Laki

terveydenhuoltolain muuttamisesta

Eduskunnan péaétoksen mukaisesti

kumotaan terveydenhuoltolain (1326/2010) 4—6, 9—12, 34, 36, 38, 42, 42 a, 43, 44, 58 ja
76§,

sellaisina kuin niistd ovat 9 § osaksi laissa 787/2021, 34 § osaksi laissa 914/2012, 38 § osaksi
laissa 135/2021 ja 42 a § laissa 135/2021,

muutetaan 1 §,2 §:n 5 kohta, 3 §:n 2 ja 6 kohta, 7 §, 8 §:n 2 momentti, 13ja 14 §,158§:n 1 ja
3 momentti, 18 §, 19 §:n johdantokappale, 21 ja 22 §, 24 §:n 1 momentin johdantokappale,
25 §:n 1 momentti, 26 §, 27 §:n 1 ja 3 momentti, 28 §:n 1 ja 3 momentti, 29 §:n 1 ja 3—5
momentti, 30 §:n 1 momentti, 31—33ja 35 §,37 §:n 1, 3 ja4 momentti, 39 §, 40 §:n 2 momentti,
5 luvun otsikko, 45 §:n 4 momentti, 47 ja 48 §, 50 §:n 2—6 momentti, 50 a §:n 1 momentti,
51 §:n 1 momentti, 52 §:n 1 ja 2 momentti, 53 §:n 1 momentti, 54 §, 55 §:n 1 momentti, 57 §:n
3 momentti, 59 §:n 1 ja 2 momentti, 60 a, 61 ja 62 §, 63 §:n 1 ja 2 momentti, 64 ja 65 §, 67 §:n
2 momentti, seki 68 a, 69, 71—73 ja 75 §,

sellaisina kuin niistd ovat 21 § laeissa 601/2013 ja 552/2016, 32 § lacissa 914/2012 ja
1303/2014, 39 § osaksi laissa 1516/2016, 45 §:n 4 momentti, 50 §:n 2 ja 4—6 momentti sekd
50 a §:n 1 momentti laissa 1516/2016, 50 §:n 3 momentti ja 68 a § laissa 1214/2019, 59 §:n 1
ja 2 momentti sekd 63 §:n 1 momentti laissa 1341/2016, 60 a § laissa 534/2019, 61 § osaksi
laissa 802/2013, 63 §:n 2 momentti laissa 1294/2018, 64 § osaksi laissa 1341/2016, 65 § osaksi
laissa 313/2011 ja 69 § laissa 1303/2014, seka

lisditddn 15 §:44n uusi 4 momentti seuraavasti:

1§
Soveltamisala

Tatd lakia sovelletaan sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimisestd annetussa laissa
(612/2021) sekd sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen jarjestdmisestd Uudella-
maalla annetussa laissa (615/2021) sdédettyyn hyvinvointialueen, Helsingin kaupungin ja HUS-
yhtymin jérjestdmisvastuuseen kuuluvan terveydenhuollon toteuttamiseen ja siséltoon, jollei
muussa laissa toisin sdddetd. Terveydenhuoltoon siséltyvit terveyden ja hyvinvoinnin edistdmi-
nen, perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito. Lain 21 §:44 sovelletaan kunnan jarjestimaan
ympaéristoterveydenhuoltoon.

HE 56/2021 vp
HE 18/2022 vp
StVM 9/2022 vp
EV 66/2022 vp



Tatd lakia ei sovelleta Ahvenanmaan maakunnassa lukuun ottamatta terveydenhuollon toi-
mintayksikoélle suoritettavaa koulutuskorvausta, josta sdddetéén 60, 60 a ja 63 §:ssd.

238
Lain tarkoitus

Lain tarkoituksena on:

5) vahvistaa perusterveydenhuollon toimintaedellytyksié ja parantaa terveydenhuollon toimi-
joiden vilistd yhteistyotd, hyvinvointialueen eri toimialojen vélistd yhteisty6td ja hyvinvointi-
alueen ja kunnan vilistd yhteistyotd sekd muiden toimijoiden kanssa tehtdvéa yhteistyoti ter-
veyden ja hyvinvoinnin edistimisessd seké sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisessa.

38
Mddritelmdit

Tassé laissa tarkoitetaan:

2) perusterveydenhuollolla hyvinvointialueen jarjestimda véeston terveydentilan seurantaa,
terveyden edistimistd ja sen osana terveysneuvontaa ja terveystarkastuksia, suun terveyden-
huoltoa, 1adkinnallistd kuntoutusta ja tyoterveyshuoltoa sekd paivystystd, avosairaanhoitoa, ko-
tisairaanhoitoa, kotisairaala- ja sairaalahoitoa, mielenterveystyoté ja paihdety6ta siltd osin kuin
niitd ei jérjestetd sosiaalihuollossa tai erikoissairaanhoidossa; perusterveydenhuollosta voidaan
kiyttdd myos nimitystd kansanterveystyo.

6) yhteistyéalueella sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd annetun lain 35 §:n mukaan
madrattya aluetta.

78§
Yhtendiset hoidon perusteet

Sosiaali- ja terveysministerid ohjaa valtakunnallisten yhtendisten ladketieteellisten ja ham-
maslddketieteellisten hoidon perusteiden toteutumista. Ministerio laatii yhdessd Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen kanssa yhteniiset hoidon perusteet. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
seuraa ja arvioi yhtendisten hoidon perusteiden toteutumista hyvinvointialueilla.

Hyvinvointialueen eri toimijoiden on yhteisty0ssé seurattava yhtendisten hoidon perusteiden
toteutumista.

8§
Laatu ja potilasturvallisuus

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd annetun lain 10 §:ssd sdddetddn hyvinvointialu-
een vastuusta yhteen sovittaa asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut kokonaisuuk-
siksi.



13§
Terveysneuvonta ja terveystarkastukset

Hyvinvointialueen on jérjestettdvd alueensa asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin edisté-
mistd sekd sairauksien ehkéisyd tukevaa terveysneuvontaa. Terveysneuvonta on sisillytettiva
kaikkiin terveydenhuollon palveluihin.

Hyvinvointialueen on jérjestettiva tarpeelliset terveystarkastukset alueensa asukkaille heidén
terveytensd ja hyvinvointinsa seuraamiseksi ja edistimiseksi. Terveysneuvonnan ja terveystar-
kastusten on tuettava tyo- ja toimintakykyé ja sairauksien ehkdisya sekd edistettdvd mielenter-
veyttd ja eldménhallintaa. Terveysneuvonta ja terveystarkastukset on jérjestettdvd myos opis-
kelu- tai tyoterveyshuollon ulkopuolelle jadville nuorille ja tydikdisille. Hyvinvointialueen on
jérjestettavé alueensa asukkaille myds ehkdisyneuvontaa ja muita seksuaali- ja lisdéntymister-
veyttd edistdvid palveluja.

Terveysneuvonnan ja terveystarkastusten on muodostettava toiminnallinen kokonaisuus mui-
den hyvinvointialueen jarjestimien palvelujen kanssa.

14 §
Seulonnat

Hyvinvointialueen on jérjestettdva alueellaan valtakunnallisen seulontaohjelman mukaiset
seulonnat. Hyvinvointialue voi liséksi jarjestdd seulontoja ja terveystarkastuksia tietyn taudin
tai sen esiasteen toteamiseksi tai taudin aiheuttajan 16ytdmiseksi.

15§
Neuvolapalvelut

Hyvinvointialueen on jarjestettdva alueensa raskaana olevien naisten, lasta odottavien perhei-
den seké alle oppivelvollisuusikiisten lasten ja heidén perheidensé neuvolapalvelut.

