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LAUSUNNON KESKEINEN SISALTO

e SOSTE pit&d@ hallituksen esittéméa finanssipoliittista linjaa hyvénd. Elvyttava peruslinja
mahdollistaa reagoinnin vuoden 2021 aikana muuttuviin olosuhteisiin lisébudijetein.

e Sosiaali- ja terveysjdrjestojen toimintaedellytysten turvaamiseksi on laadittava pitkan
téhtdimen suunnitelma.

e Rahapelitoiminnan tuottojen lasku on kompensoitava sote-jdrjestoille samalla tavalla
kuin muillekin edunsadiille, eli valtion budiefista, ei rahastoja purkamalla.

e On tehtdva laajaa tarkastelua siitd, mitkd rahoituskohteet kuuluisivat toisaalle valtion
budijetissa. Arpajaislain uudistuksen yhteydessé on vahvistettava Veikkauksen
kanavointikykyd ja liséttava vastuullisuustoimia.

e Koronakriisin myota kayttéonotettuja madrdaikaisia sosiaaliturvaetuuksien
laajennuksia tulee jatkaa vuonna 2021, mikdli epidemiatilanne jatkuu haastavana.

e Pidemmailla aikavalilla perusturvan tason koroftamista on jatkettava asteittain kohti
viitebudjettien madrittelemad kohtuullisen minimin tasoa ja toimeentulotuen
pitkGaikaista kayttoda tulee pyrkia vahentdmadn.

e Lapsiperhekdyhyytta tulee véhentad sitomalla lapsilisat indeksiin, korottamalla
véhimmaismdadardisten pdivarahojen tasoa ja tarkistamalla etuuksien lapsikorotusten
tasoja

e Sosiaali- ja terveyspalveluiden jdrjestdiille on turvattava riittdvat madraraharesurssit
vuonna 2021 ja sen jalkeen koronakriisin aikana syntyneen hoitovelan
véhentdmiseksi

e Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen madrdrahaa on kdaytettdva vastakin
strategisten hyvinvointi-investointien, eli pitkalla aikavalillé hyvinvoinnin edellytyksic
vahvistavien hankkeiden, rahoittamiseen.

o Palvelurakenteen kehittdmiseen on varattava madrdraha, joka aidosti mahdollistaa
sille asetettujen tavoitteiden toteutumisen.

e Terapiatakuu on toteutettava osana hoitotakuuta kuitenkin siten, etté terapiatakuu
tulee voimaan etupainofteisesti, jos muun hoitotakuun voimaantulo viivastyy.

e Sosiaali- ja terveysvaliokunnan on edellytettavé lausunnossaan, eftd hallitus nimedd
tydryhmdan selvitdmadn terveysperusteisen veron kayttédnottoa
hallitusohjelmakirjauksen mukaisesti.

e Tydkykyohjelmaan on kohdistettava 20 miljoonan euron lisémadréraha.
Lisdmdadrdarahalla varmistetaan ohjelmien ja kokeilujen valtakunnallistaminen seka
kohdentaminen laajemmalle kohderyhmadlle sek& uusien toimien aloittaminen.
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Finanssipolitiikkan linja

Koronakriisi tekee valtion vuoden 2021 talousarvion valmistelusta tavallista vaikeamman prosessin.
Vuonna 2020 annetaan todenndkaisesti seitseman lisdbudijettia. Mikdli koronaepidemia jatkuu
vuonna 2021, on todenndkaistd, ettd myds ensi vuonna talousarvioon tehdadn lisdyksid ja
muutoksia pitkin vuotta. Finanssipoliittisen linjan arviointi on talousarvioehdotuksen pohjalta
vaikeaa, kun myos taloudelliseen kehitykseen vuonna 2021 liittyy runsaasti epdvarmuutta.
Hallituksen esityksen perusteella ndyttad kuitenkin siltd, ettei hallitus ole ldhddssé tekemadn
pikaisia kiristyksia julkiseen talouteen, vaan nékee elvyttavan finanssipoliittisen linjan perusteltuna
valintana hauraassa tilanteessa. Kun monien vuonna 2020 tehtyjen padtoksien vaikutukset nakyvat
vield 2021, vaikuttaa finanssipoliittinen linja hyvalta. Tyollisyydesta huolehtiminen ja talouden
pitdminen niin suurilla kierroksilla kuin epidemian hallinta mahdollistaa, ovat kannatettavia
tavoitteita, joita esitetty talousarvio tukee. Se antaa myés mahdollisuuden reagointiin lisdbudijettien
avulla, kun taloustilanne vuoden 2021 kuluessa selkeytyy.

