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VALTIONEUVOSTON ASETUS VALTIONAVUSTUKSESTA ERAISIIN JULKISELLE
SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLOLLE COVID-19-EPIDEMIASTA VUONNA 2021
AIHEUTUVIIN KUSTANNUKSIIN

1 Yleista

Péadministeri Marinin hallitus on vuoden 2020 budjettirithen yhteydessi sitoutunut korvaa-
maan koronaan liittyvat vilittomat kustannukset. Téllaisia ovat erityisesti testaukseen ja tes-
tauskapasiteetin nostamiseen, jaljittimiseen, karanteeneihin, potilaiden hoitoon, matkustami-
sen terveysturvallisuuteen seki rokotteeseen liittyvit kustannukset. Edelld mainitut terveystur-
vallisuuteen liittyvét kustannukset on my6s médritetty vaalikauden ajaksi valtiontalouden ke-
hysjérjestelméin ulkopuolisiksi menoiksi.

Valtio korvaa koronasta aiheutuneita kustannuksia useiden eri kanavien kautta. Vuonna
2020 covid-19-pandemiasta aiheutuneita kustannuksia kompensoitiin kunnille korottamalla
peruspalvelujen valtionosuuksia yhteensé yli 1,6 miljardilla eurolla. Liséksi yhteisoveron
jako-osuutta korotettiin kymmenelld prosenttiyksikolld. Sairaanhoitopiireille on osoitettu yh-
teensd 400 miljoonan euron avustuskokonaisuus koronasta aiheutuneiden kulujen kattamiseen.
Kustannuksia korvataan eri toimijoille muun muassa myds sairausvakuutuslain (1224/2004)
mukaisten korvausten kautta.

Koronasta aiheutuneet kustannukset eivit ole jakautuneet tasaisesti kaikkien kuntien kesken,
vaan muun muassa tautitilanteesta johtuen kuntien vililld voi olla suuriakin eroja. Kuntien
valtionosuusjérjestelma ei sovellu erityisen hyvin tillaisten kustannusten korvaamiseen. Tasta
syysté sosiaali- ja terveydenhuollon covid-19-kustannuksiin liittyvit korvaukset kunnille, kun-
tayhtymille ja Ahvenanmaan maakunnalle on tarkoitus toteuttaa vuonna 2021 olennaiselta
osin valtionavustuksilla, jotka mahdollistavat korvausten kohdentumisen valtionosuusjérjestel-
méd tarkemmin. Vuoden 2021 valtion talousarvioon on varattu méaréraha tité tarkoitusta var-
ten (momentti 33.60.38). Asetuksella sdddettdviksi ehdotettu avustuskokonaisuus ei kuiten-
kaan ole ainut toimi, jolla covid-19-epidemiaan liittyvid kustannuksia kompensoidaan kunnille
ja kuntayhtymille vuonna 2021. Valtionosuuksia on korotettu vuodelle 2021 yhteensd 300
miljoonalla eurolla ja yhteisdveron jako-osuuden viliaikaista kymmenen prosenttiyksikon
suuruista korotusta on jatkettu (vaikutus noin 500 miljoonaa euroa). Sairaanhoitopiireille on
osana vuonna 2020 alkanutta avustuskokonaisuutta myonnetty avustusta tammi-maaliskuussa
2021 koronasta aiheutuneiden kulujen kattamiseen. Lisdksi muun muassa rajojen terveystur-
vallisuuteen liittyvié toimia rahoitetaan erilliselld valtionavustuskokonaisuudella.

Kuntien covid-19-taudin torjuntaan liittyvissi toimissa kyse on ldhtokohtaisesti lakisditei-
sesti kuntien jarjestdmis- ja kustannusvastuulle kuuluvasta toiminnasta. Tdma koskee niin ko-
ronaan liittyvaa testausta, jaljitystd, rokottamista ja hoitoa kuin myos muuta sosiaali- ja tervey-
denhuollon toimintaa ja sen yhteydessa tehtdavid covid-19-torjuntatoimia, kuten esimerkiksi
suojavarusteiden kayttod. Lahtokohtaisesti valtio osaltaan rahoittaa toimintaa kuntien valtion-
osuusjarjestelmén kautta valtionosuusprosentin mukaisella osuudella (noin 25 %). Tartunta-
tautien vastustamistyOsté sdddettdessa ei ole kuitenkaan varauduttu suoraan koronapandemi-



asta seuranneeseen tilanteeseen eikd hallituksen hybridistrategian perusteella maardytyviin toi-
miin ja niiden laajuuteen. Poikkeuksellisessa pandemiatilanteessa on perusteltua, ettéd valtio
ottaa laajemman vastuun aiheutuneista kustannuksista.

Avustuskokonaisuuden tavoitteena on, ettd avustus kohdistuisi hakijoille kokonaisuutena oi-
keudenmukaisesti ja riittdvin tarkasti aiheutuneiden kustannusten suhteessa. Lisdksi tavoit-
teena on, etti avustusjérjestelma aiheuttaisi hakijoille mahdollisimman vahan hallinnollista ra-
sitetta. Tdmin vuoksi avustus méadritettdisiin suhteellisen yksinkertaisin laskennallisin perus-
tein. Vilittdmien koronaan liittyvien kustannusten tarkkaa maarda ei kaikilta osin ole mahdol-
lista selvittdd tiysin yksiselitteisesti. Yksityiskohtaisten tosiasiallisten kustannusten selvittadmi-
nen kunnittain kaikkien korvattavaksi kaavailtujen kustannuserien osalta ja tietojen saattami-
nen keskenéén vertailukelpoisiksi olisi tyolédstd kunnille ja pitkittdisi avustusten myontdmisen
prosessia. Asetuksella sédéddettdvéssd avustuskokonaisuudessa avustuksen mééréd perustuisikin
olennaisilta osin toiminnan volyymia kuvaaviin tietoihin seké laskennalliseen yksikkokor-
vaukseen. Toiminnot, joille avustus méaariteltiisiin talla tavoin, olisivat covid-19-testaus, co-
vid-19-tartuntojen jéljittiminen, rokottaminen covid-19-tautia vastaan ja covid-19-taudin sai-
raalahoito. Kaikkien nédiden toimintojen osalta on mahdollista selvitti4 tai riittdvén luotetta-
vasti arvioida kuntakohtainen suoritteiden lukumair tai vastaava toiminnan volyymia ku-
vaava lukumédritieto. Toimintokohtainen avustuksen méérd méadritettéisiin kertomalla luku-
médritieto valtionapuviranomaisen maérittdmalla yksikkokorvauksella.

Yksikkokorvaukseen perustava kustannusten korvaaminen palkitsisi kuntia ja kuntayhtymid
kustannustehokkaasta toiminnasta. Koska avustus méaardytyisi laskennallisin perustein, osa
kunnista ja kuntayhtymisti voisi saada vihemmén ja osa puolestaan enemmén korvauksia suh-
teessa toteutuneisiin kustannuksiin. Mallin voidaan kuitenkin arvioida tuottavan avustuksen
riittdvan oikean kohdentumisen, koska mydnnettidva avustus perustuisi toiminnan todellista
volyymia kuvaaviin tietoihin. Korvausten taso tultaisiin mitoittamaan siten, ettd epidemian
hoidosta aiheutuneet kustannukset tulevat valtakunnan tasolla kokonaisuudessaan tdysiméaérai-
sesti katetuksi. Covid-19-taudin torjuntaan ja hoitoon liittyvid tehtdvid hoidetaan osin sellai-
silla resursseilla, joista olisi aiheutunut kustannuksia myds ilman epidemiaa (esim. vakituisen
henkilokunnan palkkakulut). Myos ndmé kustannukset katettaisiin avustuksella.

Osa vilittomistd koronaan liittyvistd kustannuksista ei sisélly erikseen korvattavien toimin-
tojen kustannuksiin. Kustannuksia on aiheutunut muun muassa lisdéntyneesté suojavarustei-
den kéytosté sekd toiminnan mukauttamisesta vastaamaan kohonneita terveysturvallisuusvaa-
timuksia. Toimintokohtaisten avustuserien lisiksi avustuskokonaisuuteen siséllytettdisiinkin
asukaslukuun pohjautuva laskennallinen era kattamaan muita koronasta aiheutuneita valitto-
mid kustannuksia. Liséksi kokonaisuuteen siséltyisi harkinnanvarainen osuus, jolla olisi mah-
dollista korottaa avustuksen méaaréa, jos laskennallisin periaattein médraytyvét korvaukset ei-
vit tuottaisi riittdvdd kompensaatiota, kun otetaan huomioon koko vuoden aikana hakijalle ai-
heutuneet kustannukset, hakijan saama avustus ja valtion muu rahoitus.

