190 euroa kuukaudessa. Tata alittavalta osalta kotipalveluista ei siis tulisi peria
maksua. Kotipalveluasiakkaat tarvitsevat usein kotipalvelujen lisdaksi myos muita palveluja (ldadkaripalveluja,
tukipalveluja) ja laakkeitd. Jos asiakasmaksujen tuloraja ei ole riittdvan korkea, on vaikea turvata paljon tukea
tarvitsevien tarpeenmukaisen palvelujen saannin ilman toimeentulotuen kayttoa. Lisaksi korkeat asumisen
kustannukset etenkin suurissa kaupungeissa voivat vaikeuttaa tarpeenmukaisten terveydenhoidon ja tuen
saannin. SOSTE pitaa tarkeana, ettda maakunnat noudattavat asiakasmaksun alentamisen tai perimatta
jattamisen (5 §) perusteita tulosidonnaisissa kotiin annettavissa palveluissa, ja niissa huomioidaan
asiakkaiden valttamattéomat muut terveydenhuollon menot. SOSTE ehdottaa, ettd lakiin kirjattaisiin
maakunnan velvollisuudesta arvioida asiakassuunnitelmien laatimisen ja niiden tarkistusten yhteydessa
asiakkaiden kokonaistilanne ja mahdollisuus maksujen alentamiseen tai perimatta jattdmiseen. Arvioinnissa
olisi huomioitava mm. asiakkaiden palvelujen ja ladkkeiden kaytosta aiheutuneet kustannukset.

Esityksessa olisi pitdnyt arvioida tarkemmin sitd, onko lapsiperheillda ehdotettujen maksusaanndsten
puitteissa tosiasialliset mahdollisuudet hankkia tarvittavaa kotipalvelua. Talla hetkelld osa kunnista perii
lapsiperheiden kotipalveluissa laissa maariteltyja maksuperusteita alempia maksuja. Kotipalveluilla on suuri
merkitys ennaltaehkaisevan tyon kannalta ja tukee perheen arjesta selviytymistad. Tutkimukset osoittavat,
ettd lastensuojelun tarve on lisddntynyt lahes samassa tahdissa kuin kotipalvelun palvelut ovat vdhentyneet.
Kotipalveluja tulisi tarjota niita tarvitseville lapsiperheille ja maksut eivat saa olla esteena palvelujen kaytolle.
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36 § Kotona annettavista palveluista perittavan maksun perusteena olevat tulot

SOSTE kannattaa ehdotusta, jossa yhdenmukaistetaan pitkdaikaisesta ja tehostetusta palveluasumisesta ja
pitkdaikaisesta laitoshoidosta perittavien maksujen perusteena olevia tuloja. SOSTE pitaa valitettavana, etta
opintoraha, aikuisopintoraha ja aikuiskoulutustuki seka lastenkotihoidon tuki huomioitaisiin jatkossa tuloina
kaikissa maksuissa. Muutoksen myotd opiskelevien ja kotihoidon tukea saavien lapsiperheiden
kotipalvelumaksut nousisivat.

37 § Pitkaaikainen tehostettu palveluasuminen ja pitkaaikainen laitoshoito

SOSTE pitdaa hyvana, etta pitkaaikaisen tehostetun palveluasumisen asiakasmaksuja yhdenmukaistetaan.
Tehostetussa palveluasumisessa asiakkailla hoidon ja huolenpidon tarve on suuri ja avun tarve on
ymparivuorokautista ja siksi on perusteltua, ettd maksuissa tehostettu palveluasuminen rinnastettaisiin
pitkalle laitoshoitoon. SOSTE pitda hyvana ehdotusta saataa lyhytaikainen laitoshoito, terveyskeskus- ja
sairaalamaksut sekd suun terveydenhuollon asiakasmaksut tehostetussa palveluasumisessa oleville
maksuttomiksi. Talla varmistetaan asiakkaiden tarpeenmukaisten palvelujen saanti.

