KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016 1

Alustava virkamiesmuistio hallituksen esityksen yleisperusteluiksi

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

SISALLYS
ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO.....cccoiiiieiiieinicieseeie e 1
SISALLY S .ttt bRttt bbb bt 1
YLEISPERUSTELUT ..ottt bttt 4
1 JOHDANTO ...ttt et b bbb e et e s b e bt e s bt e e ens 4
2 NY KY TILA ettt e b et e st et et et et ese e s e aseetestestesnesseneenes 5
2.1 PIUSOIKBULEL........iiieeieieiie ettt ettt ste et ste e s e be s e e aesteeneeseeeneeaenreas 5
D L5 1 - PSR 5
Sosiaali- ja terveyspalVEIUL.............ccov e 6
KielelliSet OIKEURL..........coiiiiiiec s 7
2.2 Kunnallinen ja alueellinen itSehallinto............ccccoieiiiiiiiii 8
2.3 Muut itsSehalliNtOJArJESTEIMAL...........ciiiiiriic e 10
2.4 Vaalijarjestelméa seké ihmisten osallistumis- ja vaikutusmahdollisuudet ....................... 11
2.5 Sosiaali- ja terveydenhUOIt..........ccceciiiiiic e 14
2.5.1. Hyvinvoinnin ja terveyden ediStAmingn.........cccccccoveiveveieciicne e 14
2.5.2. TerveydenhuOITO. ..o 17
PerusterveydenhUOITO ..........cov i e 17
Erikoissairaanhoito ja sairaanhoitopiirit...........ccccccvveiieniiiiciinice e 18
ErityISVASTUURTUBET .......oviiieciiciee s 19
2.5.3 S0SIAAINUOIIO ..o s 19
Kehitysvammaisten erityishuollon jarjestamisvastuu ..........cccceeevveveneiviciecieniennas 21
2.5.4 Kehittdmistoiminta ja -rakenteet...........ccviiiiiiiiieecse e 22
2.5.5. Opetus-, koulutus- ja tutKimUSTOIMINTA...........cocerieiiiiiiic e 23
2.6, MUULTENTAVAL .......eiiieieiecie et saeste e esreereebesaeeneenre e 24
2.6.1. PElaSTUSTOINMI ...veuvivierieiieiieiesieeie ettt 24
2.6.2. MUUL ENTAVAL.......c.voieieiieecece e e 25
2.7. Hallintorakenne ja aluJaot ...........cccviiiiiiiiiiieeee e 25
2.7.1. KUNTAIAKENNE ...ttt ettt ettt st s e te s s e saesbeeneesaeereebesreeneenre e 25
2.7.2. MUUE QIUBJAOT ...ttt ettt bbb 26
2.8. Kunnan hallinnon ja talouden JArjeStaminen..........cccccveveiieeiinie s 29
2.8.1. KUNNan Nallinto .........cvoiiiiiii e 29
Kuntien yhteiStoimintamuodot.............cooiiiiiiiieieise e 33
2.8.2. KUNNAN TAI0US ......vieieiecie ettt ettt s e saesbe e eseeeraebenaeeneenre e 38
2.8.3. Hallinnon ja talouden tarkastUs............cceiveiuiiieciie ittt s 39
2.9. Julkisen talouden KOKONAISONJAUS.........cccveiiiiiiic ettt s 41
2.10. Valtion ja kuntien vélinen neuvottelumenettely ..........cccovveveiiiiiiiieec s 42
2.11. Kunnallisen toiminnan raNOitus ...........cccviiveieiieie i 42
2.11.1. Kunnallisen toiminnan rahoitus YIEISESTi .......cc.evveieiiiiiiiiie e 42
2.11.2. Sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitus ja kuntien vélinen kustannustenjako................ 48

RANOIIUS . ...ttt ettt e e e e e ettt teeetese e e eteeeessasesarreeteeesenanrsreees 48



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016

Erityisvaltionosuudet ja -aVUSTUKSEL..........c.cooviveieie e 49

Terveyden tULKIMUS ........ccooiiiiiiiie e 50

2.12. VErOJArESTEIMA ..ottt 50

2.13. ONjJAUS JA VAIVONTA. ......coiiiiiiiiicici et 59

Sosiaali- ja terveySMINISEriO ........cccveveiieiiie s 59

Valvonnan Keinot ja SeUraamuUKSEL..........ccecvveieieeie it 61

2.14. Tietohallinto ja ICT-t0IMINTA. ..o 62

2,15, OIMAISUUS. ... eveeteenteiteeie st etee e tees e ste e s e tesseeseesteeseesteeteentesseeseenbeaseessesbeaneeseeaseentesreennensens 65

2.16. HENKIIOSTO .......cvveviiiitiie st bbbttt ettt b b eneas 73

2.17. KansainValinen VErtailU.............cooieiiiiiiiie e 80

2.15.1. Alueellinen itsehallinto Pohjoismaissa ja eraissa muissa Euroopan maissa................. 80
2.16.2. Pohjoismaiden ja erdiden muiden Euroopan maiden sosiaali- ja

terveyspalVelUJarjeStelMAL. ...... ..o s 91

PORJOISIMAAL ...t 91

o] T U STPSRSPTPSN 91

RUOTST 1.ttt bbbttt n ettt e e b 93

LI L] SRS 95

Palveluiden integraation ongelmat PohjoisSmaissa .........ccoceveviiiieiciievcse e 97

Kansallinen ohjaus pohjoismaiden hajautetuissa jarjestelmissa............c.ccccceveevennens 98

2.16.2. Erdiden muiden Euroopan maiden sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelméat .99

F AN 1] (o]0 | PR 99

s 0L SRR 101

SO R =T 417 V] L - USSR 103

ENQIANTT ... 103

SKOIANTE 1.t e e 105

BEBLTAL et e 107

POFTUGAIT ... 109

RANSKA ... 111

SBKSA ..ttt ettt Rt r et et nn e enes 114

2.17 NYKYEHAN @rVIOINT ... 116

Alueellinen itSehallinto ..........cccoooviiiiiiiec e 116

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenne..........cccccoeeveiiiiiiceccc e 116

Hyvinvoinnin ja terveyden ediStAminen..........cccccecveieieiieie s 118

RANOITUS. ...ttt et sre e e tesra e b e sre e e naeenes 120

VEIOJAMESTEIMA ... 120

Julkisyhteisdjen asema tulOVErOtUKSESSA. ........cccveiviiieiiiiieiie et 121

Julkisen talouden ONJAUS..........coiiriirieee e 121

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelma .........cccccevvvvvevenenienesesiee e 122

