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Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen valmistelutilanne
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Valmistelija: kaupunginjohtaja Jari Rantala

Hallitus antoi 8.12.2020 eduskunnalle esityksen hyvinvointialueiden
perustamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen
jarjestamisen uudistamista.

Ehdotuksen mukaiset hyvinvointialueet perustettaisiin mahdollisim-
man pian lakien hyvaksymisen ja vahvistamisen jalkeen. Lait tulisivat
voimaan porrastetusti, osa 1.7.2021 ja viimeiset 1.1.2023. Kokonai-
suuden voimaantulo vaatii eduskunnan hyvaksynnan.

Uudistamisen tavoitteena on kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja,
turvata yhdenvertaiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveys- seka pelas-
tustoimen palvelut, parantaa palvelujen saatavuutta ja saavutetta-
vuutta, turvata ammattitaitoisen tydvoiman saanti, vastata yhteiskun-
nallisten muutosten mukanaan tuomiin haasteisiin ja hillita kustan-
nusten kasvua seka parantaa turvallisuutta.

Esityksen mukaan Suomeen muodostettaisiin 21 hyvinvointialuetta,
joille siirrettaisiin kuntien ja kuntayhtymien vastuulla nykyisin olevat
sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen tehtavat.

Pelastustoimi olisi hyvinvointialueilla erillinen, sosiaali- ja terveyden-

huollon kanssa rinnakkainen toimiala. Pelastustoimessa hyvinvointi-

alueen palvelutason tulisi vastata kansallisia, alueellisia ja paikallisia

tarpeita ja sen tulee varautua onnettomuus- ja uhkatilanteisiin alueel-
laan.

Sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien toiminta siirtyisi hyvinvointi-
alueille. Samoin opiskeluhuollon kuraattori- ja psykologipalvelut siir-
tyisivat hyvinvointialueiden jarjestamisvastuulle. Hyvinvoinnin ja ter-

veyden edistamisesta vastaisivat seka hyvinvointialueet etta kunnat.
Ymparistoterveydenhuollon jarjestaminen jaisi kunnille kokonaisuu-

dessaan.

Hyvinvointialueen ylin paattava toimielin on suorilla vaaleilla valittava
aluevaltuusto. Hyvinvointialueen toimintaa johdettaisiin aluevaltuus-

ton hyvaksyman hyvinvointialuestrategian mukaisesti ja aluevaltuus-
to paattaa myos hyvinvointialueen organisaatiorakenteesta.

Sote-jarjestamislaissa saadettaisiin sosiaali- ja terveydenhuollon jar-
jestamisvastuusta, hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta, lahipal-



velujen ja kielellisten oikeuksien turvaamisesta, hyvinvointialueiden
yhteistoiminnasta seka ohjauksesta ja valvonnasta.

Sote-uudistuksen yhtena tavoitteena on julkistalouden kustannusten
kasvun hillitseminen, jota ehdotettu rahoitusmalli pyrkii turvaamaan.
Muutoskustannukset huomioiden uudistus heikentaa julkisen talou-
den tasapainoa 2020-luvulla, jonka jalkeen kustannukset kaantyvat
laskuun. Hyvinvointialueiden toiminta rahoitettaisiin paaosin valtion
rahoituksella ja osaksi palvelujen kayttajilta perittavilla asiakasmak-
suilla. Rahoituksesta saadettaisiin lailla hyvinvointialueen rahoituk-
sesta.

Hyvinvointialueiden rahoitus jaettaisiin alueille asukkaiden laskennal-
listen sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen tehtavien pal-
velutarvetta ja olosuhdetekijoita kuvaavien tekijoiden perusteella.
Osa rahoituksesta maaraytyisi asukasmaaran mukaisesti seka hyvin-
voinnin ja terveyden edistamisen kriteerin perusteella. Pelastustoi-
men rahoitukseen vaikuttaisi lisaksi riskikerroin.

Kun rahoitusvastuu siirtyy kunnilta valtiolle, on valtion tuloja lisattava
ja kuntien tuloja vastaavasti vahennettava niilta pois siirtyvan rahoi-
tusvastuun verran. Jotta kokonaisveroaste ei kasvaisi, velvoitetaan
kunnat alentamaan kunnallisveroa. Kunnallisveron vahennys olisi
13,26 prosenttiyksikkoa kaikissa kunnissa. Myos kuntien osuutta yh-
teisoveron tuotosta alennettaisiin ja valtion osuutta vastaavasti kas-
vatettaisiin. Verotusta koskevat muutokset toteutettaisiin verovelvol-
listen kannalta mahdollisimman neutraalisti. Verorakenteen muutok-
set eivat voimaan astuessaan aiheuta verotuksen kiristymista.

Uudistus merkitsisi suuria organisatorisia ja palvelujen jarjestamista-
paa koskevia muutoksia, jotka olennaisesti vaikuttaisivat henkildston
tehtaviin ja sijoittumiseen.

Uudistuksen edellyttamat jarjestelyt valmisteltaisiin vuosina 2021 ja
2022 yhteistoiminnassa hyvinvointialueiden, kuntien ja kuntien henki-
|6ston edustajien kanssa.

Hallituksen esityksen mukaiset hyvinvointialueet perustettaisiin mah-
dollisimman heti voimaanpanolain tultua voimaan. Hallitus esittaa
lain voimaantuloajaksi 1.7.2021.Ensimmaiset aluevaalit toimitettaisiin
alkuvuodesta 2022.

Ensi vaiheessa hyvinvointialueiden valiaikaishallinto ja aluevaalien
jalkeen valittujen aluevaltuustojen toiminnan kaynnistymisen jalkeen
hyvinvointialueet valmistelisivat toiminnan organisoinnin seka henki-
|0sto- ja omaisuussiirrot yhdessa kuntien ja kuntayhtymien kanssa.
Sosiaali- ja terveydenhuollon, pelastustoimen seka muiden erikseen
saadettavien palvelujen ja tehtavien jarjestamisvastuu siirtyisi hyvin-



vointialueille vuoden 2023 alusta lahtien.

Esitykseen liittyvien lakien voimaantulo on tarkoitus porrastaa siten,
etta osa tulisi voimaan 1.7.2021 ja osa 1.3.2022 kun uudet alueval-
tuustot aloittavat toimintansa. Viimeiset lait tulisivat voimaan
1.1.2023. Esitykseen liittyisi my0s siirtymaaikoja. Uudistuksen voi-
maanpanolain on tarkoitus tulla voimaan 1.7.2021. Lisaksi hyvinvoin-
tialueista annettavaa lakia sovellettaisiin osittain jo heti hyvinvointi-
alueiden toimintaan.

Varsinais-Suomen vapaaehtoisen sote-valmistelun tilannekatsaus
seka Tulevaisuuden sote-keskus seka Soten rakenneuudistusta tu-
kevan alueellisen valmistelun tilannekatsaukset olivat esilla Varsi-
nais-Suomen kuntajohtajien kokouksessa 11.2.2021.

Oheismateriaalina on:

— VSSHPnN hallinnointivastuulla oleva sote-rakenneuudistusta tuke-
va alueellinen valmistelu;

— Varsinais-Suomen tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus —oh-
jelma (VS-kuntajohtajakokous 11.2.2021)

Kaupunginjohtajan ehdotus:

Kaupunginhallitus toteaa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen
valmistelutilanteen tiedoksi.

Paatos: Hyvaksyttiin.
Paoytakirjamerkinta:

Sosiaali- ja terveysjohtaja Timo Hokkanen poistui kokouksesta asian
kasittelyn jalkeen klo 17:54.