Sosiaali- ja terveysjarjestojen rahoitus turvattava
SOSTE esittaa:

e Sosiaali- ja terveysitiriestdjen toimintaedellytysten turvaamiseksi on laadittava pitkan
tdhtdimen suunnitelma.

e Rahapelitoiminnan tuottojen lasku on kompensoitava sote-jdrjestoille samalla tavalla
kuin muillekin edunsadiille, eli valtion budietista, ei rahastoja purkamalla.

e Ontehtava laajaa tarkastelua siitd, mitké rahoituskohteet kuuluisivat toisaalle valtion
budijetissa. Arpaijaislain uudistuksen yhteydessd on vahvistettava Veikkauksen
kanavointikykyd ja lisattava vastuullisuustoimia.

Hallituksen talousarvioesitys turvaa sosiaali- ja terveysjdrjestdjen edellytykset osallistua terveyttd ja
sosiaalisista hyvinvointia edistévaan toimintaan, joka muun muassa véhentdd eriarvoisuutta sekd
liséé yhdenvertaisuutta, yhteisollisyytta ja osallistumismahdollisuuksia.

Vuonna 2020 valtionavustus terveyttd ja sosiaalista hyvinvointia edist@vadn toimintaan on ollut 385
miljoonaa euroa. Vuodeksi 2021 esitetddn 361 miljoonaa euroaq, joka sisaltad kevadlla haetut
Paikka auki -ohjelman kohteet ja marraskuussa 2020 haettavat erityisavustukset. Avustustaso
laskee kokonaistasolla yli 20 miljoonaa euroa.

Hallituksen esitys kohtelee rahapelituottojen edunsaaiia eri tavoin. Isoin osa sosiaali- ja terveysalan
iarjestoille suunnatusta kompensaatiosta ensi vuodelle (114,8 miljponaan euroa) otetaan RAY:n
toiminnan aikana syntyneist& jakamattomista varoista, jotka merkittiin vuonna 2016 uuden Veikkaus
Oy:n perustamisen yhteydessa kaytettavéksi sosiaali- ja terveysjdrjestojen ylim&ardisiin
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kohdennettuihin avustuksiin seuraavan 10 vuoden aikana. Rahastoja on tadhan saakka kaytetty
muun muassa nuorten tyéllistémiseen, mika ei ole jatkossa samalla tavalla mahdollista. Muille
sektoreille rahapelituottojen vaje kompensoidaan suoraan kehysvaikutteisin budjettivaroin. SOSTE
vaatii, eftd sote-jdrjestoille kompensaatio toteutetaan samalla tavalla kuin se fehdadan muillekin
edunsaadaiille eli valtion budijetin kehysvaikutteisin menoin, ei rahastoja purkamalla.

Sosiaali- ja terveysjarjestdille kohdistuvalla valtionavustuksella mahdollistetaan vertaisauttamiseen
perustuva kansalaistoiminta sekd kokonaisturvallisuutta, varautumiskykyda ja kriisivalmiutta tukeva
toiminta. Koronakriisi on osoittanut jérjestdjen kyvyn reagoida ja vastata nopeasti avun tarpeen
muutoksiin. Varautumis- ja toimintakyvyn yllapitdminen edellyttad pitkdjanteistd jérjiestétoiminnan
rahoitusta.

Hallitus arvioi, efté vuoden 2021 jalkeen kompensointia jatketaan, mutta jatkossa tuloutuksen
alenemista ei ole mahdollista kompensoida tdysimddrdisesti budijettivaroin. Sosiaali- ja
terveysjdrjestojen sekd muiden yleishyodyllisten toimijoiden ja jérjestojen toimintaedellytysten
turvaamiseksi on pikaisesti laadittava pitkén téhtdimen suunnitelma. Suunnitelma valtionavustusten
jarjestelyistd on laadittava vastuuministerididen ja keskeisten jdrjestétoimijoiden yhteistyénd.