Ehdotus vastaa pitkalti nykyisia laitospalvelujen asiakasmaksuja: asiakas maksaisi 85 % nettokuukausituloista
ja vahimmaiskadyttovara olisi 160 euroa/kk. Ehdotuksessa tehostettu palveluasuminen sisdltdisi hoivan,
huolenpidon, ateriat, turvapalvelun sekd muut asiakassuunnitelmaan kirjatut palvelut. Maksua ei perittaisi
erikseen turvapalveluista, ateriapalveluista tai muista hoito- ja palvelusuunnitelmaan sisallytetyista
tukipalveluista. Erona laitosmaksuihin, tehostetun palveluasumisen maksut eivat sisaltaisi ladkkeita, mutta
ladkekustannukset vahennettdisiin  asumiskustannusten ohella asiakkaan tuloista asiakasmaksuja
madrattdessd. Avoterveyspalvelut (ml. suun terveydenhuolto) saadettdisiin maksuttomiksi tehostetun
palveluasumisen piirissa oleville asiakkaille.

Asiakkaan kayttovaraksi on esitetty 160 euroa kuukaudessa, jolla asiakkaan tulisi kattaa muun muassa
sosiaalihuoltolain mukaiset matkat, matkakustannukset (korkeintaan maksukaton verran), lddkkeiden
omavastuuosuudet, hygieniatarvikkeet, kampaamo-/parturipalvelut, jalkahoito, vaatteet, silmalasit, puhelin-
ja nettiliittyma sekd muut henkil6kohtaiset menot. Lahtokohtaisesti kayttdvara on riittdmaton tarvittavien
kustannusten kattamiseksi. SOSTE katsoo, ettd kayttovaran tulisi olla vahintdan 240 euroa, joka vastaa
Helsingin kdyttévaran tasoa talla hetkella.

SOSTE katsoo, ettd maksujarjestelma olisi yksinkertaisempi, jos asiakasmaksuihin sisallytettaisiin suoraan
kuljetuspalvelut, sosiaalihuoltolain kuljetukset, sairaanhoitokuljetukset ja ladkkeet, samalla tapaa kuin
laitoshoidossa. Ehdotettu malli on Iahtokohtaisesti seka hallinnon etta asiakkaan kannalta monimutkainen ja
kallis. Selkeélla maksupolitiikalla voidaan parantaa ihmisten mahdollisuuksia saada sellaisia palveluja, joita
heidan terveydentilansa ja kuntonsa edellyttda. Sdaantelyn puute ja monimutkainen hinnoittelujarjestelma
luovat asiakkaille epdvarmuutta.

Ehdotuksen mukaan maakunnille jatettaisiin harkintavalta ottaa asiakasmaksuissa vahennyksena huomioon
sv-korvauksen ulkopuolella olevat ladkkeet, ravintovalmisteet ja perusvoiteet, jotka terveydenhuollon
ammattihenkildsté on arvioinut henkilén hoidon ja hyvinvoinnin kannalta valttamattémiksi. Ehdotuksen
perusteluissa tulisi tarkentaa, miten tdma kaytdnnossa toteutettaisiin. Paljon harkintavaltaa sisaltavat
saannokset uhkaavat usein jaada soveltamatta, etenkin jos niiden katsotaan lisddvaan hallinnollista ty6ta ja
kustannuksia sekd vahentavan asiakasmaksutuottoja. Nyt suunniteltava malli on monimutkainen, ja saattaa
johtaa joillakin asiakkailla siihen, ettei heilla ole varaa kaikkiin tarpeenmukaisiin ladkkeisiin tai ladkinnallisiin
tuotteisiin. SOSTE katsoo, ettd nama tuotteet tulisi sisdltyd muiden sv-korvattujen ladkkeiden tapaan
tehostetun palveluasumisen maksuihin.
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SOSTE toivoo, ettda ehdotuksessa tarkennettaisiin, mita palveluasumisen asumiskustannukset kdaytanndssa
sisaltavat. Asumiskustannukset voivat sisdltdd palveluasumisessa myods muita pakollisia lisdmaksuja
esimerkiksi yhteisesti tilattavista lehdistd, pesuaineista tms. Nama lisdamaksut tulisi olla asiakkaille
vapaaehtoisia, mikali niiden ei katsota sisaltyvan suoraan hoivaan ja huolenpitoon. Suunniteltu kayttévara ei
riitd ylimaaraisiin maksuihin.