2 Valtioneuvoston toimivalta

Valtionavustuslaki (688/2001) on yleislaki, jossa sdddetddn niistd perusteista ja menette-
lyistd, joita noudatetaan myOnnettdessd valtionavustuksia. Valtionavustuslain 8 §:n nojalla tar-
kempia sdénnoksid lain soveltamisalaan kuuluvan valtionavustuksen talousarvion mukaisesta
myOntdmisestd, maksamisesta ja kiytostd voidaan antaa valtioneuvoston asetuksella. Esitetta-
vén asetuksen sddnnokset ovat valtionavustuslain 8 §:ssd tarkoitettuja sidnnoksia.

3 Asetuksen yksityiskohtaiset perustelut

1 §. Soveltamisala. Asetuksella sdddettiisiin tiettyihin julkisen sosiaali- ja terveydenhuol-
lolle covid-19-epidemiasta aiheutuviin kustannuksiin mydnnettévistd avustuksista. Avustuk-



silla olisi tarkoitus kattaa erityisesti covid-19-tautiin liittyvén testaamisen, jéljittdmisen, rokot-
tamisen ja sairaalahoidon kustannuksia. Avustuksella katettaisiin liséksi muita vélittomid epi-
demian hoitoon liittyvid sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksia. Myds Ahvenanmaan maa-
kunnan viranomaisille aiheutuvat epidemian hoitoon liittyvit valvontakustannukset lukeutuvat
soveltamisalan piiriin kuuluviin terveydenhuollon palveluihin. Ndiden kustannusten katta-
miseksi myonnettivisti avustuserista sdddettdisiin asetuksen 13 §:ssé.

Asetus koskisi vain vuonna 2021 aiheutuvien kustannusten korvaamista. Hallitus on julkisen
talouden suunnitelmassa 2022-2025 ja edelleen neuvotteluissa vuoden 2022 talousarvioesityk-
sestd padttinyt koronaan liittyvien vélittdmien terveysturvallisuuskustannusten korvaamisesta
my0s vuosina 2022 ja 2023. Myo6hempia vuosia koskevat korvaukset vaativat kuitenkin eril-
listd valmistelua.

Avustuksia covid-19-epidemian aiheuttamiin kustannuksiin on myonnetty ja tullaan mydnté-
médn myos muilla perusteilla kuin nyt esitettdvén asetuksen perusteella. Asetuksen mukaiset
avustukset myonnettdisiin valtion talousarvion momentilta 33.60.38 (Valtionavustus julkisen
sosiaali- ja terveydenhuollon covid-19 kustannuksiin, siirtoméériaraha 2 v). Momentille on va-
rattu erillinen erd covid-19-testauksesta ja jaljittimisestd aiheutuvien kustannusten korvaami-
seen ja toinen erd muiden vilittdmien covid-19-kustannusten korvaamiseen. Lisdksi momen-
tille on varattu médréraha testausteknologiaan liittyviin kustannuksiin seké rajanylityspaikko-
jen terveysturvallisuuden vahvistamisesta aiheutuviin muihin kuin testaukseen liittyviin kus-
tannuksiin. Testausteknologiaan ja rajanylityspaikkojen terveysturvallisuuteen liittyvat avus-
tukset valmistellaan erikseen eikd ndiden myOntdmisestd ole tarkoitus sdétid nyt esitettavalla
asetuksella. Rokottamisen ja covid-19-taudin hoidon kustannusten korvaamiseen ei ole talous-
arviossa varattu omaa erillisti erdfinsé, vaan ne on tarkoitus siséllyttdd osaksi talousarvion mu-
kaista muiden vélittdmien kustannusten eréa.

2 §. Avustettavat kustannukset. Avustus olisi tarkoitettu covid-19-epidemiasta aiheutuviin
sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksiin. Téllaisia kustannuksia olisivat epidemian torjun-
tatyohon ja covid-19-taudin hoitoon liittyvit suorat kustannukset. Selvyyden vuoksi pykélassa
todettaisiin, ettd avustus tulisi myontia talousarvioon varatun méarirahan puitteissa. Kaytetté-
vissd olevien tilastotietojen ja epidemiatilanteen kehittymisen perusteella talousarvioon varattu
madrd tulee riittdimadn euromadraltdan 9 §:ssd sidottujen toimintokohtaisten avustusten ja
edelleen harkinnanvaraisempien avustusten myontdmiseen ja osa varoista tulee todennakoi-
sesti jadmadn kayttamattd. 10 ja 11 §:iin liittyvdssa avustusharkinnassa tulisi joka tapauksessa
varmistua méiirirahan riittdvyydesté.

Yleisesti ottaen laskennallisen perusteen mukaan mydnnetty valtionavustus voi myds ylittda
avustetun toiminnan toteutuneet kustannukset. Koska avustus myonnetain laskennallisin pe-
rustein, joidenkin kuntien osalta kokonaisuus ylittdd syntyneet kustannukset. Asetukseen pe-
rustuva valtionavustus tulisi kuitenkin ldhtokohtaisesti kayttda covid-19-epidemiasta aiheutu-
vien sosiaali- ja terveyspalveluiden kustannuksien kattamiseen. Jos avustusta hakisi kunta,
joka on siirtdnyt avustettavaan toimintaan liittyvin jarjestdmisvastuunsa kokonaan toiselle
kunnalle tai kuntayhtymadlle, tulisi kunnan huolehtia siit4, ettd vihintdin avustusvaroja vas-
taava erd siirtyy avustettaviin toimintoihin liittyvéna ylimaéréisena laskutuksena tai muuna
ylimédrdisend korvauksena jarjestimisvastuuta toteuttavalle kunnalle tai kuntayhtymalle. Kun-
nan tulisi tarvittaessa pystyd osoittamaan tdma valtionapuviranomaiselle. Samoin sellaisten
kuntien, jotka ovat ulkoistaneet laajasti terveyspalvelujen tuottamisen yksityiselle toimijalle,
tulisi pystyd osoittamaan, ettd kunta on kayttinyt avustuksen koronasta aiheutuvien sosiaali- ja
terveyspalveluiden kustannuksien kattamiseen. Mikdéli kunta pitiisi avustuksen itselldén,
vaikka kustannukset olisivat olennaiselta osin aiheutuneet muulle toimijalle, kuten kuntayhty-
malle, voisi valtionapuviranomainen tarvittaessa ryhtya toimiin avustuksen takaisinperi-
miseksi.

Avustuskokonaisuus jakautuisi neljadn hieman erityyppiseen avustuserddn: 1) toimintokoh-
taisiin avustuseriin, joista sdddettdisiin tarkemmin 4-9 §:ssé, 2) muiden vélittdmien kustannus-
ten avustuserddn (10 §), 3) harkinnanvaraisen lisdavustuksen erddn (11 §) seké 4) avustukseen
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12 §:n mukaisten erityisten kustannusten kattamiseksi. Liséksi 13 §:ssd sdéddettédisiin Ahvenan-
maan maakunnalle maksettavasta korvauksesta maakunnan erityiskustannuksiin. Covid-19-tes-
tauksen, -jiljittimisen, -rokottamisen ja covid-19-taudin hoidon kustannuksia kattavat toimin-
tokohtaiset avustuserdt muodostaisivat euromédrdisesti valtaosan avustuskokonaisuudesta.
Avustus 12 §:n mukaisten erityisten kustannusten kattamiseksi jéisi todennédkdisesi euromaa-
rdisesti suhteellisen pieneksi erdksi. Kyseiselld avustuserdlld korvattaisiin vain eréitd sellaisia
kustannuksia, jotka liittyvét henkil6ihin, joilla ei ole kotikuntaa Suomessa.

3 §. Avustuksen saaja. Pykélassa madriteltdisiin avustuksen saajatahot. Ensisijaisesti avustus
myOnnettdisiin kunnalle. Avustettavien toimintojen jérjestdmis- ja rahoitusvastuu kuuluvat
kunnalle ja kustannukset tulevat lopulta kunnan kannettavaksi siindkin tapauksessa, ettd kunta
on siirtdnyt jarjestimisvastuunsa toiselle kunnalle tai kuntayhtymélle.