SOSTE esittaid laajaa tarkastelua siitd, mitké rahoituskohteet kuuluisivat toisaalle valtion budietissa.
SOSTE esittéié myds, ettd sotiemme veteraanien hoitoon ja kuntoutukseen jatkossa kdaytettavat varat
tulisi rahoittaa Veikkauksen tuoftojen sijaan suoraan valtion budijetista, veteraanien tarpeet
huomioiden ja miltddn osin nykyistd palvelutasoa heikentamatté.

Arpaijaislain valmistelussa on edettéva ripedsti ja varmistettava kanavointikykyinen
yksinoikeusicrrjestelma ja rahansiirtojen estot. Veikkaus Oy:n vastuullisen liiketoiminnan kehittémista
on jatkettava ja lain tulee mahdollistaa kehittdmisen edellytykset. SOSTE tukee toimenpiteita
pakollisen tunnistautumisen nopeuttamisesta ja laajentamisesta seké peliautomaattien
v@hentamisestd.

Kansallisen rahapeliohjelman valmistuminen on ensiarvoisen tarkedd haittatietoisuuden
lisaamiseksi ja pelaamisesta syntyvien haittojen ehkdisemiseksi. Ohjelmassa on aseteftava selkedt
tavoitteet rahapelien tarjonnalle ja valvonnalle, rahapelihaittojen ehkdisylle ja vahentémiselle,
hoidolle ja tutkimukselle seka peliyhtion tuotolle.
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Perusturvan riittavyydesta tulee huolehtia kriisissa ja kriisin jdlkeen

SOSTE esittad:

e Koronakriisin myota kayttoéonotettuja madrdaikaisia sosiaaliturvaetuuksien
laajennuksia tulee jatkaa vuonna 2021, mikdli epidemiatilanne jatkuu haastavana.

e Pidemmalla aikavalilla perusturvan tason korottamista on jatkeftava asteittain kohti
viitebudijeftien maadrittelemdad kohtuullisen minimin tasoa ja toimeentulotuen
pitkdaikaista kayttod tulee pyrkic vahentamaan.

e Lapsiperhekdyhyytta tulee véhentdd sitomalla lapsilisat indeksiin, korottamalla
véhimmaismdadardisten pdivarahojen tasoa ja tarkistamalla etuuksien lapsikorotusten
tasoja

Koronakriisi on tuonut esille perusturvan matalan tason ja osoittanut puutteita sen kattavuudessa.
Perusturvan edunsaaijien piirid onkin madrdaikaisesti laajennettu. Perusturvan matalasta tasosta
kertoo muun muassa ruoka-avun tarpeen merkittava lisantyminen kriisin aikana.

Hallitus teki vuoden 2020 alusta korotuksia perusturvaan. Ne olivat oikean suuntaisia askelia, mutta
ldhinnd vain paikkasivat edellisten vuosien leikkauksia. Koronakriisin aikana on tehnyt
madrdaikaisia laajennuksia erityisesti tydttomyysturvaan vuoden 2020 loppuun saakka. Vuodesta
2021 eteenpdin ei perusturvaan kuitenkaan ole varattu lispanostuksia.

Koronakriisin jatkuessa edelleen vuoden 2021 puolella, tulee madraaikaisia parannuksia
tyottomyysturvaan jatkaa. Tyottomaksi jéaneiden perheiden lasten tukemiseksi tulee myos
tyottdmyysturvan lapsikorotuksia nostaa.

Akuutin kriisin ollessa ohi ei ole varaa ryhtyd heikentdmadan perusturvaa, vaan on pohdittava
pysyvampid ratkaisuja todettuihin perusturvan kattavuuden ja tason puutteisiin, jotta perusturva
osaltaan kannattelee ihmisid IGpi taantuman ja ehkdisee ongelmien syventymistd. Pidemmalla
aikavdlilla perusturvan tason koroftamista on jatkeftava asteittain kohti viitebudjettien médarittelemad
kohtuullisen minimin tasoa. Tama tukee tavoitetta véihentdd toimeentulotuen tarvetta.
Lapsiperhekdyhyyden vahentéminen on hallitusohjelmassa erityisend painopisteend. Jotta
perusturvalla tuettaisiin tatd, on muun muassa sidottava lapsilisét indeksiin, korotettava
véhimmaismdadardaisten pdivarahojen tasoa ja tarkistettava etuuksien lapsikorotusten tasoja.