Palveluasumisen vuokria tulisi sdddella, jotta estetdan ylisuuret vuokrat. Talla hetkelld palveluasunnot ovat
vuokrakiinteistdja, jonka voi omistaa yksityinen yhtio tai kaupungin omistama yhtié. Talla hetkella monet
yhtiot saavat korkealla vuokratasolla kiinteistoistd korkean tuoton. Korkeat vuokrat johtavat siihen, etta
kuntien asiakasmaksutuotot jadvat merkittavasti pienemmiksi tai niita ei saada lainkaan. Kdytannossa kunnat
hoitavat palvelujen kilpailuttamisen, jonka yhteydessa maaritelldadan palveluasumisesta perittava vuokrataso.
Valitettavasti, osin kuntien puutteellisesti kilpailuttamisosaamisesta johtuen, palveluasumisen vuokrat ovat
usein ylisuuret, jopa 1500 euroa kuukaudessa. Esityksessa tulee kiinnittdd huomiota tdhan epakohtaan.
Lisdaksi esityksessa tulee ilmetd, miten maakunnat toimivat niissa tilanteissa, joissa vuokra ja
ladkekustannukset ylittavat asiakkaan kaytettavissa olevat tulot. Kuka maksaa vuokran tai lddkkeet tulojen
ylittavalta osalta ja miten turvataan asiakkaan kdyttévara?

Maakuntia olisi ohjeistettava tekemdan asiakkaille asiaankuuluvat asiakassuunnitelmat todelliseen
palvelutarpeeseen pohjautuen ja tarkistettava ne saadnnodllisesti. Maksujarjestelmd ei saa aiheuttaa
maakunnissa osaoptimointia siirtdmalla intensiivistd ja ympdarivuorokautista hoivaa ja huolenpitoa
tarvitsevat asiakkaat tehostetusta palveluasumisesta tavallisen palveluasumisen tai kotiin annettavien
palvelujen piiriin. Tdma voi pahimmassa tapauksessa vaarantaa potilasturvallisuuden. Asiakkaiden tulee
saada tarpeenmukaista hoitoa ja palvelua oikea-aikaisesti.

Valinnanvapauslain (HE 16/2018 vp) 24 §:n 1 momentin 4 kohdan mukaan maakunnan liikelaitoksen on
tarjottava asiakkaalle asiakasseteli asumispalveluille. Lain perusteluissa ei ole riittavalla tavalla avattu sita,
miten kdytdnnossa tehostetulle palveluasumiselle maaratty asiakassetelin arvo maardytyy, jotta ihmiset
saavat tosiasiallisesti asiakassuunnitelman mukaiset palvelut.

38 § Pitkaaikaisesta ja tehostetusta palveluasumisesta ja pitkdaikaisesta laitoshoidosta perittavan maksun
perusteena olevat tulot

SOSTE kannattaa ehdotusta, jossa yhdenmukaistettaisiin pitkaaikaisesta ja tehostetusta palveluasumisesta ja
pitkdaikaisesta laitoshoidosta perittavien maksujen perusteena olevia tuloja. SOSTE pitaa valitettavana, etta
opintoraha, aikuisopintoraha ja aikuiskoulutustuki seka lastenkotihoidon tuki huomioitaisiin jatkossa tuloina
kaikissa maksuissa.

39 § Pitkaaikainen perhehoito

Ehdotuksen mukaan pitkdaikaisen perhehoidon maksuissa noudatettaisiin jatkossakin laitoshoidon maksua
ja kayttovara korotettaisiin 108 eurosta noin 200 euroon. Kayttovaralla katettaisiin ladkkeet ja
terveyspalvelujen asiakasmaksut. SOSTE pitda kayttovaran korotusta hyvand, mutta riittamattomana.
Kayttovaran tulisi olla vahintdan 250 euroa. Haasteena on se, etteivat perhehoidon maksut sisalla
hoitotarvikkeita ja laakkeita. Nyt matkojen, ladkkeiden ja palvelujen maksukatot ovat yhteensa ldhes 1 600€
vuodessa (noin 130€/kk). Perhehoidossa olevat ovat usein koyhid, vaikka heille on turvattu asuminen ja
ravinto. Riittavan korkealla kdyttévaralla tuettaisiin myos asiakkaiden osallisuutta, itsendistd toimintaa ja
kuntoutumista. Asiakasmaksupolitiikalla voidaan tukea perhehoidon tavoitteita ja niiden lisddmistd seka
tuoda maakunnalle sdastoja, kun tarve tehostetulle palveluasumiselle ja laitoshoidolle vahenee.
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40 § Laskennallinen metsatulo

41 § Tuloista tehtavat vahennykset

SOSTE kannattaa ehdotusta, jossa yhdenmukaistettaisiin maksukyvyn mukaan maaraytyvien maksujen
perusteena olevista tuloista tehtavia vahennyksia.