Kuntalain (410/2015) 8 §:n mukaan kunta voi jarjestai sille laissa sdddetyt tehtdvat itse tai
sopia jarjestamisvastuun siirtimisesta toiselle kunnalle tai kuntayhtymaélle. Kunta vastaa itse
tehtdviensd rahoituksesta, vaikka jérjestdmisvastuu olisi siirretty toiselle kunnalle tai kuntayh-
tymaélle. Avustus myonnettdisiin 1ahtokohtaisesti kunnalle my0s siiné tapauksessa, ettd kunta
on siirtdnyt jarjestimisvastuunsa toiselle kunnalle tai kuntayhtymélle. Kunnan olisi kuitenkin
mahdollista jattdd hakematta avustusta ja antaa toisen kunnan tai kuntayhtymén hakea sité sel-
laisten avustuserien osalta, joihin liittyen kunta on siirtdnyt jérjestdmisvastuun toiselle kun-
nalle tai kuntayhtymaélle. Téss4 tilanteessa kunnan tulisi hyvissi ajoin hakuajan puitteissa il-
moittaa jarjestamisvastuuta toteuttavalle kunnalle tai kuntayhtymalle asiasta. Talloin kunta
kiytannossa siis siirtdisi oikeutensa avustuksen hakemiseen. Mahdollisuus hakuoikeuden siir-
tdmiseen koskisi toimintokohtaisia avustuserid sekd valittdmien kustannusten avustuseraa.
Harkinnanvarainen avustuserd myonnettdisiin puolestaan aina sille toimijalle, joka on hakenut
kyseisiin toimintoihin liittyen toimintokohtaista avustusta. Jos samaa avustuserdi jostain
syystd hakisi sekd kunta etti sen jarjestimisvastuuta toteuttava toinen kunta tai kuntayhtyma,
myoOnnettdisiin avustus padsdanndn mukaisesti kunnalle itselleen. Joillain alueilla sosiaali- ja
terveydenhuollon tehtévien, mukaan lukien tartuntatautien torjuntaan ja hoitoon liittyvien teh-
tivien, jarjestiminen on siirretty hyvin laajasti alueen yhteiselle kuntayhtymalle. Tallaisilla
alueilla voisi olla toiminnan organisoinnin kannalta perusteltua, ettd kuntayhtyma hakisi avus-
tuksia koko alueen kuntien puolesta. Sddntely mahdollistaisi timén, mutta jattdisi kunnille har-
kintavallan asian suhteen. Mikali kunta hakisi avustusta siitd huolimatta, ettd se on siirtdnyt
jarjestdmisvastuunsa toiselle kunnalle tai kuntayhtymalle, tulisi sen joka tapauksessa huolehtia
siité, ettd avustus kdytetddn niiden kustannusten kattamiseen, joihin avustus on mydnnetty.
Yksittdiseen avustuserdén liittyvid kustannuksia voi osaltaan olla syntynyt sekd kunnalle ettéd
sen jarjestdmisvastuuta toteuttavalle toiselle kunnalle tai kuntayhtymaélle. Sédntely ei kuiten-
kaan mahdollistaisi sitd, ettd avustus myonnettdisiin yhden kuntakohtaisen avustuserédn osalta
osittain kunnalle ja osittain kuntayhtymaélle. Néin avustusmalli sdilyisi tiltd osin selkeéna.
Kuntien ja kuntayhtymien olisi keskindiselld laskutuksella tai muilla varojen siirroilla mahdol-
lista tasata kustannusten jakaantumista siten, ettd avustus kattaisi kustannukset tasaisesti.

Lahtokohtaisesti kunnat rahoittavat sairaanhoitopiirien kuntayhtymien toiminnan ja tasta
syystd my0s covid-19-potilaiden hoidon kustannuksiin myonnettiavé avustus kohdennettaisiin
kokonaisuudessaan ensisijaisesti kunnille. Sairaanhoitopiirit laskuttavat hoidon kustannukset
kunnilta. Laskutustavat vaihtelevat sairaanhoitopiireittidin. Osa sairaanhoitopiireistd soveltaa
suoriteperustaista laskutusta, osa kiintead laskutusta ja osa ndiden yhdistelmaa. Kaikissa ta-
pauksissa kunnat lopulta kattavat sairaanhoitopiirien toiminnan kustannukset. Sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymén jasenkunnat my0s viimekédessé vastaavat sairaanhoitopiirin kuntayhtymén
alijdémén kattamisesta. Mikéli hoidon kustannuksiin osoitettava avustus myonnettdisiin sai-
raanhoitopiireille, johtaisi tima tarpeeseen palauttaa osittain kunnilta jo laskutettuja eria.
Naistd syistd avustus on perusteltua osoittaa ensisijaisesti kunnille.

Covid-19-epidemia on aiheuttanut myds sairaanhoitopiireille monia erityyppisia lisdkustan-
nuksia. Sairaanhoitopiirien kuntayhtymien toimilla on ollut olennainen rooli covid-19-epide-
mian torjunnassa. Tavanomaisesta poikkeaviin tehtiviin on liittynyt myos sellaisia toimia,
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joita ainakaan kaikki sairaanhoitopiirit eivét ole pystyneet sisdllyttdméan kunnilta laskutta-
miinsa eriin. Muun muassa suojavarusteiden lisddantynyt kdyttd on aiheuttanut lisdkustannuk-
sia, joita sairaanhoitopiirien kuntayhtymét eivit vilttaméttd vield tdnd vuonna ole pystyneet
sisdllyttdméén kunnilta laskuttamiinsa eriin. Téastd syystd kuntien lisdksi myds sairaanhoito-
piirien kuntayhtymille varattaisiin mahdollisuus hakea avustusta muiden vélittémien kustan-
nusten kattamiseen. Kyseessa olisi laskennallinen, alueen asukaslukuun pohjaava avustusera.

12 §:ssé tarkoitettua korvausta erityisistd kustannuksista voisivat hakea kaikki kunnat ja
kuntayhtymiit, joille on aiheutunut pykéléssé tarkoitettuja kustannuksia. Myds Ahvenanmaan
maakunnalla olisi oikeus hakea korvausta niiden kustannusten kattamiseen. 12 §:n mukainen
korvaus liittyy tartuntatautilaissa (1227/2016) sdédettyyn valtion vastuuseen tietyistd kuluista,
jotka liittyvdt henkildihin, joilla ei ole kotikuntaa Suomessa. Jotta valtion lakisdéteinen vastuu
toteutuisi, mahdollistettaisiin avustuksen hakeminen kaikille toimijoille, joille voisi syntya ky-
seisid kustannuksia.

Ahvenanmaalla aiheutuneiden kustannusten osalta avustus myonnettéisiin Ahvenanmaan
maakunnalle. Maakunnalle varattuja avustuserid voisivat hakea maakunnan hallitus tai sosi-
aali- ja terveyspalveluiden jirjestimisestd Ahvenanmaalla vastaava maakunnan alainen
Alands hilso- och sjukvard taikka kumpikin niisti. 12 §:ssé tarkoitettua korvausta voisivat ha-
kea my0s Ahvenanmaan kunnat ja kuntayhtymdt, jos niille on aiheutunut kyseisessa pykéaldssi
tarkoitettuja kustannuksia.

4 §. Toimintokohtainen avustus. Pykalassa saddettéisiin toimintokohtaisten avustuserien
madrdytymisen ldhtokohdista. Toimintokohtaista avustusta myonnettiisiin kustannuksiin,
jotka aiheutuvat: 1) covid-19-testauksesta, 2) covid-19-tartuntojen jaljittimisesti, 3) rokotta-
misesta covid-19-tautia vastaan ja 4) covid-19-taudin sairaalahoidosta. Ndiden toimintojen
kustannukset muodostavat valtaosan vélittomista covid-19-epidemian vastustamistydhon ja
hoitoon liittyvist terveydenhuollon kustannuksista.

Toimintokohtaisista avustuksen madraytymisen laskennallisista perusteista sdddettdisiin tar-
kemmin 5-9 §:ssa.