Koronakriisin aikana etuuksien mydntémisen menettelyjé on kevennetty. Nyt saatujen kokemusten
pohijalta byrokratiaa on kevennettéva pysyvasti. Etuusjdrjestelméd on muokattava selkedmmadksi ja
sujuvammaksi niin, eftd kaikki tukiin oikeutetut saavat etuuden helposti ja ilman viivastyksia.
Pidemmadlla aikavdlilla byrokratian véhentémiselld on mahdollista myds saavuttaa séastojd, jotka
voidaan kéyttad perusturvan tason parantamiseen.
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Sosiaali- ja terveyspalvelut vahentamadadn hoitovelkaa, investointeja
palvelurakenteiden kehittamiseen

SOSTE esittaa:

e Sosiaali- ja terveyspalveluiden jdrjestdijille turvataan riittvat madrdraharesurssit
vuonna 2021 ja sen jclkeen koronakriisin aikana syntyneen hoitovelan
véhentdmiseksi

e Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen madrdrahaa kdytetddn vastakin strategisten
hyvinvointi-investointien, eli pitkdllé aikavalilla hyvinvoinnin edellytyksia vahvistavien
hankkeiden, rahoittamiseen.

e Palvelurakenteen kehittdmiseen varataan madrdraha, joka aidosti mahdollistaa sille
asetettujen tavoitteiden toteutumisen.

Koronavirusepidemia on kasvattanut Suomessakin hoitovelan ennenndkemdttoman suureksi.
Erikoissairaanhoidossa syksyllé pitkdén hoitoon pddsyd odottaneita oli yndeksankertainen méaré
edellisen kymmenen vuoden keskiarvoon verrattuna. THL:n arvion mukaan rahallistettuna
hoitovelkaa erikoissairaanhoidossa kertyisi vuonna 2020 noin miljardi euroa. Toisin sanoen ndin
paljon tarvittavia erityissairaanhoidon toimenpiteitd olisi jacnyt tekemattd. Kun huomioidaan vield
perusterveydenhuollon ja hammashuollon hoitovelka, paastadan pitkdalti yli miljardin euron lukuun.
Tulevina vuosina eritasoista hoitoa on koronakriisin vuoksi kyettavakin tarjoamaan ihmisille kriisia
edelt@neité vuosia enemmdn, mikd on haaste sekd terveydenhuoltojériestelman kapasiteetin ettd
rahoituksen riittdvyydelle. Vuoden 2021 talousarviossa, mutta myds seuraavissa talousarvioissa on
pidettdva huoli siitd, ettei rahoitus muodostu sosiaali- ja terveyspalveluiden jdrjestdiille esteeksi
hankkia ja tuottaa palveluita riittévéssa laajuudessa.

SOSTE pitadkin erittdin tarkednd, eftd kuntien koronakriisin myo6ta heikentynytta taloudellista
tilannetta on paikattu kuntien valtionosuuksia kasvattamalla ja myos vuodelle 2021 ehdotetaan 300
miljoonan euron kertaluontoista lisdysta tdlle momentille. Akuutin terveyskriisin hoitamisen kannalta
on erittdin tarkead, ettd kunnille korvataan tdysimadardisesti koronavirukseen liittyvéat valittomeét
kustannukset, kuten testaus ja potilaiden hoito, niin kauan kuin tautitilanne ja hybridistrategian
toimeenpano sitd edellyttavat (IGhes 1,7 mrd. euron varaus). On tarkasti seurattava hoitojonojen
kehitystd ja etsiftéiva nopeita ratkaisuja lyhent&d niitd eri mekanismeja ja fuotantomuotoja
hyodyntden. Tama edellyttdd todenndkoisesti madrdraharesurssien uudelleenkohdentamista tai
lisamistd jo vuoden 2021 aikana.