Hyvinvointialueen on neuvolapalveluja jarjestdessddn toimittava yhteistydssad varhaiskasva-
tuksesta vastaavien sekd muiden tarvittavien tahojen kanssa.

Hyvinvointialueen tulee laatia alueellinen neuvolasuunnitelma valtuustokausittain hyvinvoin-
tialueen vastuulla olevien neuvolapalvelujen toteuttamiseksi. Suunnitelma hyviksytdin hyvin-
vointialueen aluevaltuustossa tai Helsingin kaupungin osalta valtuustossa, ja se on tarkistettava
tarvittaessa. Alueellinen neuvolasuunnitelma tulee liitt44 lastensuojelulain 12 §:n 3 momentissa
tarkoitettuun alueelliseen lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmaan tai Helsingin kaupungin
osalta kunnan lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmaan.

18 §
Tyoterveyshuolto

Hyvinvointialueen on jérjestettdva alueellaan sijaitsevissa tyopaikoissa tyoskenteleville tyon-
tekijoille tyoterveyshuoltolain (1383/2001) 12 §:ssd ja muualla laissa sdddetyt tyoterveyshuol-
topalvelut.

Hyvinvointialueen on jérjestettévi alueellaan toimiville yrittdjille ja muille omaa ty6téén te-
keville soveltuvin osin tyoterveyshuoltolain 12 §:ssd ja sen nojalla annetuissa sdddoksissa tar-
koitettua tyoterveyshuoltoa.



Hyvinvointialue voi, ottaen huomioon mitd hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021)
131—133 ja 137 §:issd sdddetdén toiminnasta kilpailutilanteessa markkinoilla, tuottaa toi-
mialansa perusteella tySterveyshuoltolain 14 §:ssd tarkoitettuja sairaanhoito- ja muita tervey-
denhuoltopalveluja alueellaan toimivan tyonantajan palveluksessa oleville tyontekijoille tyon-
antajan kanssa tehdyn sopimuksen perusteella. Vastaavanlainen sopimus voidaan tehdd myds
yrittdjdn ja muun omaa tyotddn tekevén kanssa.

19§
Merenkulkijoiden terveydenhuolto

Helsingin kaupungin seké hyvinvointialueiden, joiden alueilla Hamina, Kemi, Kotka, Oulu,
Pietarsaari, Pori, Rauma, Savonlinna, Turku ja Vaasa sijaitsevat, on mainittujen kaupunkien
alueilla:

21§
Ympdristoterveydenhuolto

Kunnan on jérjestettdva ympéristoterveydenhuollon palvelut alueellaan sen mukaan, mitd ym-
paristoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta annetussa laissa (410/2009) sdddetaan.

Ympiristoterveydenhuollon toiminnasta vastaavalla johtajalla on oltava alalle soveltuva kor-
keakoulututkinto. Johtajalla tulee olla my®ds riittdva kokemus ja asiantuntemus ympéristoter-
veydenhuollon toimeenpanoon liittyvisti tehtdvista.

Ympiéristoterveydenhuollosta sdddetdan terveydensuojelulaissa (763/1994), elintarvikelaissa
(297/2021), tupakkalaissa (549/2016) ja eldinlddkintdhuoltolaissa (765/2009).

22§
Todistukset
Hyvinvointialue on velvollinen huolehtimaan siité, ettd sen asukas tai terveyskeskuksen poti-
las saa terveydentilaansa koskevan todistuksen tai lausunnon silloin, kun todistuksen tai lausun-
non tarve perustuu lakiin, taikka on asukkaan tai potilaan hoidon, toimeentulon, opiskelun tai
muun vastaavan syyn kannalta valttimatonta.
24§

Sairaanhoito

Hyvinvointialueen on jirjestettdvd alueensa asukkaiden sairaanhoitopalvelut. Sairaanhoito-
palveluihin siséltyvit:

258
Kotisairaanhoito

Hyvinvointialueen on jérjestettiva alueensa asukkaiden kotisairaanhoito. Kotisairaanhoito on
hoito- ja palvelusuunnitelman mukaista tai tilapdisté potilaan asuinpaikassa, kotona tai siithen
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verrattavassa paikassa moniammatillisesti toteutettua terveyden ja sairaanhoidon palvelua. Ko-
tisairaanhoidossa kéytettdvét hoitosuunnitelman mukaiset pitkdaikaisen sairauden hoitoon tar-
vittavat hoitotarvikkeet sisédltyvit hoitoon.

26§
Suun terveydenhuolto

Hyvinvointialueen on jérjestettdva asukkailleen suun terveydenhuollon palvelut. Hoidon jak-
sottaiselle toteutukselle on oltava hammasléddketieteelliset perusteet. Suun terveydenhuollon
palveluihin sisdltyvét:

1) véeston suun terveyden edistiminen ja seuranta;

2) terveysneuvonta ja terveystarkastukset;

3) suun sairauksien tutkimus ja ehkéisy seké hoito;

4) potilaan erityisen tuen ja tutkimusten tarpeen varhainen tunnistaminen seki potilaan hoito
ja tarvittaessa jatkotutkimuksiin ja -hoitoon ohjaaminen.

27§
Mielenterveystyo

Hyvinvointialueen on jirjestettivd alueensa asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin edisté-
miseksi tarpeellinen mielenterveystyd, jonka tarkoituksena on yksilon ja yhteison mielenter-
veyttd suojaavien tekijoiden vahvistaminen sekd mielenterveyttd vaarantavien tekijéiden vahen-
tdminen ja poistaminen.

Terveydenhuollossa tehtdvd mielenterveystyd on suunniteltava ja toteutettava siten, ettd se
muodostaa toimivan kokonaisuuden hyvinvointialueella tehtdvén sosiaali- ja terveydenhuollon
kanssa. Hyvinvointialueen vastuusta sovittaa yhteen asiakkaiden sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut kokonaisuuksiksi sdddetddn sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd annetun lain
10 §:ssé.

28 §
Pdihdetyd

Hyvinvointialueen on jérjestettivd alueensa asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin edisté-
miseksi tarpeellinen péihdetyd, jonka tarkoituksena on vahvistaa yksilon ja yhteison péihteetto-
myyttd suojaavia tekijoitd sekd vahentda tai poistaa paihteisiin liittyvia terveyttd ja turvallisuutta
vaarantavia tekijoita.

Terveydenhuollossa tehtdvi pidihdetyo on suunniteltava ja toteutettava siten, ettd se muodos-
taa toimivan kokonaisuuden muun hyvinvointialueella tehtidvin pédihdetyon ja mielenterveys-
tyon kanssa. Hyvinvointialueen vastuusta sovittaa yhteen asiakkaiden sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelut kokonaisuuksiksi sdddetddn sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisestd an-
netun lain 10 §:ssé.



29 §
Lddkinndllinen kuntoutus

Hyvinvointialueen on jérjestettdva potilaan sairaanhoitoon liittyva lddkinnallinen kuntoutus.

Hyvinvointialue vastaa potilaan ladkinnéllisen kuntoutuksen suunnittelusta siten, ettd kuntou-
tus muodostaa yhdessi tarpeenmukaisen hoidon kanssa toiminnallisen kokonaisuuden. Ladkin-
nillisen kuntoutuksen tarve, tavoitteet ja sisdltd on maariteltava kirjallisessa yksildllisessa kun-
toutussuunnitelmassa. Hyvinvointialue vastaa lisdksi kuntoutuspalvelun ohjauksesta ja seuran-
nasta seké nimeéd potilaalle tarvittaessa kuntoutuksen yhdyshenkilon.