42 § Tuloista tehtavat vahennykset tehostetun palveluasumisen maksua maarattaessa

SOSTE katsoo, ettd maksujdrjestelma olisi yksinkertaisempi, jos pitkdaikaisen ja tehostetun palveluasumisen
asiakasmaksuihin sisallytettaisiin mm. asuminen (vuokra), kuljetuspalvelut, sosiaalihuoltolain kuljetukset,
sairaanhoitokuljetukset ja lddkkeet, samalla tapaa kuin pitkdaikaisessa laitoshoidossa. Ehdotettu malli on
Iahtokohtaisesti seka hallinnon ettd asiakkaiden kannalta monimutkainen ja kallis. Selkealla maksupolitiikalla
voidaan varmistaa, ettd ihmiset saavat sellaisia palveluja, joita heiddn terveydentilansa ja kuntonsa
edellyttaa.

Ehdotuksen mukaan maakunnille jatettaisiin harkintavalta ottaa asiakasmaksuissa vahennyksena huomioon
sv-korvauksen ulkopuolella olevat ladkkeet, ravintovalmisteet ja perusvoiteet, jotka terveydenhuollon
ammattihenkilésté on arvioinut henkilén hoidon ja hyvinvoinnin kannalta valttamattémiksi. Ehdotuksen
perusteluissa tulisi tarkentaa, miten tdama kaytdnnossa toteutettaisiin. Paljon harkintavaltaa sisaltavat
saannokset uhkaavat usein jaada soveltamatta, etenkin jos niiden katsotaan lisddavaan hallinnollista tyota ja
kustannuksia sekd vahentavan asiakasmaksutuottoja. Nyt suunniteltava malli on monimutkainen, ja saattaa
johtaa joillakin asiakkailla siihen, ettei heilld ole varaa kaikkiin tarpeenmukaisiin Iadkkeisiin tai ladkinnallisiin
tuotteisiin. SOSTE katsoo, ettd nama tuotteet tulisi sisdltyd muiden sv-korvattujen ladkkeiden tapaan
tehostetun palveluasumisen maksuihin.

43 § Maksun maardaaminen

Lakiesityksen mukaan maksut voidaan peria takautuvasti asiakkaan tai hanen edustajansa virheellisten
tietojen vuoksi enintddn vuoden ajalta. Maksujen perimisessa tulee kuitenkin tarkastella asiakkaan
kokonaistilannetta ja toimeentulon edellytyksia etenkin silloin, jos periminen vaarantaa asiakkaan tai hanen
perheensa toimeentulon edellytyksia (5 §).

6 luku. Muut maksut

44 § Tukipalvelut ja asumispalveluun liittyvat palvelut

Tukipalveluista, kuten ateriapalvelusta, vaatehuollosta, kauppa- ja muusta asiointipalvelusta, turvapalvelusta
ja sosiaalista kanssakdymistd edistavastad palvelusta, ei sdaddettdisi maksua, vaan niistd voitaisiin peria
kohtuullisen maksun. Talla hetkelld tukipalveluista perittavat maksut vaihtelevat paljon kuntien valilla.
Kotipalvelujen, tukipalvelujen ja terveyspalvelujen kaytosta aiheutuvat asiakasmaksut seka korkeat
|adkekustannukset voivat yhdessa nostaa hoitokulut kohtuuttoman korkeiksi. Tama saattaa johtaa siihen,
ettei palvelua oteta vastaan tai lddkkeiden kaytosta tingitdan. Tukipalvelut ovat valttamattomia ja ne
tdydentdvat kotihoidon antamaa tukea. Tukipalveluista kieltdaytyminen taloudellisista syista voi heikentaa
asiakkaan selviytymista kotona, jolloin tarve pitkdaikaiseen tehostettuun palveluasumiseen ja laitoshoitoon
voi lisdantya. SOSTE ehdottaa, ettd lakiin kirjattaisin  maakunnan velvollisuudesta arvioida
asiakassuunnitelmien yhteydessa asiakkaiden kokonaistilanne ja mahdollisuus maksujen alentamiseen tai
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perimatta jattamiseen. Arvioinnissa olisi huomioitava mm. asiakkaiden palvelujen ja lddkkeiden kaytosta
aiheutuneet kustannukset, jotta varmistetaan asiakkaille tarpeenmukainen hoito ja palvelut.