Kehittdmistoiminta ja rakenteet.........ccovveviieiiie e e 124

Opetus- ja tutKIMUSTOIMINTA .........cccciiiiie e 125

Tietohallinto ja ICT-palVElUL...........ccooiiiii 125

OMEISUUS ...ttt ettt sttt bttt e b et e e e e n e b e sneebenee et e nn e enes 126

HANKINNAL ...t 127

[ L= 0] NG ] (o SRR 127

LAY 0] ] - OSSR 128

3 ESITYKSEN TAVOITTEET JA KESKEISET EHDOTUKSET .....c.ccoviviiiiiienee 129



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016 3

2R R - |0 Y11 (=T AR 129
3.1 ToteuttamiSVAINTOBNUOL. ... ...oeiiiriee ettt ettt e et e s et e e e s e e s e st e e enares 130
Vuokraus 139
Jakautumismalli eli omaisuus erotetaan kunnista maakunnille ..........ccocceeiveeeiiiee e 140
3.2 KESKEISEE BNUOTUKSEL. ....ceieiiiieteeee et e ettt et e e e e e e ettt e e e e e s et eeeeesesasa e e et eaessnenennneees 142
ATUEEHINEN TTSENAIIINTO ...t e s 142
Sosiaali- ja terveydenuUOIO ..........cccveiiiieccccc e 144
RANOIIUS. ...ttt ettt et e e e e ettt e e e e e ee et e eeeeneass e e eeeeessnearnreees 146
Maakuntatalouden KOKONAISONJAUS ...........cceviiriiiiiiciceee e 148
Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelma .........cccccevvevvevevinsieevese s 163
MaaKUNTIEN FANOTTUSIAKI ....vvveeeee ettt ettt e e e e e e s e e e e e e neennraees 164
OMIAUSUUS ..ttt ettt e e e e et ettt e e e e e sa ettt eeeeeaesa b e aeteeeeesesasbaseeetesesnsasbraneeness 165
[ A1 01T | O UTURRTTRRRTTRTR 166
EAKEJArJESTEIMA ... e e 167
4 ESITYKSEN VAIKUTUKSET ...ttt ettt e e e e e e e aeeeeeneeees 168
4.1  Uudistuksen VaiKULUSIEN SEBUIANTA.......cvveeiiriieeiiriie e st et e e s st re e e s sbae e e s sbre e e s sbaeeeeins 168
5 ASIAN VALMISTELU ..ottt ettt ettt ettt e e e r e e e st eesnetaeeesnaraeeesans 168
5.1 ValMUSEEBIUVAINEET ...ttt ettt ettt e et e e e st e e e et e e e et e e e ateeeeenanes 168
5.2 Lausunnot ja niiden huomioon OttAMINEN...........ccooeiiiiiiiinee e 168
6 RIIPPUVUUS MUISTA ESITYKSISTA ..ottt sttt 169



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016

YLEISPERUSTELUT
1 Johdanto

Suomen hyvinvointiyhteiskunta perustuu kuntien keskeiseen asemaan hyvinvointipalvelujen
jarjestamisessa. Myds sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen jarjestamisvastuu on kunnalla.
Suomessa on vuoden 2016 alussa 313 kuntaa, joista 297 on Manner-Suomessa. Ahvenanmaal-
la sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdminen kuuluu maakunnan itsehallintoon. Suurempaa
vdestopohjaa edellyttadvien tehtdvien, kuten erikoissairaanhoidon ja kehitysvammaisten eri-
tyishuollon jarjestdamiseksi, kunnille on saddetty velvoite hoitaa tehtava yhteistoiminnassa.

Véeston ikarakenteen heikentymisen ja kuntien eriytyvan kantokyvyn vuoksi sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen yhdenvertainen saatavuus on vaarantunut. Samalla palvelujen
tarve on kasvanut. Suomen julkisessa taloudessa on ikasidonnaisten menojen ennustetusta
kasvusta, hitaasta tuottavuuskasvusta ja tydpanoksen ennustetusta vahenemisesté sekd julkisen
talouden nykyisesta alija@mastd johtuen noin 3,5 prosenttiyksikon suuruinen kestévyysvaje
suhteessa bruttokansantuotteeseen. Merkittdva osa kestavyysvajeesta kohdistuu kuntien talou-
teen. Pidemmalla aikavalilla kestavyysvaje vaikeuttaa osaltaan sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluiden jarjestamista.

Muutospaineiden vuoksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakennetta on pyritty uudista-
maan vuosina 2005-2012 toteutetulla Kainuun hallintokokeilulla ja vuosina 2007-2013 toteu-
tetulla kunta- ja palvelurakenneuudistuksella eli Paras-uudistuksella. Paras-uudistuksessa uu-
distuksen tavoitteena oli perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon palvelujen integrointi. Kai-
nuun hallintokokeilussa toteutettiin perus- ja erikoistason sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
lujen integrointi sekd maakunnan liittojen tehtavien siirto samaan organisaatioon.

Paaministeri Jyrki Kataisen hallituksen ohjelman mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon laa-
dukkaiden, vaikuttavien ja oikea-aikaisten palvelujen yhdenvertaisen saatavuuden varmistami-
seksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakennetta pyrittiin uudistamaan osana kuntaraken-
teen uudistamista. Sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmis- ja rahoitusvastuu olisi sdilytetty
kunnilla mutta samalla olisi toteutettu sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen laaja integraa-
tio. Kuntauudistus ei kuitenkaan johtanut sellaisiin kuntarakenteen muutoksiin, joiden perus-
teella sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio olisi ollut mahdollista toteuttaa.

Paaministeri Alexander Stubbin hallitusohjelman mukaan hallitus sitoutui hallituksen ja op-
positiopuolueiden tekemaén linjaukseen sosiaali- ja terveyspalvelu-uudistuksesta. Yhteisen
linjauksen perusteella laadittiin hallituksen esitys (HE 324/2014), jossa esitettiin sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen laajaa perus- ja erikoistason integroimista kaksitasoisella kun-
tayhtyméamallilla. Kunnat olisivat vastanneet toiminnan rahoituksesta. Eduskunnan perustus-
lakivaliokunta totesi kuitenkin, ettei esitysta olisi voinut séatad tavallisen lain saatamisjarjes-
tyksessé esitettyyn kuntayhtymémalliin liittyvien kansanvaltaisuuden toteutumiseen ja kuntien
rahoitusvastuuseen liittyvien perustuslakiongelmien vuoksi (PeVL 67/2014 vp ja 75/2014 vp).