5 §. Avustus testaukseen. Testaustoiminnan kustannukset muodostavat euromééréisesti mer-
kittdvimmén avustettavan kustannuseridn. Testauksen osalta avustuksen laskennallinen osa
madritettdisiin avustettavan ajanjakson kuntakohtaisen covid-19-testausméaran perusteella si-
ten, ettd testausmadra kerrottaisiin testauksen yksikkokorvauksella. Testausméarien perus-
teella kohdennettava avustus olisi tarkoitettu kattamaan myds sekvensoinnista kunnille ja kun-
tayhtymille aiheutuvat kustannukset. Sekvensointi tarkoittaa erityisesti virusvarianttien tunnis-
tamiseksi tehtdvaa viruksen perimidn maérittdmistd. Valtaosa sekvensoinnista tapahtuu THL:n
koordinoimana ja rahoitetaan koronan laboratoriotutkimuksiin kohdennetusta maarérahasta.
Kuntien ja kuntayhtymien kustannukseksi jadvid sekvensointitutkimuksia tehddén vain vahén.
Valtionapuviranomainen maarittiisi myds laskennan perusteena kaytettavan testausmaaran.
Hakijan tulisi valtionavustushaun yhteydessa esittdd kuntakohtainen testausméaara. Ensisijai-
sesti avustuslaskennan perusteena kéytettiisiin hakijoiden ilmoittamia mééria.

Testausméadrissd otettaisiin huomioon vain sellainen testaus, jonka kustannukset ovat jaa-
neet kunnan vastuulle. Tdma tarkoittaa sitd, ettd jos osa covid-19-testeistd ei muusta valtionra-
hoituksesta johtuen aiheuta kunnan kannettavaksi jadvia kustannuksia, ei néitd testeja oteta
huomioon avustuslaskennassa. Rajat ylittdvasta terveydenhuollosta annetun lain (1201/2013)
20 §:n perusteella Kansaneldkelaitos korvaa kunnalle ja kuntayhtymalle tietyissa tilanteissa
terveydenhuollon palvelusta aiheutuneet kustannukset. Korvaus voi tulla kyseeseen esimer-
kiksi, kun covid-19-testi tehdddn covid-19-oireelliselle henkildlle, jolla ei ole kotikuntaa Suo-
messa. Testejd, joiden kustannukset Kansanelédkelaitos on korvannut, ei huomioitaisi avustus-
laskennassa. Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymaélle (HUS) on syksylla
2020 myonnetty 199 miljoonan euron valtionavustus testauskapasiteetin laajentamiseen erityi-
sesti rajojen terveysturvallisuutta palvelevan testauksen tarpeisiin. My06skéan niité testeja,
jotka HUS tarjoaa veloituksetta tdmén jérjestelyn puitteissa, ei huomioitaisi avustuslasken-



nassa. Samoin kaikki muut sellaiset testaukset, joiden kustannukset katetaan muulla valtion-
avustuksella, jatettdisiin pois avustuslaskennan perusteena kiytettavasti testausmaarasta.
My®ds ne testaukset, joista kunta on laskuttanut jotain muuta kuntaa tai kuntayhtymaia, jétettai-
siin laskennan ulkopuolelle. Vastaavasti kuntakohtaiseen testausméaariin luettaisiin mukaan
ne testaukset, jotka jokin toinen kunta tai kuntayhtyma on jarjestényt ja laskuttanut kunnalta.

Testausmadrid koskevat tiedot saattavat joissain kunnissa olla vaikeasti selvitettdvid ja maa-
rien laskennassa saattaa olla epatarkkuuksia. Tésti syystd pykdldn 2 momentissa sdddettdisiin
avustuksen laskennasta silloin, kun hakijan ilmoittamia testausmééria ei voitaisi pitda riittdvan
luotettavina tai hakija ei kykenisi ilmoittamaan testausmaérad. Tiedon luotettavuutta arvioitai-
siin hakijoilta ja muista ldhteistd saatavien testausmédirid koskevien tietojen perusteella. Valti-
onapuviranomainen arvioisi testausmadrid koskevien tietojen paikkaansa pitdvyyttd erityisesti
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kerdémien sairaanhoitopiirikohtaisia testausmaéria kos-
kevan tiedon pohjalta. Jos kunnan tietoja ei voitaisi pitdd luotettavina, katsottaisiin testaus-
médriksi valtionapuviranomaisen arvioima osuus siiti testausmaérastd, jonka sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymad, johon kunta kuuluu, on ilmoittanut Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle.
Valtionapuviranomainen mairittdisi tarkemman tavan, jolla kunnan osuus arvioitaisiin. Kun-
nan osuutta sairaanhoitopiirikohtaisesta testausméérastd voitaisiin arvioida esimerkiksi kunnan
asukasluvun ja positiivisten covid-19-testitulosten lukuméérin suhteessa. Oikean suuntaisia
arvioita voitaisiin saada esimerkiksi, jos laskennassa asukasluvun painoarvo olisi kaksikym-
menti prosenttia ja positiivisten testitulosten painoarvo kahdeksankymmentéprosenttia.

Covid-19 testausta tehddin sosiaali- ja terveydenhuollossa pdasaantdisesti PCR-testilla,
mutta myos erilaisten pikatestien kéytto on lisddntynyt. Testausméérissa otettaisiin huomioon
PCR-testien liséksi antigeenitestit, pika-PCR-testit sekd vasta-ainetestit. Kéytetty testityyppi
vaikuttaa testauksen yksikkokustannuksiin. Antigeenitestauksen keskimadraiset yksikkokus-
tannukset ovat PCR-testid alemmat ja pika-PCR-testin kustannukset puolestaan korkeammat.
Pikatestauksen maééri ei toistaiseksi ole muodostunut kuitenkaan niin merkittdvaksi, ettd eri
testityypeille olisi valttdméttd tarpeen méiritella erilliset yksikkokorvaukset.

6 §. Avustus jdljittimiseen. Jaljittdmisty6td tehdidn 1ahtokohtaisesti jokaisen covid-19-tar-
tunnan johdosta altistuneiden kartoittamiseksi. Jaljittamistyohon osallistuu ladkéreiti, hoitajia
ja erikseen siithen koulutettuja jaljittajid. Jaljittdmisen osalta avustuslaskennan pohjana kaytta-
vana volyymitietona hyodynnettiisiin kuntakohtaista covid-19-tartuntojen maarad. Avustus
madritettdisiin kertomalla tartuntojen maara jaljittdmisen yksikkokorvauksella. Valtionapuvi-
ranomainen méérittdisi laskennan perusteena kaytettdvan kuntakohtaisen tartuntojen méérian
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kerddmin tiedon pohjalta. Jaljittdmisty0sséd yksittdiseen
tartuntaan liittyva tyomééra vaihtelee merkittdvasti sen mukaan, kuinka paljon altistuksia kus-
takin positiivisesta tautitapauksesta on aiheutunut. Tartuntamééra ei suoraan kuvaa jéljittdmis-
tyon madrad, mutta korreloi kuitenkin tydoméaarin kanssa. Jaljittdmistyon tyomaaraan ja kus-
tannuksiin suhteessa tartuntoihin voivat vaikuttaa erilaiset alueelliset ja demografiset erityis-
piirteet. Esimerkiksi asukastiheydelld voi olla vaikutusta tydméérdan. Yhtddltd voidaan olet-
taa, ettd harvaan asutulla alueella tartuntamiaraén suhteutettuja kustannuksia nostaa tarve ylla-
pitda riittdvaa jéljittimiskapasiteettia, vaikka tapauksia olisi hyvinkin vdhén. TéllGin tartunta-
kohtainen yksikkokustannus nousee korkeaksi. Toisaalta tiiviisti asutulla alueella yhteen tar-
tuntaan kytkeytyvid altistumisia syntyy todennikoisesti enemman, miké lisdd yhteen tartun-
taan liittyvaa tyomaarad. Lisdksi alueilla, joilla asuu paljon vieraskielisid, syntyy lisédkustan-
nuksia esimerkiksi tulkkipalvelujen jérjestamisestd. Naistd tekijoistd huolimatta voidaan arvi-
oida, etté laskennallinen yhteen yksikkokorvaukseen perustuva korvaus tuottaa valtaosin riitté-
vén oikean kohdentamisen. Jos jossain kunnissa jéljittdmisen kustannukset muodostuisivat
merkittavasti koko maan keskiméadrdisia tartuntamadrddn suhteutettuja yksikkdkustannuksia
korkeammiksi, voitaisiin hakijalle harkinnanvaraisesti myontda asetuksen 11 §:n mukainen
lisdavustus.