Hyvinvointialueella ei ole velvollisuutta jérjestdd 1 momentissa tarkoitettua kuntoutusta, jos
ladkinnéllisen kuntoutuksen jarjestiminen on Kansanelédkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kun-
toutusrahaetuuksista annetun lain (566/2005) 9 §:n perusteella Kansanelédkelaitoksen tehtdvéna.
Hyvinvointialueen on kuitenkin jarjestettdvd kuntoutussuunnitelmassa maédritelty ladkinnalli-
nen kuntoutus, jos kuntoutuksen jéarjestdmis- ja kustannusvastuu ei selkedsti ole osoitettavissa.
Jos jdrjestdmis- ja kustannusvastuu kuuluu kuitenkin Kansaneldkelaitokselle, on sen suoritet-
tava hyvinvointialueelle kuntoutuksen toteuttamisesta aiheutuneet kustannukset.

Mitd 1 momentissa sdddetddn lddkinndllisestd kuntoutuksesta, ei sovelleta apuvilineiden
hankkimisesta, niiden kdyton opetuksesta, huollosta ja uusimisesta aiheutuviin kustannuksiin,
jos apuvélineen tarve perustuu tyOtapaturma- ja ammattitautilain (459/2015), maatalousyrittdjan
tyOtapaturma- ja ammattitautilain (873/2015), sotilasvammalain (404/1948), liikennevakuutus-
lain (460/2016) tai néitd vastaavan aikaisemman lain mukaiseen vahinkoon tai ammattitautiin.

30§
Yhteistyo ja ohjaus muuhun kuntoutukseen

Jos henkilo tarvitsee kuntoutusta, jota ei ole sdédetty hyvinvointialueen tehtévéksi, hyvinvoin-
tialueen tehtdvini on huolehtia siité, ettd asianomaiselle annetaan tietoja muista kuntoutusmah-
dollisuuksista. Henkil® on ohjattava tarpeen mukaan tyohallinto- tai opetusviranomaisen taikka
Kansanelédkelaitoksen tai muun palvelujen jarjestdjan palvelujen piiriin yhteisty0sséd nditd pal-
veluja jérjestivien tahojen kanssa.

31§
Virka-apu

Hyvinvointialueen on annettava poliisille ja Rajavartiolaitokselle virka-apua eldvan henkilon
kliinisen tutkimuksen ja poliisille vainajan ulkonaisen ruumiintarkastuksen suorittamiseksi.

Hyvinvointialueen on lisdksi annettava vankeinhoitoviranomaisille virka-apua eldvén henki-
16n kliinisen tutkimuksen suorittamiseksi vankeuslain (767/2005) 16 luvun 6 §:ssé ja tutkinta-
vankeuslain (768/2005) 11 luvun 6 §:ssé tarkoitetuissa tapauksissa. Samoin hyvinvointialue on
velvollinen madrddmadn perusterveydenhuollon lddkérin toimimaan ladkérind asevelvollisten
tarkastuksissa kutsuntaviranomaisten pyydettya sitd hyvinvointialueelta.



32§
Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyé

Sen liséksi mité laissa muualla sdddetdén, hyvinvointialueen jérjestéessé terveyden ja hyvin-
voinnin edistdmistd sekd tdmén lain mukaisia terveydenhuoltopalveluja on terveydenhuollon ja
sosiaalihuollon tehtdvé keskendén ja kunnan varhaiskasvatuksen kanssa sellaista yhteistyota,
jota tehtdvien asianmukainen hoitaminen seki potilaan hoidon ja sosiaali- ja terveyspalvelujen
tarve edellyttavét.

Jos sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arviointi, padtdsten tekeminen tai sosiaali-
huollon toteuttaminen edellyttavit terveydenhuollon palveluja, on hyvinvointialueen tervey-
denhuollon ammattihenkilon osallistuttava sosiaalihuollon toimenpiteestd vastaavan tyonteki-
jan pyynnostd henkilon palvelutarpeen arvioinnin tekemiseen ja asiakassuunnitelman laatimi-
seen.

338§
Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteistyé

Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma vastaavat alueillaan erikoissairaanhoidon palvelujen yh-
teensovittamisesta vieston ja perusterveydenhuollon tarpeiden mukaisesti. Hyvinvointialueet ja
HUS-yhtymi ovat velvollisia suunnittelemaan ja kehittdiméin erikoissairaanhoitoa siten, etté
perusterveydenhuolto ja erikoissairaanhoito muodostavat toiminnallisen kokonaisuuden. Koko-
naisuudessa on huomioitava erikoissairaanhoidon palvelujen tarjoaminen tarkoituksenmukai-
sesti perusterveydenhuollon yhteydessé seké erikoissairaanhoidon yksikoissa.

Hyvinvointialueiden ja HUS-yhtymén on annettava alueensa terveyskeskuksille niiden tarvit-
semia sellaisia erikoissairaanhoidon palveluja, joita perusterveydenhuollon ei ole tarkoituksen-
mukaista tuottaa seké vastattava terveydenhuoltonsa tuottamien laboratorio- ja kuvantamispal-
velujen, ladkinnillisen kuntoutuksen sekd muiden vastaavien erityispalvelujen kehittdmisen oh-
jauksesta ja laadun valvonnasta.

Lisdksi hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma vastaavat alueillaan tehtédvialansa tutkimus-, kehit-
tdmis- ja koulutustoiminnasta seka terveydenhuoltonsa tietojarjestelmien yhteensovittamisesta.
Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma vastaavat alueillaan erikoissairaanhoidon jarjestimisesti yh-
tendisin ladketieteellisin ja hammasléddketieteellisin perustein.

35§
Perusterveydenhuollon tutkimus ja kehittiminen

Hyvinvointialue antaa asiantuntemusta ja sovittaa yhteen alueellaan perusterveydenhuollossa
tehtdvaa tutkimusta, kehittdmistd, hoito- ja kuntoutusketjujen laatimista, tdydennyskoulutusta
ja huolehtii henkilostotarpeen ennakoinnista seka erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon
ja sosiaalitoimen yhteensovittamisesta.

37§
Terveyskeskusten kehittdminen, koulutus ja tutkimus
Terveyskeskuksen on huolehdittava asianmukaisella tavalla moniammatillisen tutkimus-,

koulutus- ja kehittdmistoiminnan jérjestdmisesti. Hyvinvointialueen on osoitettava téhén riitta-
vit voimavarat. Terveyskeskuksen on toimittava yhteistyOssd erikoissairaanhoidon yksikon
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sekd muiden terveyskeskusten kanssa. Terveyskeskuksen on osallistuttava yhdessé erikoissai-
raanhoidon yksikon kanssa kansalliseen perusterveydenhuollon kehittdmiseen.

Terveyskeskusta voidaan kdyttda terveydenhuoltohenkilokunnan koulutukseen siten kuin kor-
keakoulun taikka koulutuksesta vastaavan muun viranomaisen tai yhteison ja hyvinvointialueen
vélilld sovitaan.

Terveyskeskusta ylldpitdvan hyvinvointialueen kansanterveystyotd tekevé viran- tai toimen-
haltija on velvollinen osallistumaan 3 momentissa tarkoitetun koulutuksen antamiseen siten
kuin siitd asianomaisen terveyskeskuksen ja koulutuksen jérjestéjén vélisessd sopimuksessa tar-
kemmin médratian.

39§
Ensihoitopalvelun jdrjestdminen

Hyvinvointialueen ja Uudellamaalla HUS-yhtymédn on jarjestettdva alueensa ensihoitopal-
velu. Ensihoitopalvelu on suunniteltava ja toteutettava yhteistyossa pdivystdvien terveyden-
huollon toimipisteiden kanssa siten, ettd nima ja muut sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaan
kotona annettavat paivystykselliset ldhipalvelut yhdessd muodostavat alueellisesti toiminnalli-
sen kokonaisuuden.

Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma voivat paittdi ensihoitopalvelun tuottamisesta noudattaen,
mitd sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestdmisestd annetussa laissa ja pelastuslaissa (379/2011)
sdddetddn.

Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma tekevét ensihoidon palvelutasopéétokset. Palvelutasopaa-
toksessd madritellddn ensihoitopalvelun jirjestimistapa, palvelun sisiltd, ensihoitopalveluun
osallistuvilta edellytetty koulutus, yhteistydalueen ensihoitokeskuksen valmistelemat tavoitteet
ajasta, jossa viesto tavoitetaan, ja muut alueen ensihoitopalvelun jarjestimisen kannalta tarpeel-
liset seikat. Palvelutasopéatoksessd on maariteltdva ensihoitopalvelun sisilto siten, ettd palvelu
toteutetaan tehokkaasti ja tarkoituksenmukaisesti ja siind otetaan huomioon ensihoidon ruuhka-
tilanteet sekd yhteistydalueen resurssit.

40§

Ensihoitopalvelun sisdlto

Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma voivat paittiéd palvelutasopédétoksesséd ensivastetoiminnan
sisdllyttdmisestd osaksi ensihoitopalvelua. Ensivastetoiminnalla tarkoitetaan hitikeskuksen
kautta hélytettdvissd olevan muun yksikon kuin ambulanssin hélyttimistd ékillisesti sairastu-
neen tai loukkaantuneen potilaan tavoittamisviiveen lyhentdmiseksi ja yksikdn henkildston an-
tamaa hitiensiapua, joka on maéritelty ensihoidon palvelutasopadtoksessa.

5 luku

Erikoissairaanhoidon tyonjako

45 §

Erikoissairaanhoidon tyénjako ja erdiden tehtivien keskittdminen



Hyvinvointialueiden, joissa on yliopistollinen sairaala, sekd HUS-yhtymin on sovittava yh-
dessa valtakunnallisesti keskitettdvia erikoissairaanhoitoa antavista yksikoisti. Jos hyvinvoin-
tialueet ja HUS-yhtyma eivét pddse sopimukseen siitd, mihin sairaaloihin tai yksik&ihin toi-
minto kootaan tai, jos sopimus ei tdytd laadun ja potilasturvallisuuden, vaikuttavuuden, tuotta-
vuuden ja tehokkuuden takaamiseksi tarkoitettuja edellytyksia, valtioneuvosto voi maéréta so-
pimuksen sisillostd. Alueellisesti keskitettdvéstd hoidosta ja toiminnan yhteen sovittamisesta
madratddn sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd annetun lain 36 §:ssé sdddetyssd yhteis-
tydsopimuksessa.

47 §
Kiireettomdn hoidon hoitopaikan valinta

Henkil6 voi valita, mistd hyvinvointialueensa terveyskeskuksen terveysasemalta hén saa 2 ja
3 luvussa tarkoitetut terveydenhuollon palvelut. Terveysaseman vaihtamisesta on tehtiva kir-
jallinen ilmoitus sekéd sille terveysasemalle, jota henkilo kayttdd, ettd sille terveysasemalle,
jonka hin valitsee. Hoitovastuu siirtyy valitulle terveysasemalle viimeistddn kolmen viikon ku-
luttua ilmoituksen saapumisesta. Valinta voi kohdistua samanaikaisesti vain yhteen terveysase-
maan. Uuden valinnan voi tehdé aikaisintaan vuoden kuluttua edellisestd valinnasta.

Jos henkild asuu tai oleskelee sddnnonmukaisesti tai pitempiaikaisesti kotikuntansa ulkopuo-
lella sellaisella hyvinvointialueella, jonka alueella hdanen kotikuntansa ei sijaitse, tyon, opiske-
lun, vapaa-ajan vieton, ldhiomaisen tai muun ldheisen asumisen tai muun vastaavan syyn
vuoksi, hin voi kéyttdé hoitosuunnitelmansa mukaisen hoidon toteuttamiseen myds muun kuin
hyvinvointialueensa perusterveydenhuollon palveluja hoidosta vastaavan terveyskeskuksen
muuttumatta. Henkilon on tehtévé ilmoitus valinnastaan siten kuin 1 momentissa saddetdén.

Jos lddkari tai hammaslédékari arvioi, ettd henkild tarvitsee erikoissairaanhoidon palveluja,
henkil6 voi valita hoidon antavan hyvinvointialueen erikoissairaanhoidon toimintayksikon yh-
teistydalueella, jossa hinelld on kotikunta. Valinta voi kohdistua muuhunkin yhteistyoaluee-
seen, jos se on tarpeen suomen-, ruotsin- tai saamenkielisen potilaan kielellisten oikeuksien tur-
vaamiseksi. Hoitopaikka on valittava yhteisymmarryksessa ldhetteen antavan ladkérin tai ham-
maslddkdrin kanssa.

Edelld 2 momentissa tarkoitetuissa tilanteissa henkild voi kéyttdd hoitosuunnitelmansa mu-
kaisen erikoissairaanhoidon toteuttamiseen muun kuin hyvinvointialueensa erikoissairaanhoi-
don toimintayksikon tai HUS-yhtymién palveluja hoitovastuun siirtymattd. Hoitopaikka on va-
littava yhteisymmaérryksessa ldhetteen antavan ladkérin tai hammaslddkarin kanssa.

Yhteistyoalueella olevan korkeakoulun sekd muun oppilaitoksen opiskelijalle annetaan sind
aikana, jonka hén opiskelun vuoksi joutuu oleskelemaan yhteistydalueella, jonka alueella ha-
nelld ei ole kotikuntaa, sairaanhoitoa kyseisen yhteisty0alueen sairaalassa tai muussa toimin-
tayksikossd. Sama koskee henkildd, joka tydonsa vuoksi joutuu oleskelemaan vieraalla paikka-
kunnalla, ja tilanteita, joissa jokin muu syy vilttimaitta vaatii sairaanhoidon antamista yhteis-
tyoalueella, jonka alueella hinelld ei ole kotikuntaa.

48 §
Laajennettu kiireettomdn hoidon hoitopaikan valinta

Henkil6 voi valita perusterveydenhuollostaan vastaavan terveyskeskuksen ja terveyskeskuk-
sen terveysaseman 2 ja 3 luvussa tarkoitettujen palvelujen saamiseksi. Valinnasta on tehtivi
kirjallinen ilmoitus seké hoitovastuussa olevan hyvinvointialueen etté valitun hyvinvointialueen
terveyskeskukselle. Hoitovastuu siirtyy valitun hyvinvointialueen terveyskeskukselle viimeis-



tdén kolmen viikon kuluttua ilmoituksen saapumisesta. Henkilon valinta voi kohdistua saman-
aikaisesti vain yhteen terveyskeskukseen ja terveysasemaan. Uuden valinnan voi tehd4 aikai-
sintaan vuoden kuluttua edellisestd valinnasta. Valinta ei koske 16 §:ssé tarkoitettua kouluter-
veydenhuoltoa, 17 §:ssd tarkoitettua opiskeluterveydenhuoltoa eiki pitkdaikaista laitoshoitoa.
Hyvinvointialueella ei ole velvollisuutta jarjestdd 25 §:ssd tarkoitettua kotisairaanhoitoa oman
alueensa ulkopuolelle.