Perustuslakivaliokunta on todennut uudistusta koskevassa lausunnossaan ja aikaisemmassa
kuntarakennelakia koskeneessa lausunnossaan, ettd julkisen talouden rahoituspohjaan vaikut-
tavat toimintaympariston muutostekijét, kuten kdynnisséa oleva véestérakenteen muutos, edel-
Iyttavat tehokkaita toimenpiteitd muun muassa perustuslain 19 §:ssa tarkoitettujen sosiaalitur-
vaan kuuluvien oikeuksien turvaamiseksi tulevaisuudessa . Perustuslakivaliokunnan mukaan
sosiaali- ja terveyspalvelujen tehostamiselle, integraatiolle sekd jarjestdjien kantokyvyn vah-
vistamiselle on olemassa akuutti tarve myds sosiaalisten perusoikeuksien toteutumisen néko-
kulmasta. Mahdollisina vaihtoehtoina valiokunta linjasi sosiaali- ja terveydenhuollon tehtévi-
en siirtdmisen perustuslain 121 §8:n 4 momentissa tarkoitettua kuntaa suuremmille itsehallinto-
alueille, yksitasoisille kuntayhtymille tai jarjestdmisvastuun siirtdmista valtion vastuulle.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen uudistaminen laajaan integraatioon perustu-
valla kuntapohjaisella mallilla ei ole toteutettavissa kuntarakenteen heterogeenisuuden ja kun-
tien kantokykyerojen vuoksi. Pdaministeri Juha Sipilan hallitusohjelman mukaan sosiaali- ja
terveyspalveluiden (SOTE) jarjestdmisratkaisu valmistellaan kuntaa suurempien itsehallinto-
alueiden pohjalta. SOTE-alueita johtavat vaaleilla valitut valtuustot.

Hallitus linjasi marraskuussa 2015, ettd vastuu sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdmisesta
siirtyy kunnilta ja kuntayhtymiltd 18 itsehallintoalueelle. Itsehallintoalueet muodostetaan
maakuntajaon pohjalta. Itsehallintoalueet vastaavat sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestami-
sesta lain ja sen nojalla tehdyn valtioneuvoston jéarjestamispaatoksen mukaisesti. Itsehallinto-
alueen rahoituksesta linjattiin, ettd itsehallintoalueiden rahoitus valmistellaan ensisijaisesti
valtion rahoitusvastuun pohjalta selvittden kuitenkin vaihtoehtoisesti viel& mallia, joka perus-
tuisi osittain itsehallintoalueiden omaan verotusoikeuteen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestamisvastuun siirtdminen perustuslain 121 8:n 4 momen-
tissa tarkoitetuille kuntaa suuremmille itsehallintoalueille tarkoittaa kokonaan uuden itsehal-
lintotason luomista. Kuntaa suurempien itsehallintoalueiden ottaminen kéyttoon tarkoittaa, et-
t& on sdadettdva itsehallintoalueiden aluejaosta, tehtavistd, hallinnon ja talouden jérjestamises-
t4, vaaleista, ohjauksesta ja valvonnasta, henkilGstén asemasta, omaisuuden siirtymisesté seké
rahoituksesta. Lisaksi tarvitaan muutoksia kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelmaan.
Tassa hallituksen esityksessa on tarkoitus esittad kaikki itsehallintoalueiden perustamiseen se-
ka sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisen edellyttamat perussdénnokset. Erillisella halli-
tuksen esitykselld on tarkoitus esittd4d muut tehtévén siirrosta johtuvat teknisemmat muutokset
muuhun lainsaadantoon.

Uudelle vaaleihin perustuvalle itsehallintoalueelle voidaan siirtdd myds muita kuntien ja val-
tion tehtdvia ja siten vahvistaa demokratian toteutumista tehtavien hoidossa. Hallitus syksylla
tekeman linjauksen mukaan itsehallintoalueille siirretddn pelastustoimen ja maakuntien liitto-
jen tehtavat sekd ELY-keskusten alueellisen kehittdmisen tehtévat ja lisdksi mahdollisesti ym-
paristoterveydenhuolto. Aluehallintouudistuksen valmistelusta ja itsehallintoalueille siirretta-
vistd tehtavistd patetadn erikseen alkuvuodesta 2016 . Pelastustoimen ja muut siirrettavia teh-
tavia koskevat esitykset on tarkoitus antaa eduskunnalle erillisind hallituksen esityksina.

2 Nykytila
2.1 Perusoikeudet
Yleista

Perustuslain 1 §:n 2 momenttiin sisaltyy valtiosaannon taustalla olevina perustavanlaatuisina
arvoina ihmisarvon loukkaamattomuus, yksilén vapaus ja oikeudet sekd oikeudenmukaisuu-
den edistdminen yhteiskunnassa. S&&nnostd voidaan pitaa lahtokohtana arvioitaessa julkisen
vallan velvollisuuksia. Yksilon vapauden ja oikeuksien turvaaminen korostaa myods perusoi-
keuksien keskeistd asemaa valtiosadnndssa. Perusoikeuksista on sééadetty perustuslain 2 luvus-
sa. Perusoikeuksien tulkintaan vaikuttavat ihmisoikeustoimielinten paatokset ja perustuslaki-
valiokunnan lausunnot, jotka muuntavat ja muokkaavat perustuslain 2 luvun sédannésten tul-
kintaa ja soveltamista.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmistapaan ja palvelujen saatavuuteen vaikuttavat valil-
lisesti useat perusoikeudet, keskeisimmin yhdenvertaisuus ja syrjinnén kielto (6 8), oikeus
elamadn sek& henkilokohtaiseen koskemattomuuteen ja turvallisuuteen (7 8), yksityiselaman
suoja (10 §), uskonnon ja omantunnon vapaus (11 8), tallennejulkisuus (12 8), itsedan koske-
vaan péatoksentekoon osallistumisoikeus (14.3 8), oikeus kieleen ja kulttuuriin (17 8), oikeus
sosiaaliturvaan (19 8) seka julkisen vallan velvollisuus turvata perus- ja ihmisoikeuksien to-
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teutuminen (22 8). Perusoikeussaannokset madradvét osaltaan tapaa, jolla sosiaali- ja terveys-
palvelujen turvaamisvelvollisuus on taytettava.