7 §. Avustus rokottamiseen. Rokottamisen osalta avustus mééritettéisiin kertomalla avustetta-
valla ajanjaksolla annettujen kunnan jérjestdmien rokotuskertojen maard yksikkokorvauksella.
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Rokoteannokset ovat kunnille maksuttomia, mink& vuoksi rokottamisen yksikkdkorvauksen pe-
rusteena olevien keskimédraisten kustannusten méérittdmisessé otettaisiin huomioon ainoastaan
ajanvaraukseen ja rokottamiseen liittyvista jarjestelyistd ja itse rokottamistyOstd aiheutuvat kus-
tannukset.

Valtionapuviranomainen maérittéisi laskennan perusteena kéytettdvin kuntakohtaisen roko-
tuskertojen médrédn Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kerdédmén tiedon pohjalta. Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen yllépitima valtakunnallinen rokotusrekisteri sisdltd tarkat tiedot ro-
kotusten maééristd kunnittain. Vapaachtoisista covid-19-rokotuksista annetun valtioneuvoston
asetuksen (1105/2020) 4§:ssé on sdddetty rokotuksia antaville toimijoille velvollisuus vélittaa
tiedot ajantasaisesti rokotusrekisteriin.

Rokotusten méadrédssa otettaisiin huomioon vain ne rokotukset, joiden kustannukset ovat j&a-
neet kunnan vastuulle. Sairasvakuutuslain (1224/2004) 3 luvun 8 §:ssd (225/2021) on sdéddetty
erillisestd covid-19-rokottamisesta yksityisille toimijoille maksettavasta korvauksesta. Kor-
vaustaksa on 10 euroa/rokottamistoimenpide. Osa kunnista on tehnyt yksityisten toimijoiden
kanssa sopimuksia, joiden perusteella kunta luovuttaa rokotteita yksityisille toimijoille annetta-
vaksi siten, ettd yksityinen toimija kattaa kustannuksensa sairausvakuutuslain mukaisten kor-
vausten kautta. Avustuslaskennan perusteena kéytettavastd rokotusten maarasta vihennettdisiin
ne rokotukset, jotka yksityiset toimijat ovat tuottaneet kunnan puolesta ja joista kunta ei ole
maksanut yksityiselle toimijalle. Jos kunta on tehnyt yksityisen toimijan kanssa sopimuksen,
jonka perusteella kunta maksaa yksityiselle toimijalle rokotusten antamisesta, ndiden rokotusten
médrd otettaisiin huomioon avustuslaskennassa.

8 §. Avustus hoidon kustannuksiin. Osa covid-19-tautiin sairastuneista tarvitsee sairaala- tai
tehohoitoa, joka voi kestéa pitkddn. Vakavaan covid-19-tautiin sairastuneet potilaat saavat
padasiassa oireenmukaista hoitoa, esimerkiksi happi- tai nestehoitoa sairaalassa. Potilaat voi-
vat saada myds muita komplikaatioita, kuten alaraajan syvén laskimotukoksen, keuhkoveritul-
pan tai aivoverenkiertohdirioitd. Avustus covid-19-potilaiden sairaalahoidon kustannuksiin
madritettdisiin kertomalla avustettavan ajanjakson covid-19-hoidon hoitopédivien mééra yksik-
kokorvauksella. Avustusta myonnettéisiin perusterveydenhuollon vuodeosastohoidon hoito-
pdivien, kotisairaalan hoitopéivien, erikoissairaanhoidon sairaalahoitopdivien ja kotisairaalan
hoitopiivien sekd tehohoidon hoitopéivien kustannuksiin. Avustuksen méérittimisessé ei otet-
taisi huomioon poliklinikkakdynneisti tai kotisairaanhoidosta aiheutuneita kustannuksia. Val-
tionapuviranomainen maarittiisi laskennan perusteena kdytettdvan perusterveydenhuollon hoi-
topdivien mééridn hakijoilta saatavien tietojen perusteella. Hakijoiden tulisi avustushaun yhtey-
dessa ilmoittaa perusterveydenhuollon hoitopdivien kuntakohtainen mééré. Erikoissairaanhoi-
don ja tehohoidon hoitopéivien osalta Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksella on riittivén katta-
vat tiedot hoitopdivien kuntakohtaisista médristd. Nédiden hoitopdivien osalta laskennassa hyo-
dynnettéisiin Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen tietoja. Laskennassa kéytettiisiin ns. brutto-
hoitopdivid, eli laskennassa otettaisiin huomioon myos sairaalahoidon alkamispéiva ja loppu-
mispéiva. Hoitopdivien madrdssa otettaisiin huomioon vain ne hoitopdivét, joiden kustannuk-
set ovat jddneet kunnan tai kuntayhtymin vastuulle. Pykélédn 2 momentissa sdddettéisiin erik-
seen avustuksen ajallisesta rajauksesta, joka osaltaan toteuttaisi titd vaatimusta.

Eri tyyppisten hoitopdivien kustannukset eroavat selvisti toisistaan. Perusterveyden huollon
hoitopdivalle, erikoissairaanhoidon hoitopaivélle ja tehohoidon hoitopdivélle maéritettdisiin
tastd syystd kullekin oma yksikkokorvauksensa.

Valtiovarainministerié on myontényt kolmen erillisen haun perusteella sairaanhoitopiireille
avustusta covid-19-kustannuksiin ja alijiémén kattamiseen. Kolmannen haun perusteella
myoOnnetyilld avustuksilla katettiin myds vuoden 2021 tammi-, helmi- ja maaliskuun kustan-
nuksia. Avustuksia myonnettiin kolmannessa haussa yhteensd 137 miljoonaa euroa. Avustuk-
sen jakautuminen sairaanhoitopiirien kesken mééritettiin avustuksia koskevan asetuksen
(647/2020) mukaisesti pddosin sairaanhoitopiirien jasenkuntien asukasméérien perusteella ja
osin hoitopédivien ja testimdérien perusteella. Covid-19-tartunnan saaneiden potilaiden hoi-



dosta aiheutuneiden tehohoitopiivien ja vuodeosastohoitopdivien perusteella jaettiin kolman-
nessa haussa yhteensé 18,2 miljoonaa euroa. Koska hoidon kustannuksiin on jo mydnnetty
avustusta tammikuun — maalikuun 2021 ajalta, muodostuisi korvaus paillekkéiseksi, jos nyt
saddettiviksi esitettdvian avustuskokonaisuuden yhteydessé korvattaisiin uudestaan saman
ajanjakson hoitokustannuksia. Kun otetaan huomioon sairaanhoitopiireille jo mydnnetyt avus-
tukset sekd kunnille osoitetut valtionosuudet, voidaan katsoa, ettid covid-19-potilaiden hoi-
dosta aiheutuneet kustannukset on katettu riittdvissd méarin vuoden 2021 ensimmaéisen vuosi-
neljanneksen osalta. Edelld mainittujen tekijoiden vuoksi sairaanhoitopiirien kuntayhtymien
tuottamien erikoissairaanhoidon ja tehohoidon hoitopéivien osalta avustusta olisi mahdollista
hakea vain vuoden 2021 huhtikuun alusta vuoden loppuun asti ulottuvalle ajanjaksolle. Vuo-
den ensimmadisen neljanneksen kustannusten rajaaminen avustuskokonaisuuden ulkopuolelle
koskisi vain sairaanhoitopiirien kuntayhtymien toteuttamaa hoitoa. Siltd osin kuin kunnat ja
Ahvenanmaan maakunta ovat tuottaneet erikoissairaanhoidoksi katsottavaa hoitoa, ndiden hoi-
topdivien maéra otettaisiin huomioon vuoden alusta lukien.

9 §. Yksikkokorvausten suuruus. Kullekin 5-8 §:ssé sdddettéville toimintokohtaiselle avus-
tukselle sdéddettiisiin oma yksikkokorvauksensa. Yksikkokorvaus olisi erdédnlainen taksa, jolla
valtio osallistuu kustannusten kattamiseen. Yksikkokorvauksien tason maérittdmisté ei jatet-
taisi valtionapuviranomaisen tehtdviksi, vaan niistd sdddettéisiin asetuksella. Tama lisdisi kor-
vausten tason ennustettavuutta kuntien ja kuntayhtymien nikokulmasta. Korvausten taso sda-
dettéisiin sellaiseksi, ettd kunnille ja kuntayhtymille covid-19-taudin torjunnasta ja hoidosta
aiheutuvat kustannukset tulisivat kokonaisuudessaan tdysimaaréisesti katetuksi.