45 § Avopalveluun tai -hoitoon liittyva yllapito

46 § Vammaisuuden perusteella jarjestettaviin erityispalveluihin liittyva yllapito

SOSTE vastustaa ehdotusta, jonka mukaan erityispalveluissa tyon ja palvelun osuus voitaisiin sisallyttaa
perittavaan yllapitomaksuun. Ehdotus kasvattaa vammaispalvelujen palveluasumisen asiakasmaksuja ja lisaa
vammaisille henkil6ille kohdistuvaa maksurasitusta. Vammaispalveluihin kuuluvan normaalisuusperiaatteen
mukaan vammaisuuteen liittyvasta erityispalveluista ei voida perid ylimaaraista lisamaksua. Tyon tai palvelun
osuutta ei saa sisallyttaa perittavaan yllapitomaksuun eli esimerkiksi aterioista perittdva maksu saisi perustua
vain ruoan raaka-ainekustannuksiin, eikd sisaltdaa esimerkiksi aterioiden valmistamisesta, esillepanosta ja
kuljetuksesta aiheutuvia henkilostokuluja. Muuten vammaiset henkilot tosiasiassa maksaisivat sellaisesta
avusta ja tuesta, jota he vamman aiheuttaman toimintarajoitteen vuoksi tarvitsevat. SOSTE esittaa, etta
palveluntuottajan ja maakunnan tulee my6s jatkossa eritellda ateriapalvelumaksuista aterioiden
valmistamiseen liittyvan palvelun osuuden.

47 § Lastensuojelu

Ehdotuksen mukaan perheet, jotka saavat lapsiperheiden kotipalvelua lastensuojelun avohuollon
tukitoimena eivat jatkossakaan maksaisi palvelusta (8 §). Jos lapsi on sijoitettuna lastensuojelulain nojalla,
voitaisiin lapsen vanhemmilta perid maksua korkeintaan 1857,90 euroa kuukaudessa. Sdados vastaisi pitkalti
voimassa olevaa saantelya. SOSTEn mielestd maksu on kohtuuttoman korkea. Laissa ja sen perusteluissa on
avattu, ettd maksun voisi perid, jos se on perheen toimeentulon edellytykset ja perheen elatusvastuun
huomioon ottaen perusteltua. Tama kirjaus on valja ja epamaarainen, ja johtaa siihen, ettd maakunnilla on
hyvin erilaisia kdytantdja peria maksu. Lain perusteluissa ei ole myodskdan riittdvasti avattu maksujen
nykykaytant6ja ja toimivuutta. SOSTE esittdd, ettd maksujen perusteita tarkennetaan ja maksutasoa
alennetaan.

48 § Vammaisen lapsen asuminen muualla kuin oman perheen kanssa

Vammaisten lasten perheet voivat saada kotiin ymparivuorokautista apua maksutta. Vammaisten lasten
asuminen voidaan jarjestdd myds muualla kuin oman perheen kanssa, jolloin vammaisen lapsen vanhemmilta
voidaan perid maksua korkeintaan 1857,90 euroa kuukaudessa. Kodin ulkopuolelle sijoittamisen taustalla on
usein lapsen vaikeahoitoisuus ja puutteelliset palvelut. SOSTEn mielesta maksu on kohtuuttoman korkea.
Lain perusteluissa on avattu, ettd maksun voisi peria, jos se on perheen toimeentulon edellytykset ja perheen
elatusvastuun huomioon ottaen perusteltua. Tama kirjaus on valjd ja epamaardinen, ja johtaa siihen, etta
maakunnilla on hyvin erilaisia kdytantdja peria maksu.

Lain perusteluissa tulisi avata, mitd lapsen henkilokohtaiseen kadyttéon jadvalla kayttovaralla (palveluista
riippuen) tulisi kdytanndssa kattaa. Hyvin todennakdisesti vanhemmille jaa vield vastuu hankinnoista, ja jos
kdyttovara ei riita kattamaan kaikkia valttamattomia menoja, joutuvat vanhemmat maksamaan hankinnoista
kdyttovaran ylittavaltd osalta. Vanhemmat joutuvat usein my6s huolehtimaan siita, ettd kodin tilat ovat
toimivat lapsen viikonloppu- ja lomavierailuja varten. Lisdksi vanhemmille tulee kustannuksia vierailuista ja
lapsen kuljettamisesta. Tama on ristiriidassa lain maksuperusteiden kanssa, jonka mukaan vanhemmilta
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peritddn elatusapu lapsen elatuksesta annetun lain mukaisesti. SOSTE esittaa, ettd maksujen perusteita
tarkennetaan ja maksutasoa alennetaan.