Perustuslain 6 §:n 1 momentti sisaltdd vaatimuksen oikeudellisesta yhdenvertaisuudesta.
Saannoksen mukaan ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessd. IThmisia on kohdeltava lainsaa-
danndssd, tuomioistuimissa ja viranomaistoiminnassa samanlaisissa olosuhteissa samalla ta-
voin. Yhdenvertaisuusperiaatteeseen sisaltyy myos mielivallan kielto. Lainsaddantévallan ra-
joituksia tasmentdvat 2 momentin syrjintékiellot, jotka estavat ihmisten asettamisen ilman hy-
vaksyttavaa syyta eri asemaan sukupuolen, ian, alkuperén, kielen, uskonnon, vakaumuksen,
mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai muun henkilédn liittyvan syyn perusteella.
Saannoksessd lueteltuja perusteita voidaan pitad syrjintdkiellon ydinalueena. Luetteloa ei ole
kuitenkaan tarkoitettu tyhjentévéksi, vaan eri asemaan asettaminen on kielletty my6s muun
henkildon liittyvan syyn perusteella. Tallainen syy voi olla esimerkiksi yhteiskunnallinen
asema, varallisuus, yhdistystoimintaan osallistuminen, perhesuhteet, raskaus, aviollinen syn-
typerd, seksuaalinen suuntautuminen ja asuinpaikka (HE 309/1993 vp, s. 43-44). Hyvaksytta-
vall& perusteella ei puolestaan voida tarkoittaa kenen tahansa mité tahansa hyvéaksyttavana pi-
tdmaa perustetta, vaan perusteiden on oltava hyvaksyttavia nimenomaan perusoikeusjarjestel-
man kannalta, kuten eduskunnan perustuslakivaliokunta on vakiintuneesti linjannut.

Syrjintdkielto koskee myds toimenpiteitd, jotka valillisesti johtavat syrjivdan lopputulok-
seen. Talta osin syrjinndn olemassaolo arvioidaan menettelyn tosiasiallisten seurausten kan-
nalta. Tosiasiallisen yhdenvertaisuuden toteutuminen saattaa kuitenkin edellyttda poikkeamis-
ta muodollisesta yhdenvertaisuudesta hyvéksyttavén tarkoitusperan ja suhteellisuusperiaatteen
rajoissa. Yhdenvertaisuusvaatimus ei estd niin sanottua positiivista erityiskohtelua. Eri ihmis-
ryhmien kohtelulle toisistaan poikkeavalla tavalla on kuitenkin oltava yhteiskuntapoliittisesti
hyvaksyttava syy. Perustuslain 6 §:n 2 momentti kieltdd suosinnan tai jonkin yksilon tai ryh-
man asettamisen etuoikeutettuun asemaan, jos tdméa samalla merkitsisi toisiin kohdistuvaa syr-
jintdd (HE 309/1993 vp, 43).

Sosiaali- ja terveyspalvelujen osalta asiakkaiden ja potilaiden yhdenvertaisuus tulee arvioi-
tavaksi niin riittdvien palvelujen turvaamisen, palvelujen alueellisten erojen kuin palvelujen
kayttdjiltd perittdvien maksujen kannalta. Perustuslakivaliokunta ei ole esimerkiksi pitényt
pelkkad maantieteellista kriteeria hyvéksyttavana erotteluperusteena perustuslain 6 8:n 2 mo-
mentin kannalta (PeVVL 59/2001 vp, 2).

Sosiaali- ja terveyspalvelut

Perustuslain 19 &:n 1 momentissa on turvattu oikeus valttamattdmaén toimeentuloon ja huo-
lenpitoon. Saannoksen tarkoittama huolenpito tarkoittaa sosiaali- ja terveyspalveluja. Perus-
tuslain 19 8:n 3 momentissa on julkiselle vallalle saddetty velvoite turvata jokaiselle riittavét
sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistdd vdeston terveyttd. Perustuslain 19 §:n 3 momenttia tay-
dentdvat sosiaali- ja terveydenhuollon erityislainsdddanndn, kuten sosiaalihuoltolain
(1301/2014), vammaisuuden perusteella jérjestettavista palveluista ja tukitoimista annetun lain
(380/1987), jaljempana vammaispalvelulaki, terveydenhuoltolain (1326/2010), kansanterveys-
lain (66/1972), erikoissairaanhoitolain (1062/1989), tartuntatautilain (583/1986) ja useiden
muiden erityislakien sadnnokset kuntien velvollisuudesta jarjestaa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelut.

Palvelujen riittdvyytta arvioitaessa lahtokohtana pidetaan sellaista palvelujen tasoa, joka luo
jokaiselle ihmiselle edellytykset toimia yhteiskunnan tdysivaltaisena jasenend. Riittavat palve-
lut eivat perustuslain 19 8:n 3 momentissa tarkoitetussa mielessa samaistu kuitenkaan 19 §:n 1
momentin viimesijaiseen turvaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisessd sadnnds aset-
tuu keskeiseen asemaan ratkaistaessa kysymysta siitd, kuinka riittdvat, mutta myos valttamat-
témat, sosiaali- ja terveyspalvelut pystytdan toteuttamaan koko maassa. Sosiaalihuollon palve-
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lujen laatua ja riittavyyttd tulee tarkastella koko perusoikeusjarjestelmén kannalta, kuten esi-
merkiksi yhdenvertaisuuden ja syrjinnan Kiellon nakdkulmasta (HE 309/1993 vp).

Perustuslain 19 §:n 3 momentissa julkiselle vallalle asetettu velvoite vdeston terveyden edis-
tamiseen viittaa sdannoksen perustelujen mukaan yht&alt4 sosiaali- ja terveydenhuollon ehkéi-
sevddn toimintaan ja toisaalta yhteiskunnan olosuhteiden kehittdmiseen julkisen vallan eri
toimintalohkoilla yleisesti vaeston terveytta edistavaan suuntaan.