Yksikkokorvausten médrittiminen perustuu arvioon toimintokohtaisen kustannuslaskelman
mukaisista keskimaéréisistd yksikkdkustannuksista. Sosiaali- ja terveysministerid on selvitté-
nyt toimintokohtaisia keskiméérdisia yksikkokustannuksia eri keinoin. Ministerié on muun
muassa tilannut Nordic Healthcare Group’lla (NHG) selvityksen kunnille ja kuntayhtymille
vuonna 2021 aiheutuvien covid-19-taudin torjuntatyon ja hoidon kustannuksista. Myos Suo-
men Kuntaliitto ry on kevaalld 2021 selvittinyt kunnille aiheutuneita kustannuksia. Asetus-
luonnosta koskevan lausuntopyynnon yhteydessé on keritty kunnilta liséé tietoa kustannuk-
sista.

Alla olevassa taulukossa (Taulukko 1.) on esitetty ministerion arvion mukaiset yksikkokus-
tannukset. Korvaustasoa koskeva sdédntely pohjautuisi ndihin arvioihin. Mikéali keskimaarais-
ten yksikkokustannusten taso ylittdisi jossain kunnassa merkittavasti arvioidun valtakunnalli-
sen tason ja yksikkokorvausten taso ei tdstd syystd muodostuisi riittdviksi, olisi kunnan mah-
dollista hakea 11 §:n mukaista harkinnanvaraista lisdavustusta.

Taulukko 1. Yksikkékorvausten mddrdytyminen.

Arvio keskiméiiriisesta yksikko-
kustannuksesta
Testaus (€/testi)
113
Jiljittiminen (€/tartunta)
406
Rokottaminen (€/rokotus)
16
pth (€/hoitopéiivi)
564
esh (€/hoitopaivi) 1183
teho (€/hoitopiivi) 4105




10 §. Avustus muihin vdilittomiin kustannuksiin. Toimintokohtaisiin yksikkokorvauksiin pe-
rustuvien avustuserien lisiksi avustusta myonnettéisiin muihin sosiaali- ja terveydenhuollon vé-
littdmiin covid-19-kustannuksiin. Muiden vilittomien kustannusten eré olisi tarkoitettu katta-
maan osa kustannuksista, joita aiheutuu erityisesti suojavilineiden lisdéntyneestd kdytostd ja
toiminnan mukauttamisesta vastaamaan kohonneita terveysturvallisuusvaatimuksia. Osaltaan
my0s nditd kustannuksia katetaan valtionosuusjérjestelmén kautta. Muiden valittémien kustan-
nusten osalta avustus maédritettdisiin kertomalla kunnan asukasluku valtionapuviranomaisen
madrittimalla korvaustaksalla. Taksan méérittelyssé otettaisiin huomioon erityisesti suojavili-
neiden kdytostd aiheutuneet kustannukset.

My®és sairaanhoitopiirien kuntayhtymilld olisi mahdollisuus hakea omaa erillistd avustusta
muihin vélittdomiin kustannuksiin. Myonnettdvin avustuksen maérd méadritettdisiin kertomalla
sairaanhoitopiirin alueen kuntien asukasluku valtionapuviranomaisen méérittimalla taksalla.

Sosiaali- ja terveysministerion arvion mukaan avustettavat muut vélittoméat kustannukset tu-
lisivat tdysiméadraisesti katetuiksi, kun kuntakohtaisesti mééritettévé korvaustaksa olisi 17 euroa
asukasta kohden ja sairaanhoitopiirien kuntayhtymille myonnettdvan avustuksen korvaustaksa
olisi 14 euroa asukasta kohden. Ndin mééritellyilld korvaustaksoilla muihin vélittdmiin kustan-
nuksiin myOnnettiisiin avustusta yhteensi noin 170 miljoonaa euroa, josta noin 93 miljoonaa
jaettaisiin kuntakohtaisesti ja 77 miljoonaa euroa jaettaisiin sairaanhoitopiireille. Korvaustasoa
olisi kuitenkin mahdollista tarkistaa, mikali tdima olisi uuden kustannuksia koskevan tiedon pe-
rusteella tarpeen. Avustuspditoksissd huomioon otettaisiin valtion talousarvioon varatun maé-
rarahan riittdvyys. Maérdrahan riittdvyyteen vaikuttaa osaltaan se, millaisena vuoden 2021 nel-
jas lisdtalousarvio tullaan hyviaksymédn. Kuntakohtaisesti jaettava osuus myonnettéisiin ensisi-
jaisesti kunnille, mutta vastaavasti kuin toimintokohtaisten avustuserien osalta kunta voisi siir-
tdd avustuksen hakuoikeuden toiselle kunnalla tai kuntayhtymaélle, jolle kunta on olennaiselta
osin siirtdnyt avustettavaan toimintaan liittyvén jarjestimisvastuunsa.

Muiden vilittdmien kustannusten eré olisi tarkoitettu kattamaan muun ohessa niitd kustan-
nuksia, jotka kunnille ja kuntayhtymille syntyy ulkoistetun palvelutuotannon lisdkustannuk-
sista liittyen suojavilineiden lisdéntyneeseen kayttoon. Sosiaali- ja terveysministerid on oh-
jeistanut kuntia suojavarusteisiin liittyvien kustannusten korvaamisesta kunnan jérjestdmisvas-
tuulla olevien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen osalta (muun muassa sosiaali- ia ter-
veysministerion kuntainfot 30.6.2020 ja 17.12.2020). Ministerio on suositellut kuntien kom-
pensoivan vritvksille covid-19-epidemian aiheuttamat vliméardiset ia kohtuulliset suoiavéli-
nekustannukset. Ministerion toiveena on ollut, ettd kunnat neuvottelisivat kunnan jdriestimis-
vastuulla olevia sosiaali- ia terveyspalveluia tuottavien vksityisten palveluntuottaiien kanssa
vliméadraisten henkildsuoiainten korvaamiskdvtanndistd siltd osin. kun niisté ei vield ole paisty
sopimukseen tai niistd ei ole palvelutuotantosopimuksissa yksiselitteistd mainintaa.

11 §. Harkinnanvarainen osuus. Vaikka toimintokohtaisten avustusten laskennallinen malli
tuottaisi valtakunnan tasolla tarkasteltuna kokonaisuutena riittdvan korvauksen kuntakentille,
se ei vilttdmatta kaikissa tilanteissa kompensoisi riittdvasti yksittdiselle kunnalle syntyneitad
kustannuksia. Yksikkokustannukset vaihtelevat osin hyvinkin merkittdvésti ja keskiméardistd
merkittavésti suuremmille kustannuksille voi olla epidemian torjunnan tai covid-19-taudin hoi-
don kannalta perusteltu syy. Téstd syystd avustuskokonaisuuteen siséltyisi myos harkinnanva-
rainen osuus. Jos hakija osoittaa, ettd jonkin toiminnon osalta sille aiheutuneet yksikkokustan-
nukset ovat merkittavasti koko maan keskimaardisia yksikkokustannuksia korkeammat, voitai-
siin hakijalle harkinnanvaraisesti myontaa lisdavustus. Harkinnanvaraista avustusta ei kuiten-
kaan olisi tarkoitettu kéytettéviksi siten, ettd silld korotettaisiin korvausten tasoa laajasti, vaan
se olisi tarkoitettu kaytettavaksi vain poikkeuksellisissa tapauksissa. Harkinnanvaraista avus-
tusta myonnettdisiin vain liittyen toimintokohtaisiin avustuseriin. Koska toimintokohtaiset
avustukset myOnnettiisiin ensisijaisesti kunnille, seuraisi tdstd muun muassa, ettd sairaanhoito-
piireilld ei 1dhtdkohtaisesti olisi mahdollisuutta hakea harkinnanvaraista osuutta. Sairaanhoito-
piirilld tai muulla kuntayhtymaélld voisi olla mahdollisuus hakea harkinnanvaraista osuutta vain,



mikali se toimisi kunnan sijasta hakijana toimintokohtaisen avustuksen osalta. Harkinnanvarai-
sen avustuksen mydntdminen sairaanhoitopiirille tai muulle kuntayhtymélle silloin, kun toimin-
tokohtaiset avustuserdt kohdentuvat kunnalle, johtaisi korvausten péillekkdisyyteen. Harkin-
nanvaraista osuutta ei voisi myontdd 10 §:n mukaisten muiden vélittdmien kustannusten kor-
vaamiseksi. Vilittomien kustannusten avustusera ei perustu toimintokohtaisia avustuserid vas-
taavalla tavalla suoraan jonkin toiminnan yksikkokustannuksiin eikd sen osalta siksi ole mah-
dollista osoittaa tai arvioida sitd, ovatko kustannukset yksikkéd kohden keskiméaardistd korke-
ammat.