Jos ldédkari tai hammaslédédkari arvioi, ettd henkild tarvitsee erikoissairaanhoidon palveluja,
henkild voi valita hoidon antavan hyvinvointialueen erikoissairaanhoidon toimintayksikon.
Hoitopaikka on valittava yhteisymmarryksessé ldhetteen antavan ladkérin tai hammasliddkarin
kanssa.

50§

Kiireellinen hoito

Kiireellisen hoidon antamista varten hyvinvointialueen on jarjestettiva vastaanottotoiminta
siten, ettd potilas saa arkipdivisin ilmoitettuna aikana valittdmasti terveydenhuollon ammatti-
henkilon arvion ja hoidon kiireellisissd tapauksissa ldhelld asuinpaikkaansa, ellei potilasturval-
lisuuden ja palveluiden laadun turvaaminen edellytd arvion ja hoidon keskittdmistd paivystys-
yksikkdon. Hyvinvointialueen on jirjestettiava terveydenhuollon ilta-ajan ja viikonlopun paiva-
aikainen perusterveydenhuollon kiireellinen vastaanottotoiminta silloin, kun palvelujen saavu-
tettavuus sitd edellyttaa.

HUS-yhtymain sekd Varsinais-Suomen, Satakunnan, Pirkanmaan, Paijat-Hameen, Eteld-Kar-
jalan, Pohjois-Karjalan, Pohjois-Savon, Keski-Suomen, Pohjanmaan, Eteld-Pohjanmaan, Poh-
jois-Pohjanmaan ja Lapin hyvinvointialueiden on jirjestettava laajan ymparivuorokautisen pai-
vystyksen yksikko keskussairaalansa yhteyteen. Laajan ympdrivuokautisen pdivystyksen yksi-
kolld tarkoitetaan perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteispdivystysti, joka pystyy
tarjoamaan laajasti palveluita usealla lddketieteen erikoisalalla ymparivuorokautisesti vélitto-
masti ja jolla on voimavarat terveydenhuollossa tarvittavan valmiuden ylldpitdmiseen ja erityis-
tilanteiden hoitamiseen. Laajan ympérivuorokautisen péivystyksen yksikon tulee tukea muita
péivystysyksikéitd. Hyvinvointialueet, joissa on yliopistollinen sairaala, sekd HUS-yhtyma voi-
vat vdeston palvelutarpeen niin edellyttiessa perustaa useamman kuin yhden ympérivuorokauti-
sesti pdivystdvan yhteispaivystysyksikon sairaaloidensa yhteyteen.

Muiden kuin 3 momentissa tarkoitettujen hyvinvointialueiden tulee yllépitad ympéirivuoro-
kautista perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteispdivystysté, jossa on valmius vé-
estén tavanomaisten kiireellisten terveysongelmien hoitoon, keskussairaalan yhteydessd. Yh-
teispdivystyksessa tulee olla tarvittavien erikoisalojen riittdvd osaaminen véeston tavanomais-
ten kiireellisten terveysongelmien hoitamiseksi. Sen lisdksi, mitd 3 momentissa laajan ympari-
vuorokautisen paivystyksen yksikoistd sdddetddn, yhteistydalueella tulee aina olla oikeus yh-
teistyosopimuksen nojalla sopia, ettd sen alueella toimivan hyvinvointialueen keskussairaalan
yhteydessa toimivalle yhteispdivystyksen yksikolle voidaan muodostaa sen laajuinen ja toimin-
nallisesti monipuolinen paivystyksen yksikko, jota palvelujen saavutettavuus, paivystyspistei-
den viliset etdisyydet ja vdeston kielellisten oikeuksien toteuttaminen edellyttavét.

Sosiaali- ja terveysministerio voi myontié hyvinvointialueelle luvan ympérivuorokautisen pe-
rusterveydenhuollon tai akuuttilddketieteen paivystyksen jarjestimiseen, jos palvelujen saavu-
tettavuus ja paivystyspisteiden viliset etdisyydet sitd edellyttdvat eikd vdeston tarvitsemia pal-
veluja voida riittdvasti turvata ensihoitopalvelun avulla.

Péivystavissd yksikoisséd on oltava riittdvédt voimavarat ja osaaminen, jotta hoidon laatu ja
potilasturvallisuus toteutuvat. Péivystyksestd ja sen laajuudesta on sovittava sosiaali- ja tervey-
denhuollon jarjestimisestd annetun lain 36 §:ssd tarkoitetussa yhteistyosopimuksessa ottaen
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huomioon alueen ensihoitopalvelu, paivystyspisteiden viliset etdisyydet sekd véaeston palvelu-
tarve.

50a§
Terveydenhuollon ja sosiaalipdivystyksen yhteistyé

Kiireellisen hoidon edellyttimén arvion yhteydessa terveydenhuollon ammattihenkilon on ar-
vioitava sosiaalihuoltolain 35 §:ssd sdédetyn mukaisesti, onko potilaalla ilmeinen sosiaalihuol-
lon tarve. Jos tarve on ilmeinen, hdnen on ohjattava potilas hakemaan sosiaalipalveluja tai, jos
tdma antaa siihen suostumuksensa, otettava yhteytta hyvinvointialueen sosiaalihuollosta vastaa-
vaan viranomaiseen, jotta sosiaalihuollon ammattihenkild arvioi palvelutarpeen siten kuin sosi-
aalihuoltolain 36 §:ssd sdddetddn.

51§
Perusterveydenhuollon hoitoon pddsy

Hyvinvointialueen on jérjestettidva toimintansa siten, ettd potilas voi saada arkipiivisin virka-
aikana vilittomasti yhteyden terveyskeskukseen tai muuhun terveydenhuollon toimintayksik-
koon. Terveydenhuollon ammattihenkilon on tehtdva hoidon tarpeen arviointi viimeistéan kol-
mantena arkipaivana siitd, kun potilas otti yhteyden terveyskeskukseen, jollei arviota ole voitu
tehdéd ensimmaiisen yhteydenoton aikana. Perusterveydenhuollon yhteydessé toteutettavassa eri-
koissairaanhoidossa hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen viikon kuluessa siitd, kun
lahete on saapunut toimintayksikkoon.

52§
Erikoissairaanhoitoon pddsy

Hyvinvointialue vastaa siitd, ettd seka kiireellisen ettd lahetteeseen perustuvan hoidon tarpeen
arviointi ja hoito jirjestetdéin yhtendisin ladketieteellisin tai hammaslaiketieteellisin perustein.
Henkilon ottaminen sairaalaan kiireetontd sairaanhoitoa varten edellyttda ladkérin tai hammas-
ladkérin tutkimukseen perustuvaa lahetetta.

Hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen viikon kuluessa siitd, kun ldhete on saapunut
hyvinvointialueen sairaalaan tai muuhun erikoissairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksikkoon.
Jos hoidon tarpeen arviointi edellyttdd erikoisldadkarin arviointia tai erityisid kuvantamis- tai la-
boratoriotutkimuksia, on arviointi ja tarvittavat tutkimukset toteutettava kolmen kuukauden ku-
luessa siitd, kun lahete on saapunut hyvinvointialueen sairaalaan tai muuhun erikoissairaanhoi-
toa toteuttavaan toimintayksikkoon.

53§
Hoitoon pdidsy lasten ja nuorten mielenterveyspalveluissa

Lasten ja nuorten mielenterveyspalveluissa hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen
viikon kuluessa siitd, kun 1&hete on saapunut hyvinvointialueen sairaalaan tai muuhun erikois-
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sairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksikkoon taikka perusterveydenhuollon yhteydessé toteu-
tettavan erikoissairaanhoidon toimintayksikkdon. Jos hoidon tarpeen arviointi edellyttda eri-
koisladkarin arviointia tai erityisid kuvantamis- tai laboratoriotutkimuksia, on arviointi ja tar-
vittavat tutkimukset toteutettava kuuden viikon kuluessa siitd, kun lédhete on saapunut hyvin-
vointialueen sairaalaan tai muuhun erikoissairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksikkoon.