Koronakriisin lisdksi sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdijien rahoitustarvetta liséd tulevina
vuosina hoivahenkiloston sitova vahimmadismitoitus, jonka vaikutus vuonna 2021 on 53 miljoonaa
euroaq, josta se nousee 266 miljoonaan euroon vuoteen 2024 mennessd. SOSTE pit&d tarkednd,
ettd valtio vastaa téysimadrdisesti kunnille hoivamitoituksen toteuttamisen varmistamisesta
syntyvistd kustannuksista.
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SOSTE pitad hyvand, ettd hallitus on sitoutunut kehittdmadn sosiaali- ja terveyspalveluiden
kaytdnnon sisaltéjé jo ennen uusien jdrjestamisrakenteiden syntymistd. Hyvinvoinnin ja terveyden
edistémisen momentille kohdennetulla 8 miljoonalla eurolla on tarkoitus toteuttaa merkittévia sote-
palveluita parantavia hankkeita, kuten sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaprosessien
uudistamista, lapsi- ja perhepalvelujen kehittdmistéd osana tulevaisuuden sote-keskusohjelmaa
sekd lastensuojelun kehittémistd. Hyvin foteutetut hankkeet ovat strategisia hyvinvointi-investointeja,
jotka luovat pitkalla aikavalillé hyvinvointia lisadvid rakenteita. Niiden myétd yhteiskunnan
kaytettavissa olevat resurssit voidaan kayttaa tehokkaammin, misté syntyy myos julkiseen talouteen
kustannussddstoja. SOSTE kannustaa eduskuntaa jatkossakin rahoittamaan vastaavia hankkeita,
mutta samalla vaatimaan niilté vaikuttavuuden osoittamista.

Palvelurakenteen kehittdminen -momentille esitetdan hallituksen esityksessd 123 miljoonaa euroa,
jolla on niin ikadn tarkoitus vudistaa nykyisia sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteita ja
toimintaprosesseja hallituksen strategisten tavoitteiden mukaisesti ennen sote-uudistuksen
voimaantuloa. SOSTE pitad myds t&td madrdrahaa erittdin tarkednd, koska kunnissa sote-
palveluiden sisdllllinen kehittdminen on ollut pitk&én odotustilassa sote-uudistussuunnitelmien
takia. Kehittamistoiminnalle on suuret odotukset. On esitefty, ettd osoitetulla madrarahalla pitdisi
myds hoitaa hoito/hoivatakuun toteutuminen siten, ettd kiireettoméaan hoitoon pédsee seitsemén
vuorokauden sisdllé hoidon tarpeen arvioinnista ja eftd sosiaalipalvelujen yksilolliseen
palvelutarpeen arviointiin padsee viipymatta yhteydenotosta. Eduskunnan tulee arvioida kriittisesti,
riittddkd madrdaraha tahan ja lisatd sitd tarpeen mukaan, jottei kehittamistydlle osoiteta mahdotonta
tehtavad.

Mielenterveyspalvelut ja lddkepolitiikka

SOSTE esittaa:

o Terapiatakuu toteutetaan osana hoitotakuuta kuitenkin siten, efté terapiatakuu tulee
voimaan etupainotteisesti, jos muun hoitotakuun voimaantulo viivastyy.

Mielenterveysicrjestojen arvion mukaan joka toinen suomalainen kokee jossakin vaiheessa
eldmadnsd mielenterveyden hairion, mutta vain puolet mielenterveyden hairiéta sairastavista saa
tarvitsemaansa hoitoa. Mielenterveystydhon investoiminen on tallé hetkelld erittdin tarkedd
Suomessa. OECD:n arvion mukaan mielenterveyshairididen kokonaiskustannukset Suomessa ovat
11 miljardia euroa vuodessa. Mielenterveysjdrjestét ovat arvioineet, ettd vuosittain noin 7500
tydelaman ja koulutuksen ulkopuolella olevaa voisi kuntoutua etuuksien piiristé tyoeldméaan
oikeanlaisten palveluiden avulla. Mielenterveyspalveluihin paésyn parantaminen vahentad myos
sairauspoissaolojen ja tydkyvyttomyyseldkkeiden madraa.

Keskeinen ongelma on, ettei lyhyité psykososiaalisia hoitoja ei ole tarjolla riittdvasti. On vahvaa
tutkimusnayttod siitd, efté psykososiaaliset lyhytinterventiot ovat vaikuttava hoitokeino. Tarvitaan
terapiatakuu, joka antaa kaikille oikeuden mielenterveysty6ta tekevan ammattilaisen toteuttamaan
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soveltuvaan hoitoon, joka vastaa potilaan oireita ja avuntarvetta. Hoidon alkamiseksi ei tarvittaisi
erikoisladkarin asettamaa diagnoosia. Terapiatakuun vuosikustannus on noin 35 miljoonaa euroa.
Kustannus muodostuu psykososiaalista hoitoa antavan ammattihenkilén tydpanoksesta ja
tdydennyskoulutuksesta. Vaadittavaan henkilostéresurssiin vaikuttaa hoitomuoto ja toteutuvien
hoitojaksojen madra. 125 000 hoitojakson toteutuminen vuosittain vastaa noin 800 henkildtyévuotta.
Terapiatakuu voidaan toteuttaa osana hoitotakuuta, kuitenkin siten, ettd se tulee voimaan
etupainotteisesti, jos muun hoitotakuun voimaantulo viivastyy