Harkinnanvaraisen avustuksen myodntdmiselle olisi suhteellisen korkea kynnys. Hakijalta
edellytettdisiin selvitystd toimintokohtaisista kustannuksista, covid-19-taudin torjunnan ja hoi-
don kokonaiskustannuksista seki siitd, mitkd tekijét selittdvit korkeaa toimintokohtaista kus-
tannustasoa. Harkinnanvaraisen avustuserdn myontdmisté koskevassa harkinnassa hakijan esit-
tdmadn selvitykseen perustuvia toimintokohtaisia yksikkokustannuksia verrattaisiin 9 §:n mu-
kaisten yksikkokorvauksen maarittimisen perusteena kaytettdviin keskimaaraisiin yksikkokus-
tannuksiin. Avustuksen myontdmisen edellytyksena olisi, ettd poikkeava kustannustaso ei ole
aiheutunut hakijan voimavarojen taloudellisesti tehottomasta kohdentamisesta ja ettd kustan-
nuksille on alueen olosuhteet huomioon ottaen covid-19-epidemian torjunnan tai covid-19-tau-
din hoidon kannalta perusteltu syy. Harkinnassa otettaisiin huomioon hakijalle aiheutuneet vé-
littomat kustannukset sekd hakijan saama avustus ja valtion muu rahoitus kokonaisuudessaan.
Harkinnanvaraista avustusta ei myonnettiisi, vaikka toimintokohtainen avustus ei yksittdisen
toiminnon osalta kattaisi kaikkia vélittomid kustannuksia, mikéli avustuskokonaisuus muut
avustuserdt huomioon ottaen kattaisi epidemian hoidosta aiheutuneen kustannusten nousun.

Harkinnanvaraista erdé haettaisiin toisen avustushakukerran yhteydessé. Harkinnassa tarkas-
teltaisiin tdlloin avustuksen riittdvyyttd koko vuoden osalta.

12 §. Korvaus erityisistd kustannuksista. Tiettyjen kustannusten, jotka liittyvat henkil6ihin,
joilla ei ole kotikuntaa Suomessa, on tartuntatautilaissa (1227/2016) sdddetty kuuluvan valtion
vastuulle. Lain 79 § 2 momentin mukaan valtio vastaa terveydenhuollon héiridtilanteessa kus-
tannuksista, jotka ovat aiheutuneet henkilon miirdamisestd karanteeniin, eristykseen tai pa-
kolliseen terveystarkastukseen yleisvaarallisen tai yleisvaaralliseksi perustellusti epdillyn tar-
tuntataudin vuoksi, jos henkil6lld ei ole Suomessa kotikuntaa ja aiheutuneita kustannuksia ei
ole saatu muutoin perittyd. Tartuntatautilaissa sdddetyn velvoitteen vuoksi valtio kattaisi téllai-
set kustannukset tdysimaardiselld avustuksella. Jos hakija osoittaisi, etté sille on aiheutunut
tartuntatautilain (1227/2016) 79 §:n 2 momentissa tarkoitettuja valtion vastuulle kuuluvia kus-
tannuksia, ndma kustannukset katettaisiin avustuksella tdysiméairaisesti, jos kustannukset
muutoin jdisivét hakijan vastuulle. Rajat ylittdvésti terveydenhuollosta annetun lain
(1201/2013) 20 §:n perusteella kunnan on mahdollista hakea osaan kotikunnattomille henki-
16ille tarjottavien palveluiden kustannuksista valtion korvausta Kansaneldkelaitokselta. Siltd
osin kuin kunta saisi korvauksen Kelalta, kustannuksia ei korvattaisi valtionavustuksella.

Vaikka tartuntatautilain 79 § 2 momentissa sdddetyn valtion korvausvelvoitteen edellytyk-
send on se, ettd kustannuksia ei ole saatu muutoin perittyd, kustannukset katettaisiin avustuk-
sella riippumatta siitd, onko kustannuksia yritetty perid lainkohdassa tarkoitetulta henkilolta.
Tietyistd EU-velvoitteista ja kansainvélisistd velvoitteista johtuen kunta ei kaikissa tilanteissa
ole oikeutettu perimédédn kustannuksia. Covid-19-epidemian aikana on ollut perusteltua, ettei
henkil6iltd, joilla ei ole kotikuntaa Suomessa kustannuksia muutoinkaan valttamatta perité esi-
merkiksi testauksen kustannuksia. Télld on osaltaan voitu varmistaa, ettd thmiset haketuvat
testeihin. Sosiaali- ja terveysministerié on suositellut, ettéd kunnat eivét perisi maksua covid-
19-testeistd mydskéddn henkil6iltd, joilla epéillédén tartuntaa ja joilla ei ole Suomessa kotikun-
taa. Testauksen kustannukset katettaisiin 12 §:n mukaisella avustuksella vain silti osin kuin
kustannus ei tulisi katetuksi osana 5 §:ssé sdddettya testaukseen kohdistuvaa avustusta. Kor-
vausta erityisistd kustannuksista haettaisiin toisen avustushakukerran yhteydessa.
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13 §. Korvaus Ahvenanmaan erityisistd kustannuksista. Pykaldssa sdddettdisiin Ahvenanmaan
maakunnalle tarkoitetusta avustuksesta erdisiin tartuntatautilain soveltamisesta aiheutuviin kus-
tannuksiin. Tartuntatautilain (1227/206) 58 b §:sséd (447/2021) on sdddetty ravitsemisliikkeiden
valvonnasta ja rajoitusten edellytysten seurannasta. Séanndksen mukaan aluehallintovirasto val-
voo tartuntatautilain 58 a §:ssé sdddetyn ravitsemisliikkeiden toiminnan véliaikaisen rajoittami-
sen toteutumista. Tartuntatautilain 59 a §:ssé (447/2021) sdddetddn tartuntatautilain 58 §:ssé, 58
c §:n 1,2 ja 6 momentissa, 58 d — g §:ssd sekd 58 h §:n 1 ja 2 momentissa sdddettyjen velvolli-
suuksien ja rajoitusten seka niitd koskevien paidtdsten valvonnasta.

Ahvenanmaan itsehallintolain mukaan Ahvenanmaan maakunnan hallitus tai muu maakunta-
laissa médritty viranomainen huolehtii Ahvenanmaalla tehtivistd, jotka ithmisten ja kotieldinten
tarttuvien tautien torjuntaa koskevan lainsdddédnnén mukaan kuuluvat valtakunnan viranomai-
selle tai kunnille. Edelld mainitut, tartuntatautilaissa saddetyt tehtdvit kuuluvat Manner-Suo-
messa aluehallintovirastoille, Liikenne- ja viestintdvirastolle sekd kunnille. Ahvenanmaan maa-
kunnassa ne ovat Ahvenanmaan maakunnan hallituksen tehtavi.

Edelld mainitut tartuntatautilain sdédnnokset ovat lisdnneet viliaikaisesti Ahvenanmaan maa-
kuntahallituksen vastuita ja tehtdvid, eiké tehtdvien toteuttamiseksi ole osoitettu muuta liséra-
hoitusta. Ahvenanmaan maakuntahallitukselta saadun péivitetyn arvion mukaan néité kustan-
nuksia aiheutuu vuonna 2021 yhteensd noin 50 000 euroa. Kustannukset katettaisiin valtion-
avustuksella toteutuneiden kustannusten mukaisesti.