54 §
Hyvinvointialueen velvollisuus hankkia palveluja muualta

Jos hyvinvointialue ei voi itse antaa hoitoa 51—53 §:n mukaisissa enimmaéisajoissa, on sen
jarjestettavé hoito hankkimalla se muilta palveluntuottajilta. Hyvinvointialueesta annetun lain
9 §:ssd sdddetddin palvelujen tuottamisesta ja sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestimisesti anne-
tun lain 3 luvussa sdddetdin palvelujen hankkimisesta yksityiseltd palveluntuottajalta.

55§
Odotusaikojen julkaiseminen ja asetuksenantovaltuus

Hyvinvointialueen on julkaistava internetissa tiedot 51—53 §:n mukaisista odotusajoista nel-
jan kuukauden vilein. Jos hyvinvointialueella on useita toimintayksikoitd, on tiedot julkaistava
erikseen kustakin toimintayksikostd. Tiedot voi julkaista internetin lisdksi muulla hyvinvointi-
alueen péattamalla tavalla.

57§

Vastuu toimintayksikon terveyden- ja sairaanhoidosta

Hyvinvointialueella on oltava tarpeenmukainen henkildsto terveydenhuollon toimintayksi-
kolle kuuluvia julkista valtaa siséltdvid tehtdvid varten. Henkilon, jonka tehtéviin kuuluu julki-
sen vallan kdyttdminen, on oltava virkasuhteessa hyvinvointialueeseen. Sosiaali- ja terveyden-
huollon jéarjestdmisestd annetun lain 12 §:sséd sdddetddn edellytyksistd hankkia palveluja yksi-
tyiseltd palveluntuottajalta.

59§
Valtion korvaus koulutuksesta yliopistolliselle sairaalalle

Hyvinvointialueelle, jossa on yliopistollinen sairaala, ja HUS-yhtymélle korvataan valtion va-
roista kustannuksia, jotka aiheutuvat ladkédrien ja hammaslédkérien perus- ja erikoistumiskou-
lutuksesta. Peruskoulutuksen korvaus lasketaan ldadkéri- ja hammaslddkérikoulutuksen aloitta-
neiden opiskelijoiden lukuméiérén ja suoritettujen tutkintojen lukumédirén keskiarvon perus-
teella. Erikoistumiskoulutuksen korvaus perustuu suoritettujen koulutusten lukumééraan ja kou-
lutuksesta maarattyyn korvaukseen.

Suoritettujen koulutusten lukumédirddn perustuvaa koulutuskorvausta ei kuitenkaan suoriteta
terveydenhuollon erikoisldakéri- ja erikoishammaslddkirikoulutuksesta eika liikuntalddketie-
teen, tydterveyshuollon ja yleisldédketieteen erikoisladkirin koulutuksesta. Jos téllaista koulu-

12



tusta annetaan yliopistollisessa sairaalassa, sitd yllapitaville hyvinvointialueelle tai HUS-yhty-
maélle suoritetaan valtion varoista korvausta koulutuksesta aiheutuviin kustannuksiin toteutunei-
den koulutuskuukausien mééréan perusteella.

60 a§
Rajatun lddkkeenmddrddmisen edellyttamdn koulutuksen korvaus

Hyvinvointialueelle, HUS-yhtymalle taikka hyvinvointialueen tai HUS-yhtymaén jarjestdmis-
vastuulla olevalle sopimuksen perusteella tai muulla tavalla hyvinvointialueen tai HUS-yhty-
méin lukuun terveydenhuollon avohoidon palveluja tuottavalle yksikolle sekd Ahvenanmaan
maakunnan terveys- ja sairaanhoitoviranomaiselle suoritetaan valtion varoista laskennallisin pe-
rustein korvausta terveydenhuollon ammattihenkil6istd annetun lain (559/1994) 23 b §:ssé tar-
koitetun rajatun ladkkeenmadrdamisen edellyttimén koulutuksen kustannuksista. Korvauksen
médrd perustuu rajatun ladkkeenmédrdédmisoikeuden saaneiden henkiléiden méérdén ja koulu-
tuksesta madrattyyn korvaukseen.

61§
Yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen rahoitus

Sosiaali- ja terveysministerio0 mairittelee yhteistyossad yhteistydalueiden tutkimustoimikun-
tien kanssa yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen painoalueet ja tavoitteet nelivuotiskausit-
tain.

Yliopistotasoiseen terveyden tutkimukseen myonnetéén valtion rahoitusta yhteistydalueiden
tutkimustoimikunnille, jotka paéttivit tutkimusrahoituksen osoittamisesta tutkimushankkeille.
Rahoitusta maksetaan yhteistydalueiden tutkimustoimikunnille sosiaali- ja terveysministerion
neljéksi vuodeksi kerrallaan tekemin péaéatoksen mukaisesti. Ministerion péétos perustuu tutki-
mustoiminnan painoalueiden ja tavoitteiden toteutumiseen seké tutkimuksen laatuun, mééraan
ja tuloksellisuuteen edelliselld nelivuotiskaudella. Jos yhteistydalueiden aluejako muuttuu neli-
vuotiskauden aikana, muuttunut aluejako otetaan huomioon sosiaali- ja terveysministerion paa-
toksessa.

Yhteistydalueen hyvinvointialueiden on perustettava alueelleen yliopistotasoisen terveyden
tutkimuksen tutkimustoimikunta, jossa on monitieteinen edustus yhteistydalueen terveyden-
huollon toimintayksikoistd. Tutkimustoimikunta paattdd tutkimusrahoituksen myontdmisesta
alueellaan hakemusten perusteella. Terveydenhuollon toimintayksikkoa ylldpitavé hyvinvointi-
alue, valtion mielisairaala tai sosiaali- ja terveysministerion asetuksella sdddetty palvelujen tuot-
taja voivat hakea terveyden tutkimuksen rahoitusta.

62§
Valtakunnallinen terveyden tutkimuksen arviointiryhmd
Sosiaali- ja terveysministerid asettaa valtakunnallisen asiantuntijoista koostuvan terveyden
tutkimuksen arviointiryhmén. Arviointiryhmén tehtdvdnd on arvioida terveyden tutkimuksen
laatua, maardd ja tuloksellisuutta sekd painoalueiden ja tavoitteiden saavuttamista kuluneella

nelivuotiskaudella ja tehdd sosiaali- ja terveysministeridlle ehdotus yliopistotasoisen terveyden
tutkimuksen rahoituksen jakamisesta yhteistydalueille seuraavana nelivuotiskautena.
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63 §
Koulutuskorvauksen ja tutkimusrahoituksen maksaminen

Aluehallintovirasto ja Ahvenanmaan valtionvirasto maksavat valtion koulutuskorvauksen.
Tutkintojen ja opinnot aloittaneiden opiskelijoiden maéraan perustuva koulutuskorvaus makse-
taan hyvinvointialueelle, jossa on yliopistollinen sairaala, HUS-yhtymille seka erikoisladkari-
ja erikoishammasldédkarikoulutusta jarjestdville yliopistolle ilman eri hakemusta.