49 § Kuljetuspalvelut

SOSTE katsoo, ettd sdannos ja sen perustelut ovat kuvattu hyvin. Maksun perimisen tapa voi ilmaista myos
siten, ettd lakiin lisdtdaan ajankohta maksuhetkelld, joka viittaa omavastuun maksamiseen kulkuneuvossa
kuljetuspalvelusuoritteen paattyessa.

50 § Yksityisladkarin lahetteella tehtavat laboratorio- ja kuvantamistutkimukset

51 § Palvelun keskeytys

52 § Vahingoittunut, havinnyt tai palauttamatta jatetty apuvaline

Saannos ei takaa asiakkaalle oikeussuojaa. Siitd puuttuvat esimerkiksi asiakkaan oikeus tulla kuulluksi.
Lakipykalda tulee korjata siten, ettd asiakkaan ilmeinen huolimattomuus ei ole itsendinen oikeusperusta
vierittda kustannuksia asiakkaan maksettavaksi. Pykaldan tulee lisdata sana jo seuraavasti: “apuvaline on
vahingoittunut tai havinnyt asiakkaan kayttoohjeiden vastaisen kasittelyn ja ilmeisen huolimattomuuden
vuoksi (...)".

Saannos ei ota huomioon yksildllisesti valmistettuja henkilokohtaiseen kdyttéon luovutettavia apuvialineita,
joita ei tarvitse palauttaa niiden henkilokohtaisen ominaisuuksien vuoksi. Lisdaksi tama kirjaus voi antaa
lainsoveltajalle virheellisen kuvan laissa sdddetyista apuvalinepalveluista. Uuden apuvélineen tarve johtuu
varsin usein siitd, etta pitkadaikaisessa kdytossa kulunut apuvaline on korjauskelvoton, jolloin asiakkaalta ei
voida vaatia, etta asiakas palauttaa apuvalineen puhtaana ja ehjana. Apuvalineiden maksuttomuus kuitenkin
kattaa uuden hankittavan apuvalineen ja niiden korjauksen seka huollon. Sddnnoksen perustelut eivat siten
erittele riittavan tarkasti, mika on apuvalineen normaalia kdytossa kulumista ja mika on asiakkaan vastuulla
oleva apuvalineen vahingoittuminen.

Pykdlan soveltamisalaa pitda laajentaa siten, ettd kohtuullisuusarviointi vahingoittuneen apuvalineen
kustannusten perimiseksi koskisi kaikkia asiakkaita. Kohtuullistamisarvioinnissa on selvitettava syyt ja
olosuhteet. Joissakin tapauksissa apuvalineen vahingoittumisesta voi olla vastuussa apuvalineen kayttdjan
sijasta toinen henkil®. Siksi ilmeisen huolimattomuuden sijaan laissa voi vaatia pikemminkin tahallisuutta
tietynlaisena syyllisyyden astetta osoittavana subjektiivisena tekijana.

Lain kohta voi muodostaa myds asiakasmaksulain 1 §:n tarkoituksen ja perustuslain 19 §:n 3 momentin
vastaisen tilanteen, jos kalliin apuvalineen todellinen hankintahinta esimerkiksi sahkopyoratuolissa 5000
euroa peritdadn asiakkaalta. Todennakoisesti henkil6 jdisi tuossa tilanteessa myds ilman tarpeen mukaista
apuvalinetta eika toisen omaisuuden vakuuttaminen ole vakiintunut kaytanto vahingon varalle.