14 §. Valtionavustuksen hakeminen. Avustusta haettaisiin valtionapuviranomaisena toimi-
valta sosiaali- ja terveysministerioltd sen ilmoittamana ajankohtana. Koska avustusmééra pe-
rustuisi olennaisilta osin toiminnan volyymia kuvaaviin tietoihin, myonnettdisiin avustus vasta
kustannusten syntymisen jidlkeen, kun tarvittavat tiedot olisivat saatavilla. Kuntien tilinpaatos-
ten kannalta olisi kuitenkin hyvé, mikéli mahdollisimman suuri osuus avustuksesta myonnettéi-
siin jo vuoden 2021 aikana. Téstd syystd avustusta haettaisiin erikseen vuoden 2021 tammi-
kuun-elokuun ja syyskuun-joulukuun aikana syntyneisiin kustannuksiin. Tammi-elokuun kus-
tannusten osalta avustuspédétokset pyrittdisiin tekemédin siten, ettd kunnat voisivat ottaa avus-
tuksen huomioon vuoden 2021 tilinpaatoksissa.

10 §:ssd tarkoitettua avustusta muihin vélittdmiin kustannuksiin olisi mahdollista hakea vain
ensimmdiselld hakukerralla. Avustuserd myonnettiisiin asukasluvun perusteella, ja siksi erén
myOntamiseksi tarvittavat tiedot ovat olemassa koko vuoden osalta jo ensimmadiselld esitetyn
avustuskokonaisuuden hakukierroksella. 11 §:ssé tarkoitettua harkinnanvaraista avustusta ja 12
§:ssd tarkoitettua korvausta erityisiin kustannuksiin olisi puolestaan mahdollista hakea vasta
toisella hakukerralla. Harkinnanvaraisen avustuksen myontdmisen harkinnassa hyddynnetti-
siin koko vuoden 2021 toteumaan liittyvid tietoja eikd avustusta tdstd syystd olisi mahdollista
myOntad vield ensimmadiselld hakukierroksella. Harkinnanvaraisten ja enemmaén selvittelyé vaa-
tivien avustuserien osalta olisi tarvittaessa mahdollista toimia siten, ettd avustuspaitokset niita
koskien tehtdisiin erillddn laskennallisia erid koskevista paatoksistd. Talloin laskennallisia erid
koskevat paédtokset pystyttéisiin antamaan huomattavasti nopeammassa aikataulussa.

Hakemuksesta tulisi kidyd4 ilmi haettavaksi ilmoitetun ajanjakson osalta: 1) testauksen, rokot-
tamisen ja hoidon toimintokohtaisten erien avustussumman laskemiseksi hakijalta tarvittavat
tiedot; 2) selvitys harkinnanvaraisen lisdavustuksen myontdmisen perusteista, jos hakija hakee
lisdavustusta ja 3) selvitys 12-13 §:n mukaisten erityisten kustannusten méaérésté, jos hakija ha-
kee tillaisten kustannusten korvaamista sekd 4) muut tiedot, joita valtionapuviranomainen ha-
kuohjeistuksessa edellyttid ilmoitettavaksi. Valtionapuviranomainen hankkisi osan avustushar-
kintaan vaikuttavista tiedoista Terveyden ja hyvinvoinninlaitokselta. Téllaisia tietoja olisivat
kuntakohtaiset covid-19-tartuntojen méérit ja rokotusten méérat seké erikoissairaanhoidon co-
vid-19-hoitopédivien médrit. Valtionavustushaun yhteydesséd voitaisiin kuitenkin pyytid kun-
nalta my0s niiti tietoja tietojen oikeellisuuden varmistamiseksi. Harkinnanvaraisen avustuksen
myOntdmisen harkintaan liittyen valtionapuviranominen voisi pyytdd kunnalta esimerkiksi
my0s aiempien vuosien tilinpédétostietoja.
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15 §. Valtionapuviranomainen. Valtionapuviranomaisena toimisi sosiaali- ja terveysministe-
110.

16 §. Voimaantulo. Asetuksen olisi tarkoitus tulla voimaan mahdollisimman pian sen anta-
misen jéilkeen. Asetus olisi voimassa 31. pdivddn joulukuuta 2022. Asetusta sovellettaisiin sen
nojalla annettujen paitdsten toimeenpanoon my0s voimassa olon péddttymisen jilkeen.

4 Esityksen vaikutukset

Ehdotettavat sdéinndkset tarkentaisivat avustuksen myontdmisen edellytyksid ja menettelya.
Sadnnokset madrittiisivét keskeiseltd osin kunnille ja kuntayhtymille kokonaisuudessaan
myOnnettdvéksi tulevan avustuksen euroméérdisen tason.

Avustuskokonaisuudella korvattaisiin kunnille covid-19-epidemian aiheuttamia kustannuk-
sia. Avustus keventdisi merkittdvésti kunnille ja kuntayhtymille koronasta vuonna 2021 aiheu-
tuvaa taloudellista rasitetta. Avustuskokonaisuuden laskennallisten erien yhteenlaskettu avus-
tussumma olisi yhteensd noin 1,1 miljardia euroa. Lopulliseen avustussummaan vaikuttaa
muun muassa testaus- ja jéljittimistoiminnan aktiivisuus vuoden viimeiselld neljdnneksella.
Laskennallisten erien liséksi avustuskokonaisuuteen lukeutuvat harkinnanvarainen avustusera
seka erit erityisiin kustannuksiin ja Ahvenanmaan maakunnan erityisiin kustannuksiin. Naihin
eriin lukeutuvien avustusten yhteenlasketun summan arvioidaan olevan korkeintaan noin 80
miljoonaa euroa, mutta todenndkoisesti selvisti titd vahemmén.

Asetuksella sdddettdva valtionavustus kohdentuisi osin kunnille ja osin kuntayhtymille.10
§:n mukainen avustus muihin vélittdmiin kustannuksiin kohdistuisi osaltaan suoraan sairaan-
hoitopiireille ja tukisi ndin suoraan sairaanhoitopiirien taloutta. Avustus kohdentuisi myos vi-
lillisesti jasenkuntien maksujen kautta sairaanhoitopiireille ja muille kuntayhtymille.

Koska avustus méaraytyisi laskennallisin perustein, avustus ei kohdistuisi kaikille kunnille
samalla tavoin suhteessa aiheutuneisiin vélittomiin kustannuksiin. Kun otetaan huomioon val-
tionosuudet ja valtion muu rahoitus voidaan arvioida, ettd koronan vuonna 2021 aiheuttamat
valittomat kustannukset tulevat avustuksen myota kokonaisuutena téysimaéraisesti kompen-
soiduksi kunnille ja kuntayhtymille ja kokonaiskompensaatio ylittinee kunnille ja kuntayhty-
mille koronan torjunnasta ja hoidosta aiheutuvan kustannusten nousun. Kunnilla ja kuntayhty-
milla olisi titd myotd kokonaisuudessaan hyvét taloudelliset edellytykset selviytyd tartuntatau-
tilain (1227/2016) mukaisista tehtdvistdan ilman alijaddmén kertymista.

Valtionavustuksiin julkisen sosiaali- ja terveydenhuollon covid-19-kustannuksien korvaa-
miseksi on varattu mairdraha valtion talousarviossa.

5 Asian valmistelu

Asetuksen valmistelusta vastaa sosiaali- ja terveysministerio. Valmistelusta on huolehtinut
tehtdvaa varten asetettu ohjausryhma ja valmisteluryhma4, joissa kummassakin on ollut edustus
sosiaali- ja terveysministeriosti sekd valtiovarainministeriosta.

Sosiaali- ja terveysministerid pyysi 8.7.2021 eri tahoilta lausunnot asetusluonnoksesta. Lau-
suntopalvelu.fi-sivustolla julkaistun lausuntopyynnoén yhteydessa kerattiin samalla kunnilta ja
kuntayhtymilti tietoa avustettavien toimintojen keskimaardisista kustannuksista. Lausuntoai-
kana jdrjestettiin myos asetusluonnosta koskeva kuulemistilaisuus. Lausuntoaika oli seitsemén
viikkoa. Lausuntoja annettiin 77. Asetusluonnoksesta on saatu myds valtiovarainministerion
lausunto. Lausuntopalautteesta on laadittu erillinen yhteenveto.

Esitys on ollut oikeusministeridssé laintarkastuksessa.

Asetusluonnosta on késitelty kuntatalouden ja -hallinnon neuvottelukunnassa 6.10.2021.
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