Toteutuneisiin koulutuskuukausiin perustuva korvaus sekéd rajatun lddkkeenméairddmisen
edellyttimén koulutuksen korvaus maksetaan puolivuosittain hakemusten perusteella. Ensim-
maéisen vuosipuoliskon osalta korvausta on haettava viimeistddn saman vuoden 30 paivina syys-
kuuta ja toisen vuosipuoliskon osalta viimeistdin seuraavan vuoden 31 pdivini maaliskuuta.
Aluehallintoviraston ja Ahvenanmaan valtionviraston on ratkaistava méiirdajassa jétetyt kor-
vaushakemukset sen kalenterivuoden aikana, jona hakemus on saapunut. Aluehallintovirasto
maksaa kuukausittain tutkimusrahoituksen yhteistyoalueen tutkimustoimikunnalle, joka mak-
saa rahoituksen edelleen hankkeiden toteuttajille.

64 §
Tietojenantovelvollisuus

Hyvinvointialueen, jossa on yliopistollinen sairaala, HUS-yhtymain seké erikoislaékari- ja eri-
koishammasladkérikoulutusta jarjestivin yliopiston on annettava sosiaali- ja terveysministeri-
6lle vuosittain seuraavan vuoden kesédkuun loppuun mennessa selvitys siitd, miten se on kayt-
tdnyt saamansa koulutuskorvauksen.

Yhteistydalueen tutkimustoimikunnan on annettava sosiaali- ja terveysministeridlle vuosittain
seuraavan vuoden kesdkuun loppuun mennessé selvitys siitd, mille tutkimushankkeille ja pai-
noalueille rahoitusta on osoitettu.

65§
Hyvinvointialueen ja HUS-yhtymdn tilojen kéiyttiminen koulutus- ja tutkimustoimintaan

Yliopistolla on oikeus kayttdd yhteistyoalueen tai HUS-yhtymin yliopistollista sairaalaa 144-
ketieteellisen koulutusyksikon koulutus- ja tutkimustoiminnan tarpeisiin.

Terveydenhuoltohenkilokunnan koulutuksesta ja terveydenhuoltoalan tutkimuksesta huoleh-
tivalla yliopistolla ja muulla sosiaali- ja terveysalan koulutuksen jirjestdjilla on oikeus kayttaa
hyvinvointialueen sairaaloita ja erillisid toimintayksiko6itd muunkin kuin 1 momentissa tarkoi-
tetun terveydenhuoltoalan koulutus- ja tutkimustoiminnan jéarjestaimiseen sen mukaan kuin siita
hyvinvointialueen ja koulutus- ja tutkimustoimintaa harjoittavan koulutuksen jarjestdjan kesken
sovitaan.

Yliopistolla on oikeus kéyttda perusterveydenhuollon toimintayksikon tiloja erikoislaékari- ja
erikoishammasladkarikoulutukseen sisdltyvinid terveyskeskuksessa suoritettavana yhdeksén
kuukautta kestdvéand koulutusaikana sen mukaan kuin siitd hyvinvointialueen ja yliopiston kes-
ken sovitaan.

Hyvinvointialueen ja HUS-yhtymén on huolehdittava siitd, ettd yliopiston ja muun sosiaali-
ja terveysalan koulutuksen jérjestdjan kéytettidvissd on sellaiset koulutus- ja tutkimustoimin-
nassa tarvittavat huonetilat kiinteine koneineen ja laitteineen sekd koulutus- ja tutkimushenki-
l6kunnan ja opiskelijoiden sosiaaliset tilat, jotka on vélttdiméatonta sijoittaa hyvinvointialueen tai
HUS-yhtymén toimintayksikkoon.
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Hyvinvointialueen tai HUS-yhtyman palveluksessa olevat terveydenhuollon ammattihenkil6t
ovat velvollisia osallistumaan terveydenhuoltoalan koulutus- ja tutkimustoimintaan siten kuin
siitd sovitaan hyvinvointialueen tai HUS-yhtymén ja yliopiston tai muun koulutuksen jarjesta-
jén kesken.

67§

Laitoshoidon mddrittely

Tarvittaessa Kansaneldkelaitos ja hyvinvointialue neuvottelevat siitd, onko toiminta tdssé py-
kéléssd tarkoitettua laitoshoitoa vai avohoitoa. Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella voi-
daan antaa tarkemmat sdannokset siitd, milloin hoito on laitoshoitoa tai avohoitoa seka laitos-
hoidon méérittelyyn liittyvéstd Kansaneldkelaitoksen ja hyvinvointialueen vélisestd neuvottelu-
ja lausuntomenettelysta.

68 a§
Lddketieteellisten asiantuntijalausuntojen antaminen

Yliopistollista sairaalaa yllapitavit hyvinvointialueet ja HUS-yhtymé vastaavat yhdessé tuo-
mioistuimen pyytdmien ladketieteellisten asiantuntijalausuntojen antamisesta. Lausuntojen an-
tamista varten on asiantuntijaryhma, jonka toiminnan hallinnoinnista vastaa Pohjois-Savon hy-
vinvointialue. Kaikilla yliopistollista sairaalaa yllapitavilld hyvinvointialueilla ja HUS-yhty-
mélla on velvollisuus nimeti asiantuntijaryhmédin asiantuntijoita, joilla on riittdvd osaaminen
tarvittavilta lddketieteen aloilta. Pohjois-Savon hyvinvointialue voi nimetd asiantuntijaryhméain
my0s muita ladketieteen asiantuntijoita tai tapauskohtaisesti pyytdd ladketieteellisid asiantunti-
jalausuntoja asiantuntijaryhmin ulkopuolisilta asiantuntijoilta.

Laaketieteellisten asiantuntijalausuntojen antamisesta aiheutuneista kustannuksista makse-
taan korvaus valtion varoista Pohjois-Savon hyvinvointialueelle, joka maksaa korvaukset asi-
antuntijalausunnon antaneelle hyvinvointialueelle, HUS-yhtymélle tai asiantuntijalle. Valtion
maksaman korvauksen mdird perustuu asiantuntijalausuntojen méérdin ja niiden laatimiseen
kuluneeseen tyomaiirddn, oikeudenkiyntiin ja sithen valmistautumiseen kuluneeseen aikaan
sekd lausuntopyyntdjen ja lausuntojen hallinnointiin. Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
annetaan tarkempia sdannoksié valtion korvauksen maksamisen menettelytavoista, asiantunti-
jalausunnoista maksettavien korvausten maarittelystd ja euromadiristd, oikeudenkdyntiin val-
mistautumisesta ja oikeudenkdyntiin osallistumisesta maksettavan korvauksen méirittelysté ja
euromédrastd sekd Pohjois-Savon hyvinvointialueelle lausuntopyyntdjen ja lausuntojen hallin-
noinnista aiheutuvien kulujen méérittelystd ja maksatuksesta.

Aluehallintovirasto maksaa korvauksen Pohjois-Savon hyvinvointialueelle hakemuksesta
kahdesti vuodessa. Ensimméisen vuosipuoliskon osalta korvausta on haettava saman vuoden
syyskuun loppuun mennessé ja toisen vuosipuoliskon osalta seuraavan vuoden maaliskuun lop-
puun mennessa.

69 §
Lastensuojelulain mukaiset velvoitteet
Jos lapsi tai nuori on sijoitettu lastensuojelulain (417/2007) perusteella kotikuntansa ulkopuo-

lelle, on mainitun lain 16 b §:ssé tarkoitetun sijoitushyvinvointialueen jarjestettdvé lapselle tai
nuorelle hdnen tarvitsemansa terveydenhuollon palvelut. Palvelut on jérjestettévé yhteistydssé
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mainitun lain 16 tai 17 §:n mukaan vastuussa olevan hyvinvointialueen (sijoittajahyvinvointi-
alue) kanssa.