SOSTE pitad hyvand, ettd talousarvioesityksessé Iédkehuollon kehittdmiseen kohdennetaan 5.
miljoonan euron madrdaraha. Tama madrdraha mahdollistaa vihdoin IGdkeasioiden tiekartan
mukaisen etenemisen eli panostuksen jérkevén ladkehoidon edistdmiseen ja sujuviin palveluihin.
Maksuttomien pneumokokkirokotteiden laajentamisesta riskiryhmille on myds tarked parannus,
jonka talousarvioesitys mahdollistaa. Yhdenvertaisuuden ndkokulmasta on tarkedd, ettd
riskiryhmille suositeltavasta rokotteesta tulee nyt maksuton. Pidemmalla aikavalillé SOSTE nékee
maksuttomuuden tuovan sddstojd yhteiskunnalle, kun sairastuvuus ja hoidon tarve véhenevat.

Suomessa otettava kdyttoon terveysperusteinen valmistevero

SOSTE esittad:

e Valiokunta edellyttad lausunnossaan, ettd hallitus nimedd tydryhman selvittdmadn
terveysperusteisen veron kdyttoonottoa hallitusohjelmakirjauksen mukaisesti.

Ylipaino ja lihavuus seka niihin liittyvat kansansairaudet ovat merkittéva ongelma Suomessa.
Verotus on yksi vdline vaikuttaa siihen, etté ruokaympdristémme tukisi nykyisté terveellisempid
valintoja. Maailman terveysijdrjestd (WHO) on pitkadin suositellut jGsenmailleen lisdttyyn sokeriin,
suolaan ja tyydyttyneeseen rasvaan kohdistuvan, kansanterveyttd edistévén veron kdayttdonottoa.

Julkisuudessa yhdeksi ratkaisuksi on esitetty sokeriveroa. Sokeri ei kuitenkaan ole ainoa — eikd edes
suurin — pulma ruokavaliossamme. Sokerin lisdksi on huomioitava myds suola ja rasvan laatu. Seka
lasten eftd aikuisten ruokavaliossa suolaa on reilusti yli suositeltavan saannin. Yhdeksén
kymmenesté aikuisesta saa ruokavaliostaan liikaa suolaa, milld on lukuisia haittavaikutuksia
terveydelle. Myds rasvan laatu on suomalaisen ruokavalion haaste. Liiallinen tyydyttyneen, kovan
rasvan saanti on haitallista mm. syddmen, aivojen ja verisuonten terveydelle.
Ravitsemussuositusten mukaan kovan rasvan saannin tulisi olla alle 10 prosenttia pdivén
energiasta. Tahdn p&dsee vain viisi prosenttia aikuisista. Pelkdn sokeriveron sijaan on lahdettéva
rakentamaan verotusta, joka oftaa kriittisind ravintoaineina huomioon my®és elintarvikkeiden suolan
madran ja rasvan laadun. Optimaalinen vero rakentuisi tuoteryhmille madritellyille pitoisuuksien
raja-arvoille. Verorasitus kasvaisi tuotteen sokeri-, rasva- tai suolapitoisuuden liséiGntyessa.

Veromallin suunnittelussa voidaan hyédyntdd Suomessa vuodesta 2000 Iéhtien kéytossa ollutta
Suomen Syddnliiton ja Suomen Diabetesliiton ylldpitdmad elintarvikkeiden merkitsemisjéiriestelmaad,
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Sydanmerkkid. Se sisdltaa tuoteryhmittdin rasvan madran ja laadun sekd suolan, osin myds sokerin
suhteen kriteerit terveelliselle ruokavaliolle. Nait& kriteerejd hyddyntamdalla voidaan rakentaa
jdrjestelma, joka asettaa rajat verotettaville tuotteille. Syddnmerkki-kriteeristd toimisi rajana, jonka
alittuessa veroa ei kannettaisi. Tama myds véhentdisi verotuksesta aiheutuvaa hallinnollista
taakkaa. Verotettavien tuotteiden joukkoon valikoitaisiin myds kriteeriston ulkopuolisia tuotteita,
kuten makeiset. Veron ulkopuolelle puolestaan rajattaisiin tuotteet, joiden verottaminen ei olisi
linjassa veron tavoitteen eli terveellisen ravitsemuksen edistdmisen kanssa. Tdllaisia olisivat
esimerkiksi hedelmat, marjat ja kasvikset.