Perustuslain 22 § velvoittaa julkista valtaa turvaamaan perusoikeuksien k&ytdnnon toteutu-
misen. Julkisella vallalla tarkoitetaan tdssa sekd valtiota ettd kuntia. Erityislainsaadannolla
kunnille on saddetty velvollisuus jérjestad sosiaali- ja terveydenhuolto asukkailleen ja eréissa
tapauksissa kunnassa oleskeleville ja muille henkil6ille. Julkisen vallan tulee aktiivisesti luoda
tosiasialliset edellytykset perusoikeuksien toteuttamiseksi. Valtion tulee lainsaadantétoimin,
asianmukaisella rahoituksella ja voimavarojen kohdentamisella seka toiminnan jarjestamisella
huolehtia siitd, etta riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut tulevat turvatuiksi. Toiminnan edellyt-
tdméa rahoitus ja voimavarat toteutetaan nyt padosin valtion kunnille mydntamilla valtion-
osuuksilla ja kuntien verotusoikeudella.

Muut perusoikeussadnndkset madradvat osaltaan tapaa, jolla palvelujen turvaamisvelvolli-
suus on taytettava.

Kielelliset oikeudet

Kielelliset oikeudet perustuvat laissa tai asetuksessa oleviin sadnnoksiin oikeudesta kayttaa
tiettyd kielt4 tai tiettyja kielid. Kielelliset oikeudet ovat yksildoikeuksia. Viranomaisilla, kuten
kunnilla ja muilla julkisia tehtévia hoitavilla tahoilla on puolestaan velvollisuus palvella asia-
kasta tai potilasta hanen kielelladn laissa saadetyll4 tavalla.

Perustuslain 17 &:n mukaan suomi ja ruotsi ovat maamme kansalliskielid. Lisaksi perustus-
laissa sdédetédan saamelaisten, romanien ja viittomakielisten sekd vammaisuuden vuoksi tulkit-
semis- ja kdanndsapua tarvitsevien kielellisista oikeuksista. Perustuslain 17 §:n 2 momentin
mukaan “Julkisen vallan on huolehdittava maan suomen- ja ruotsinkielisen vaeston sivistyk-
sellisistd ja yhteiskunnallisista tarpeista samanlaisten perusteiden mukaan”. Perustuslain 6 §:n
mukaan ithmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa. Pykédlan 2 momentin mukaan ketdan ei saa
ilman hyvaksyttdvaa perustetta asettaa eri asemaan muun muassa kielen perusteella. Molem-
mat saannokset ilmentdvat lainsdatajan pyrkimystd varmistaa kansalliskielten tosiasiallinen
yhdenvertaisuus.

Kielelliset oikeudet liittyvat myds hyvén hallinnon varmistamiseen. Perustuslain 21 8:n mu-
kaan jokaisella on oikeus hyvaan hallintoon, josta saaddetdan tarkemmin lailla. Kielilain mu-
kaan valtion ja kaksikielisten kuntien viranomaisilta edellytetdan, ettd hallinto toimii ja palve-
lua annetaan niin suomen kuin ruotsin kielelld. Naissa viranomaisissa perustuslain voidaan
katsoa edellyttavén, ettd hallinnon on oltava laadullisesti yhtd hyvaa seka kaytdnndssa saata-
vissa suomen- ja ruotsinkieliselle vaestolle samanlaisin perustein.

Perustuslain 122 8:n mukaan hallintoa jarjestettéessa tulee pyrkié yhteensopiviin aluejaotuk-
siin, joissa turvataan suomen- ja ruotsinkielisen vaestén mahdollisuudet saada palveluja omal-
la kielelldan samanlaisten perusteiden mukaan. Perustuslain 122 §:n tarkoituksena ei ole ensi-
sijaisesti varmistaa yksikielisten yksikdiden muodostaminen, vaan ennen kaikkea turvata pal-
velut niin suomen kuin ruotsinkin kielella.

Kielilaki (423/2003) sisaltdd yksityiskohtaiset sédannokset oikeudesta kayttdd suomea ja
ruotsia. Kielilakia sovelletaan valtion ja kuntien viranomaisissa ja itsendisissé julkisoikeudel-
lisissa laitoksissa. Laki koskee myds valtion liikelaitoksia, valtion ja kuntien yhtidita seké yk-
sityisia niiden hoitaessa julkisia hallintotehtévia.

Perustuslain 17 §:n 3 momentin mukaan saamelaisilla on alkuperéiskansana oikeus yllapitaa
ja kehittdd omaa Kieltddn ja kulttuuriaan. Saannoksen sisaltdman lakivarauksen mukaan saa-
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melaisten oikeudesta kéyttdd saamen kieltd viranomaisissa saadetdén lailla. Asiasta saadetddn
nykyisin saamen kielilailla (1086/2003). Kunnilla ei ole velvollisuutta jarjestda sosiaali- ja
terveyspalveluja saamen kielell&. Asiakkaalla ja potilaalla on kuitenkin oikeus saada tulkkaus-
ta kaikille kolmelle saamen kielelle (inarinsaame, koltansaame ja pohjoissaame) saamelaisten
kotiseutualueella ja niisséd kuntayhtymissd, johon ndma kunnat kuuluvat. Té&llaisia ovat esi-
merkiksi Lapin sairaanhoitopiiri ja Lapin erityishuoltopiiri. Asiakkaalla ja potilaalla on saa-
men kielilain mukainen oikeus saada hallintopaatdkset omalla kielell&an.

Saamen kielilain mukainen kulttuuri-itsehallinto ei koske sosiaali- ja terveyspalvelujen jar-
jestamistd, mik& on kuntien vastuulla. Sen sijaan saamenkieliselld vaestolld tulee olla mahdol-
lisuus vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalvelujen sisaltoon, jotta kielen liséksi heidén perinteiset
tapansa ja elinkeinonsa tulevat asianmukaisesti huomioon otetuiksi.

Romaneilla ei ole omaa kielilakia, mutta oikeus yllapitaa ja kehittdd omaa Kieltaan ja kult-
tuuriaan sisaltyy perustuslain 17 §:n 3 momenttiin. Tutkimustulosten mukaan romanikielta
kayttada noin 30 — 40 prosenttia romanivaestdstd, ja eniten kieltd kaytetddn kotona seké suku-
laisten ja ystdvien kanssa. Romanivaestd kayttdd viranomaisten kanssa asioidessaan suomen
kieltd. Sen sijaan romanivéeston kulttuurisen ymmaérryksen tarve korostuu erityisesti sosiaali-
ja terveydenhuollossa, joissa romanivéeston tapakulttuuri poikkeaa valtavdeston kdytanngista
esimerkiksi puhtauskésitysten osalta.