Jos lastensuojelun tarve johtuu riittdméttomistd terveydenhuollon palveluista, lapselle ja ha-
nen perheelleen on sen estiméttd, mitd hoitoon padsystd 51—53 §:ssé sdddetddn, jarjestettava
viipymitté lapsen terveyden ja kehityksen kannalta valttdmattomét terveydenhuollon palvelut.

Jos sijoitushyvinvointialue on jérjestinyt 1 momentissa tarkoitettuja palveluja, on sijoittaja-
hyvinvointialueen suoritettava hoidon jérjestéjélle aiheutuneita kustannuksia vastaava korvaus.
Korvaus saa olla enintdén palvelun tuottamisesta aiheutuvien kustannusten suuruinen. Korvauk-
sesta vihennetdin hoidosta suoritettu maksu ja muut toimintatulot.

71§
Puolustusvoimien terveydenhuolto

Hyvinvointialueet ja HUS-yhtyma voivat sopia Puolustusvoimien kanssa terveyden- ja sai-
raanhoidon palvelujen antamisesta henkil6ille, jotka ovat terveydenhuollon jéarjestdmisestd puo-
lustusvoimissa annetun lain (322/1987) 3 §:n 1 momentin perusteella Puolustusvoimien tervey-
denhuoltovastuulla. Sopimuksen mukaiset tutkimukset ja hoito kiireellistd avosairaanhoitoa tai
sairaanhoitoa lukuun ottamatta voidaan antaa eri perustein ja nopeammin kuin timén lain mu-
kaiset palvelut annetaan hyvinvointialueen asukkaille tai HUS-yhtymén jdseneni olevan hyvin-
vointialueen tai Helsingin kaupungin asukkaille. Sopimuksen tekeminen ja sopimukseen perus-
tuvien palvelujen antaminen eivit saa vaarantaa hyvinvointialueen eivatkd HUS-yhtymén laki-
séddteisten tehtidvien hoitamista.

72§
Puolustusvoimien korvaus

Puolustusvoimien on suoritettava hyvinvointialueelle korvaus kutsunnanalaisille perustervey-
denhuollossa suoritetuista tarkastuksista, tutkimuksista ja toimenpiteistd sekd 1ddkarin osallis-
tumisesta kutsuntatilaisuuteen. Korvaus on 50 prosenttia Puolustusvoimien ja hyvinvointialu-
een tekemén sopimuksen mukaisista kustannuksista. Jos kustannuksista ei ole sovittu, on kor-
vaus 50 prosenttia palvelun tuottamisesta aiheutuneista kustannuksista.

Korvaus 71 §:n mukaisista palveluista méaaraytyy hyvinvointialueen tai HUS-yhtymén ja Puo-
lustusvoimien tekemin sopimuksen perusteella. Jos korvauksesta ei ole sovittu, on Puolustus-
voimien suoritettava palvelun tuottamisesta aiheutuneiden kustannusten suuruinen korvaus. Li-
séksi Puolustusvoimien on suoritettava hyvinvointialueelle tai HUS-yhtymalle kiireellisesté
avosairaanhoidosta tai kiireellisestd sairaanhoidosta palvelun tuottamisesta aiheutuneiden kus-
tannusten suuruinen korvaus, vaikka tédllaisen hoidon antamisesta ei olisi erikseen sovittu.

73§
Potilaan siirtokuljetus

Jos hyvinvointialueen terveyskeskuksen sairaansijalle otetun sellaisen potilaan, jonka koti-
kunta sijaitsee toisen hyvinvointialueen alueella, hoitoajan arvioidaan ylittdvan keskiméardisen
hoitoajan ja muulloinkin potilaan pyynndstd, terveyskeskuksen on ryhdyttdva toimenpiteisiin
potilaan siirtdmiseksi sellaiseen terveyskeskukseen tai muuhun sairaanhoitolaitokseen, jota yl-
lapitdd hyvinvointialue, jonka alueella potilaan asuin- ja kotikunta sijaitsee, jos siirto voidaan
tehdi potilaan tilaa vaarantamatta. Jos edelld tarkoitetussa tilanteessa potilas on otettu hyvin-
vointialueen terveyskeskuksen sairaansijalle ja HUS-yhtymé on jérjestdmisvastuussa potilaan
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terveydenhuollosta tiltd osin, terveyskeskuksen on ryhdyttdva toimenpiteisiin potilaan siirta-
miseksi HUS-yhtyman ylldpitdméén terveyskeskukseen tai muuhun sairaanhoitolaitokseen. Jos
edelld tarkoitetussa tilanteessa potilas on otettu HUS-yhtymén terveyskeskuksen sairaansijalle
ja hyvinvointialue on jarjestimisvastuussa potilaan terveydenhuollon jéarjestdmisestd tiltd osin,
terveyskeskuksen on ryhdyttdvé toimenpiteisiin potilaan siirtimiseksi jarjestdmisvastuussa ole-
van hyvinvointialueen yllépitdmaéén terveyskeskukseen tai muuhun sairaanhoitolaitokseen.

Jos potilaan sairaus sitd vaatii, on hyvinvointialueen tai HUS-yhtymén huolehdittava toimin-
tayksikkonsé potilaan kuljetuksesta toisessa toimintayksikossé tai terveyskeskuksessa annetta-
vaa hoitoa tai suoritettavia toimenpiteitd varten.

75 §

Oikeuslddketieteellisten ruumiinavausten edellyttimdt tilat sekd oikeusldidkeopillisista tutki-
muksista maksettavat korvaukset ja palkkiot

Hyvinvointialueen ja HUS-yhtymain tulee huolehtia siité, ettd Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen kéytettdvissd on tarvittaessa oikeuslddketieteellisten ruumiinavausten suorittamiseksi
tarvittavat tilat tarvittavine varusteineen, mukaan lukien toiminnan edellyttdmat sdilytystilat ja
henkilokunnan sosiaalitilat. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tulee suorittaa tilojen kaytdsta
kohtuullisia kustannuksia vastaava korvaus.

Valtioneuvoston asetuksella sdddetddn hyvinvointialueen tai HUS-yhtymén toimintayksi-
kossé tehtyjen oikeuslddkeopillisten tutkimusten tekemisestd valtion varoista maksettavista kor-
vauksista ja palkkioista.

Tama laki tulee voimaan 1 pdivané tammikuuta 2023.

Kumotussa 43 §:ssé tarkoitettua sellaista erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien kuntayhty-
mien viélisti erikoissairaanhoidon jirjestimissopimusta, joka siirtyy sosiaali- ja terveydenhuol-
toa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdadannon voi-
maanpanosta annetun lain (616/2021) 20 §:n mukaisesti hyvinvointialueille 1 pdivana tammi-
kuuta 2023, sovelletaan ndiden hyvinvointialueiden vililld siihen asti kunnes ne ovat hyvik-
syneet sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisestd annetun lain (612/2021) 36 §:ssé tarkoitetun
hyvinvointialueiden yhteistyosopimuksen ensimmadisen kerran, kuitenkin enintdén vuoden 2025
loppuun.

Hyvinvointialue voi kuitenkin hakea lain 50 §:ssé tarkoitettuja lupia sosiaali- ja terveysminis-
terioltd ja ministerid voi myontdd luvan hyvinvointialueelle 1 pdivastd elokuuta 2022 14htien.
Lupa mydnnetddn koskemaan aikaisintaan 1 paivand tammikuuta 2023 alkavaa ajanjaksoa.

Naantalissa ja Helsingissé 8.7.2022

Tasavallan Presidentti

Sauli Niinisto

Perhe- ja peruspalveluministeri Aki Lindén
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