53 § Henkilo, jolla ei ole Suomessa kotikuntaa

SOSTE kannattaa ehdotusta laajentaa rokotusten seka kiireellisesta yleisvaarallisesta taudista tai raskaana
olevan HIV-positiivisen henkilon tutkimuksen, hoidon ja hoitoon maarattyjen ladkkeiden maksuttomuus
koskemaan myds henkil6ita, joilla ei ole Suomessa kotikuntaa.
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Paperittomien tilanne vaatii selkiyttamista. Jarjestelman tulisi vahintaankin turvata kaikille kiireellisen hoidon
lisdksi naisille raskauden, synnytyksen ja lapsivuodeajan edellyttamat terveyspalvelut seka
perhesuunnitteluun liittyvat palvelut seka kaikille lapsille vastaavat palvelut kuin niilld lapsilla, joilla on
kotikunta Suomessa. Se vaatisi lainsdddannén muuttamista siten, ettd maakunnille/kunnille sdaddettaisiin
velvoite jarjestdd nama palvelut ja asiakasmaksulaissa paperittomat rinnastettaisiin henkil6ihin, joilla on
kotikunta Suomessa ja asiakasmaksut maarattdisiin samoin periaattein kuin kuntien asukkailla.

7 luku. Erindiset sdannokset

54 § Tulot, korvaukset ja saamisen periminen maakunnalle

55 § Viivastyskorko

SOSTEn mielesta lain perusteluissa oleva kohta, jonka mukaan “maakunta voi perintdlain mukaan siirtaa
asiakasmaksusaatavansa toimeksisaajan, esimerkiksi perimistoimiston, perittavaksi” on ristiriidassa 56 §:n
(maksujen ulosotto) sddntelyn kanssa, jossa puolestaan viitataan verotdytantéonpanolain 5 §:n 2
momenttiin, jonka mukaan perintdtoiminnan harjoittaja ei saa esiintya velkojan toimeksiannosta hakijana tai
asiamiehena julkisen saatavan ulosotossa. Laissa ja lain perusteluissa on vahvemmin korostettava sita, ettei
noudatettava asiakasmaksujen perimistapa saa johtaa lain 1 §:n tarkoituksen ja perustuslain 19 §:n 3
momentin vastaiseen tilanteeseen eli sosiaali- ja terveyspalvelumaksujen kasvamiseen niin suuriksi, ettd ne
siirtdisivat palvelut niita tarvitsevien ulottumattomiin.

56 § Maksujen ulosotto

Maakuntien tulee varmistaa, etteivat maksut johda automaattisesti ulosottoon, vaan asiakkaan kanssa tulee
tehdd henkilokohtaiset maksusuunnitelmat, jattda maksut perimatta tai kohtuullistaa niitd tai ohjata
asiakkaat hakemaan toimeentulotukea.

Laskutusta hoitavat usein yksityiset yritykset ja perintddan joutuneita laskuja siirretdan perintatoimistoille,
jotka ovat usein suuria kansainvalisia yrityksia. SOSTE esittaa, ettda maakuntiin on luotava maakunnallisesti
keskitetyt laskutus- ja perintdtoimistot ja niiden toimintatapoja tulisi selkiyttda. Lisaksi lakiin on kirjattava
esitysta velvoittavammin verotaytantéonpanolain 5 §:n 2 momentista ilmi kdyva perimistapa, jonka mukaan
perintatoiminnan harjoittaja tai muu toimeksisaaja ei saa esiintya velkojan toimeksiannosta hakijana tai
asiamiehena julkisen saatavan ulosotossa.

57 § Maksujen palautus ja kuittaus

SOSTE pitdd aiheellisena sisallyttda asiakasmaksulakiin maksujen palautusta ja kuittausta koskevat
saannokset.

58 § Indeksitarkistukset
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59 § Muutoksenhaku

60 § Palvelutuotannon seurantapalvelu

61 § Maakunnan tiedonsaantioikeus

8 luku. Voimaantulo

62 § Voimaantulo

63 § Kumottava laki

64 § Siirtymasadnnokset

Ehdotuksen mukaan hengityshalvauspotilaiden erityisasema poistettaisiin lainsdaadannosta kokonaan
kahden vuoden siirtymaajan jalkeen. SOSTE esittda siirtymaajaksi nelja vuotta. Siirtymaajan puitteissa tulisi
arvioida palvelukokonaisuuden muutoksen vaikutukset hengityshalvauspotilaiden elamaan. Nain voidaan
taata erittdin hauraassa asemassa olevien ihmisten palveluiden toimivuus ja siirtymaajan turvallisuus sote-
uudistuksen keskella.

Lisdtietoja:

Anne Perélahti, erityisasiantuntija, anne.peralahti@soste.fi, puh. 050 411 1734
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