Perustuslain 17 §&:n 3 momentin mukaan viittomakieltd kayttdvien sekd vammaisuuden
vuoksi tulkitsemis- ja kdannosapua tarvitsevien oikeudet turvataan lailla. Tasta oikeudesta on
séadetty tarkemmin vammaisten henkildiden tulkkauspalvelusta annetussa laissa (133/2010).

Tilastikeskuksen mukaan Suomessa asui vuoden 2014 lopulla 4 868 766 suomenkielista ja
290 550 ruotsinkielistd henkilod. Valtioneuvoston kertomuksessa kielilainsdadannon sovelta-
misesta 2013 arvioidaan, ettd saamen kieltd puhuvia henkil6ita arvioidaan olevan yhteensa
noin 9 000-10 000. Saamelaisten kotiseutualueen (Enonteki®, Utsjoki, Inari ja osa Sodanky-
144) ulkopuolella asuu yli puolet saamelaisista ja alle 10-vuotiaista lapsista jopa yli 70 prosent-
tia. Seké& viittomakielisid ettd romanivdestoon kuuluvia henkil6itd arvioidaan niin ik&én ole-
van noin 10 000 ja he asuvat eri puolilla Suomea.

Sek& vuoden 1982 sosiaalihuoltolaissa (710/1982) ettd terveydenhuoltolaissa on séédetty
kunnan tai kuntayhtyman velvollisuudesta huolehtia lisaksi siitd, ettd Pohjoismaiden kansalai-
set voivat sosiaalihuollon ja terveydenhuollon palveluja kayttdessaan tarvittaessa kayttdd omaa
kieltadn, suomen, islannin, norjan, ruotsin tai tanskan kieltd. Kunnan tai kuntayhtyman on tal-
16in mahdollisuuksien mukaan huolehdittava siitd, ettd Pohjoismaiden kansalaiset saavat tar-
vittavan tulkkaus- ja kd&nnosavun. Ja, mikéli mahdollista, tall6in kaytetadn asiakkaan tai poti-
laan ymmartdmaa kieltd. Sd&nnokset perustuvat Pohjoismaiseen sosiaalipalvelusopimukseen
(69/1996, 5 artikla), jonka toimeenpanosta on saddetty tasavallan presidentin asetuksella
(136/2004).

Muita kielid, kuten venajan ja viron kieltd, koskevat potilas- ja asiakaslain saannokset, joi-
den mukaan potilaan aidinkieli, h&nen yksilolliset tarpeensa ja kulttuurinsa on mahdollisuuk-
sien mukaan otettava hanen hoidossaan ja kohtelussaan huomioon.

2.2 Kunnallinen ja alueellinen itsehallinto

Kunnallisen itsehallinnon perusteista sdédetdan perustuslain 121 §:ssd. Sen 1 momentin mu-
kaan kuntien hallinnon on perustuttava kunnan asukkaiden itsehallintoon. Kuntien hallinnolle
on siten asetettu kansanvaltaisuusvaatimus. Pykaldan 2 momentti edellyttad, ettd kuntien hal-
linnon yleisistd perusteista ja kunnille annettavista tehtavista sédadetaan lailla. Kuntien hallin-
non yleisilla perusteilla tarkoitetaan muun muassa kunnan ylimmén pé&tosvallan kayttod,
kunnan muun hallinnon jarjestdmisen perusteita ja kunnan asukkaiden keskeisid osallistumis-
oikeuksia.
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Itsehallinnon periaatteen mukaisesti lailla on turvattava kunnan paatoksentekojarjestelmén
kansanvaltaisuus, mikéa siséltad ennen muuta kunnan asukkaiden oikeuden valitsemiinsa hal-
lintoelimiin sekd sen, ettd paatdsvalta kunnissa kuuluu asukkaiden valitsemille toimielimille
(hallituksen esitys Eduskunnalle perustuslaiksi, HE 1/1998 vp). Lailla saitamisen vaatimus
ulottuu mainitun sd&nndksen nojalla myds kunnille annettaviin tehtéviin. Kunnan itsehallin-
non periaatteisiin kuuluu, ettd kunnan tulee voida itse paattaa tehtévistd, joita se itsehallintonsa
nojalla ottaa hoidettavakseen (yleinen toimiala), ja ettei kunnalle voida antaa tehtdvia lakia
alemmanasteisilla saadoksilla (HE 1/1998 vp, s. 176). Liséksi perustuslain 121 §:n 3 momen-
tissa vahvistetaan kunnille verotusoikeus ja edellytetddn, ettd verovelvollisuuden ja veron
madréytymisen perusteista sekd@ verovelvollisen oikeusturvasta saadetddn lailla. Kunnallisen
itsehallinnon keskeiseksi ominaispiirteeksi on katsottu myds se, ettd annettaessa kunnille teh-
tavid on samalla huolehdittava niiden riittavasta rahoituksesta (rahoitusperiaate).

Itsehallintoon perustuvan toiminnan tarkoituksena on kuntalaisten hyvinvointipalvelujen
turvaaminen, paikallisdemokratian toimivuuden varmistaminen seké alueen elinvoiman edis-
tdminen. Suomessa kunnilla on merkittdva asema ja tehtdva yhteiskunnan vastuulla olevien
hyvinvointipalvelujen jérjestdjind, rahoittajina ja tuottajina. Paikalliset vahvuudet ja luotta-
mustoimisuus kanavoidaan yhteiseksi eduksi. Hyvinvointivaltio nojautuu siten toiminnallisesti
kunnalliseen itsehallintoon.

Eduskunnan perustuslakivaliokunta on maarittanyt kunnallisen itsehallinnon ydinsisaltda eri
lakien eduskuntakésittelyn yhteydessa. Kunnallisen itsehallinnon perustuslain suojaamia omi-
naispiirteitd ovat kuntalaisten oikeus valita kunnan ylin paattava elin. Kunnalla on lisaksi itse-
néinen taloudellinen péatdsvalta, johon sisaltyy verotusoikeus. Kunnalla on yleinen toimivalta
paattdd kuntalaisten yhteisisté asioista. Lisaksi itsehallintoon kuuluu, ettd vain kunnan hallin-
non yleisistd perusteista voidaan saataa lailla.