Vuonna 2013 valmistui valtiovarainministerion selvitys sokeriveron kéyttodnoton edellytyksistd.
Tyoryhma vertaili eri veromalleja ja arvioi niiden soveltuvuutta ja vaikutuksia. SOSTEn selvitys
kevadlta tuo esille, ettd sokeriveroraportin jalkeen sekd EU-oikeudelliset ettd informaatiotekniset
esteet terveysverotukselle ovat vahintadnkin madaltuneet, elleivét jopa poistuneet. EU:n
kuluttajainformaatioasetuksen soveltaminen on nyt pakottavaa ja tiedot tuotteen
ravintoainepitoisuuksista helpommin saatavilla. Kansainvdlisié esimerkkeja toimivista
terveysveroista on yhé useampia, kuten Unkarista. Suomessa valmisteverotuksen tietojdrjestelmat
ovat pdivittyneet.

Laaja ja riittévén kired terveysperusteinen valmisteverotus tuottaisi mittavia terveyshyoty|a.
Kulutuskayttaytymisté muuttamalla verotus ehkdisisi ylipainoa ja kansansairauksia. Veron
tavoitteena olisi my®s ohjata tuotekehitystd kohti nykyista terveellisempid tuotteita.
Terveysvaikutusten lisciksi verolla olisi suotuisia fiskaalisia vaikutuksia. SOSTEn arvion mukaan
sokeri-, suola- ja rasvaverosta saatava tuotto voisi olla vahint&an noin 550 miljoonaa. Veropohjan
laajuus ja tarkemmat veroasteikot vaikuttavat verotulojen madaraan.

Osatyokykyisten tyollistymiseen kannattaa panostaa
SOSTE esittaa:

o Tydkykyohjelmaan kohdistetaan 20 milioonan euron lisaémadraraha.
Lisamdadrarahalla varmistetaan ohjelmien ja kokeilujen valtakunnallistaminen seka
kohdentaminen laajemmalle kohderyhmalle sekd uusien toimien aloittaminen.

Tuoreen OECD:n tutkimusraportin “Tyéttomyyden kasvot” mukaan suurelle osalle (45%) tyottomista
erilaiset terveysrajoitteet estavat tyollistymista. Osatyokyisille pédsy takaisin tydeldmadn on
vaikeampaa kuin ei-osatyokykyisilld ja todenndkoisyys tyottomyyden pitkittymiseen kasvaa.
Investoinnit vaikeammin tyollistyvien tyéllistymiseen vaativat tehokkaampia ja pitkékestoisempia
toimia, eivatkd tulokset ndy lyhyelld aikavalilla.

Hallituksen Tyokykyohjelman tarkoituksena on parantaa osatydkykyisten ja vammaisten henkildiden
tyollistymismahdollisuuksia. Ohjelma on Iéhtemassa hyvin kéyntiin. SOSTE pitad valitettavana, ettei
ensi vuoden talousarvioesityksessd ole kohdennettua lisémdadardrahaa tydkykyohjelmaan.
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Ohjelmaan on ensi vuodelle kohdennettu vain 5,4 miljoonaa. Tydkykyohjelman toimenpiteitd tulisi
liséitc siten, efté ohjelman maantieteellinen kattavuus saadaan valtakunnalliseksi. Tyokyvyn tuen
tiimi tulisi rakentaa kaikkiin fulevaisuuden sotekeskuksiin ja ammattilaisten palvelutarpeiden
tunnistamisen ja ty6- ja toimintakyvyn arvioinnin osaamista tulisi vahvistaa. Sijoita ja valmenna (IPS)
—toimintaa tulisi laajentaa valtakunnalliseksi ja kohdentaa myés laajemmalle kohderyhmadlle.
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