Suomessa kunnat eivat ole vain asukkaiden paikallisista asioista huolehtivia demokratian pe-
rusyksikkoja, vaan niiden tehtavana on huolehtia myds siitd, ettd perustuslaissa turvatut talou-
delliset, sosiaaliset ja sivistykselliset perusoikeudet toteutuvat. Ndin ollen perustuslain 121
8:ssé sdadetyn kunnallisen itsehallinnon ohella kuntia koskevan lainsaddannon kannalta mer-
kityst& on perustuslain 2 luvussa séadetyilla perusoikeussédannoksilla. Naitd on kuvattu edell
kohdassa 2.1.

Kunnallinen itsehallinto kuuluu myds eurooppalaisen demokratian keskiéon. Suomi on si-
toutunut noudattamaan Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjaa (SopS 66/1991). Perus-
kirjan mukaan kunnallisen itsehallinnon suojaaminen ja voimistaminen edistavét sellaisen Eu-
roopan rakentamista, joka nojautuu demokratian ja desentralisaation periaatteille. Verrattaessa
eri maita keskendén voidaan myos havaita, ettd vahva paikallinen itsehallinto seka taloudelli-
nen ja sivistyksellinen kehittyneisyys liittyvét yleensa yhteen. Kunnallinen itsehallinto on de-
mokraattisten kansakuntien tapa jarjestaa paikallisten asioiden hoito. Suomen kunnallishallin-
nolla on omat ominaispiirteet, mutta myds kansainvaliset juuret. Eri puolilla maailmaa itsehal-
lintoon siséltyy periaate, ettd hallintoa hoitavat ne, joita tima hallinto palvelee. Kunnallinen it-
sehallinto on luonteeltaan yleistd, sen puitteissa kunnan hoidettavaksi kuuluvat laeissa erik-
zeen ml"zia_ratyt tehtavat ja muut paikalliset asiat, joita yleinen etu vaatii kunnan hallinnon hoi-

ettaviksi.

Itsehallinnosta kuntia suuremmalla alueella sdédetdéan perustuslain 121 &:n 4 momentissa.
Saénnoksen mukaan téllaisesta itsehallinnosta voidaan saétaa lailla”. Sddnnds on viljé ja sen
perustelut ovat niukat. Perusteluissa mainitaan, ettd sdannokselld ilmaistaan mahdollisuus jar-
jestdd kuntia suurempia hallintoalueita kuten maakuntia itsehallinnon periaatteiden mukaises-
ti” (HE 1/1998, 11/176). Alueellisen itsehallinnon valtiosddntooikeudelliset takeet eivét ole yh-
t& vahvat kuin kunnallisen itsehallinnon. Perustuslaki edellyttdd vain, etté tallaisista hallinto-
alueista s&adetddn lailla. Alueellista itsehallintoa ei voida perustaa lakia alemmanasteisilla
saadoksilla eikd kuntien valisilla sopimuksilla tai muilla jérjestelyilld.Yhtdan téllaista kuntaa
suuremmalla hallintoalueella toimivaa itsehallinnollista yksikkod ei maassamme ole.
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2.3 Muut itsehallintojérjestelmat

Kunnallisen ja alueellisen itsehallinnon lisdksi itsehallinnosta sdédetéan lailla muillakin alu-
eilla ja asioissa. Ahvenanmaan itsehallinnosta saddetdén perustuslaissa ja Ahvenanmaan itse-
hallintolaissa (1144/1991). Liséksi lailla on s&édetty yliopistojen itsehallinnosta. Saamelaisilla
on saamelaisten kotiseutualueella omaa kielta4n ja kulttuuriaan koskeva itsehallinto. Itsehal-
lintoon on liséksi viitattu perustuslakivaliokunnan lausuntokdytannossa erityisesti Kainuun
hallintokokeilun yhteydessa.

Ahvenanmaan maakunnan itsehallinto perustuu Kansainliiton vuonna 1921 tekemiin paatok-
siin ja hyvaksymaén sopimukseen seké kansalliseen maakunnan itsehallintoa koskevaan lain-
séadantoon. Itsehallintoa koskevan lainsaddannon tehtdvand on turvata ja taata maakunnan vé-
estolle sen ruotsin kielen ja kulttuurin sek& paikallisten tapojen séilyttdminen ja sallia vaeston
niin itsendisesti kuin mahdollista jéarjestdad olonsa maakunnan valtio-oikeudellisen aseman ra-
joissa.

Perustuslain 120 §:n mukaan Ahvenanmaan maakunnalla on itsehallinto sen mukaan kuin
Ahvenanmaan itsehallintolaissa erikseen sdddetadn. Ahvenanmaan itsehallintolain mukaan
Ahvenanmaan maakunnalla on itsehallinto sen mukaan kuin mainitussa laissa sdadetdan. Ah-
venanmaan maakuntapdivat edustaa Ahvenanmaan maakunnan vaestoa itsehallintoa koskevis-
sa asioissa. Maakuntapdivien jasenet valitaan valittémilla ja salaisilla vaaleilla, joissa &éanioi-
keus on yleinen ja kaikille aanioikeutetuille yhtalainen. Maakuntapaivat saataa lakeja maakun-
taa varten (maakuntalait). Maakunnan yleinen johto ja hallinto kuuluvat Ahvenanmaan maa-
kunnan hallitukselle ja sen alaisille viranomaisille. Maakunnan hallitus voi maakuntalaissa
sdédetyn valtuuden nojalla antaa asetuksia maakunnan toimivaltaan kuuluvissa asioissa. Lain-
sdddantovaltaa koskeva toimivalta on maéritelty niin, ettd laki siséltda yksityiskohtaisen luet-
telon niisté asioista, joita koskeva toimivalta on maakunnalla. Lisaksi laki sisaltad yksityiskoh-
taisen sadnndksen niistd asioista, jotka kuuluvat valtakunnan lainsdadantévaltaan. Suomen
hallitusta edustaa maakunnassa maaherra.

Saamelaiskérdjista annetun lain (974/1995) mukaan saamelaisilla alkuperdiskansana on
saamelaisten kotiseutualueella omaa kieltddn ja kulttuuriaan koskeva itsehallinto sen mukaan
kuin laissa sd&detéédn. Téhan itsehallintoon kuuluvia tehtdvia varten saamelaiset valitsevat vaa-
leilla keskuudestaan saamelaiskaréjat. Saamelaiskérajiin kuuluu 21 jasenta ja nelja varajasen-
té, jotka valitaan saamelaiskérajien vaaleilla neljaksi kalenterivuodeksi kerrallaan. Saamelais-
kardjien tehtdvana on lain mukaan hoitaa saamelaisten omaa kieltéd ja kulttuuria seké heidén
asemaansa alkuperdiskansana koskevat asiat. Tehtdviinsa kuuluvissa asioissa saamelaiskarajat
voi tehdd viranomaisille aloitteita ja esityksid sekd antaa lausuntoja. Saamelaiskéaréjat edustaa
saamelaisia tehtéviinsd kuuluvissa asioissa kansallisissa ja kansainvélisissé yhteyksissa. Li-
séksi laki sisaltaa saannokset saamelaiskardjien toimielimisté ja toiminnasta.

Yliopistolain (558/2009) mukaan yliopistoilla on itsehallinto, jolla turvataan tieteen, taiteen
ja ylimman opetuksen vapaus. Itsehallintoon kuuluu paatéksenteko-oikeus siséiseen hallintoon
kuuluvista asioista. Yliopistojen tehtdvand on lain mukaan edistd4 vapaata tutkimusta seké tie-
teellistd ja taiteellista sivistystd, antaa tutkimukseen perustuvaa ylint4 opetusta seka kasvattaa
opiskelijoita palvelemaan isdnmaata ja ihmiskuntaa. Yliopistoyhteisdon kuuluvat yliopiston
opetus- ja tutkimushenkilostd, muu henkil6sto ja opiskelijat. Yliopistot ovat joko julkisoikeu-
dellisia yliopistoja, joita on kaksitoista, tai saatidyliopistoja, joita on kaksi. Julkisoikeudelliset
yliopistot ovat itsendisid oikeushenkilGita. Saatidyliopistoihin sovelletaan yliopistolain lisaksi
séatiolakia (487/2015).



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016 11

Kainuun hallintokokeilusta annetun lain (343/2003) mukaan Kainuun maakunta toimii ky-
seessd olevassa laissa tarkoitetuissa tehtavissa maakunnan asukkaiden itsehallintoon perustu-
vana julkisoikeudellisena yhteisona. Laki on voimassa vuoden 2016 loppuun saakka. Kainuun
maakunta on niin sanottu pakkokuntayhtymad, johon sovelletaan kuntalain kuntayhtymaa kos-
kevia s&&nnoksi. Maakunnan tehtdvénd on huolehtia maakunnan suunnittelusta, alueiden ke-
hittdmisestd, terveydenhuollosta, sosiaalihuollosta ja koulutuksesta seka niiden rahoituksesta
siltd osin kuin ndmé tehtdvat kuuluvat maakunnan toimialaan tdméan lain mukaan. Maakunta
huolehtii my6ds maakunnan yleisestd elinkeinopolitiikasta, edistdd yhteistydtd maakunnan ke-
hittdmisen kannalta keskeisten julkis- ja yksityisoikeudellisten yhteistjen ja saatididen kanssa
ja valvoo maakunnan etuja. Maakunta voi myds antaa lausuntoja ja tehda ehdotuksia viran-
omaisille. Liséksi laki sisaltdé erditd maakunnan rahastotehtavid, koulutustehtavia ja sosiaali-
ja terveydenhuollon tehtdvid tdsmentdvia erityissadnnoksia. Maakunnan paatosvaltaa kayttaa
maakunnan asukkaiden maakuntavaaleilla neljaksi kalenterivuodeksi kerrallaan valitsema
maakuntavaltuusto. Maakuntavaaleihin sovelletaan kuntalain ja vaalilain kunnallisvaaleja
koskevia saannoksid. Liséksi laki sisaltdd sdanndkset maakunnan muusta hallinnosta.

Kainuun hallintokokeilu p&attyi vuoden 2012 lopussa vaikka laki on voimassa vuoden 2016
loppuun.

2.4 Vaalijarjestelma sek& ihmisten osallistumis- ja vaikutusmahdollisuudet
Vaalit ja vaalilaki

Kuntalain 14 §:n 1 momentin mukaan kunnassa on valtuusto, joka vastaa kunnan toiminnas-
ta ja taloudesta seka kayttda kunnan paatosvaltaa. Kuntalain 15 §:n mukaan valtuutetut ja va-
ravaltuutetut valtuustoon valitaan kunnassa toimitettavissa kuntavaaleissa. Valtuuston toimi-
kausi on nelja vuotta ja se alkaa vaalivuoden kesdkuun alusta. Kuntavaalit toimitetaan vélit-
tdming, salaisina ja suhteellisina. Kaikilla &anioikeutetuilla on yhtaldinen danioikeus. Kunta-
vaalien toimittamisesta saddetdén vaalilaissa (714/1998) ja kuntarakennelaissa (1698/2009).
Vaalilain 144 §:n mukaan kuntavaalien vaalipaivé on huhtikuun kolmas sunnuntai.

Kuntaa laajemmalla alueella toimitettavista alueellisista vaaleista on toistaiseksi ollut vahan
kokemuksia. Kédytanndssa ainoat kokemukset on saatu vuosina 2005-2012 toteutetusta Kai-
nuun hallintokokeilusta, josta sd&dettiin Kainuun hallintokokeilusta annetussa laissa. Kokeilun
tarkoituksena oli hankkia kokemuksia maakunnallisen itsehallinnon vahvistamisen vaikutuk-
sista Kainuun kehittdmiseen, kunnallisten palvelujen jarjestamiseen, kansalaisten osallistumi-
seen, kunnallishallintoon, valtion aluehallinnon toimintaan sekd maakunnan ja valtion kes-
kushallinnon suhteeseen. Samoihin aikoihin Kainuun hallintokokeilun kanssa saadettiin myos
laki seutuvaltuustokokeilusta (62/2004), joka sisalsi samantyyppisen saantelyn seutuvaltuus-
ton vaaleista kuin Kainuun hallintokokeilulaki. Seutuvaltuustokokeilulakia ei sovellettu kos-
kaan kdytannossé ja se kumottiin vuonna 2008.

Kainuun hallintokokeilusta annetun lain 8 §:n mukaan maakunnan péatdsvaltaa kaytti maa-
kunnan asukkaiden neljaksi kalenterivuodeksi kerrallaan valitsema maakuntavaltuusto. Maa-
kuntavaltuuston vaalit toimitettiin samanaikaisesti kunnallisvaalien kanssa. Vaaleilla valittua
valtuustoa perusteltiin merkittavilla tehtavilla ja niitd koskevan paatdksenteon kansanvaltai-
suuden turvaamisella. My06s perustuslakivaliokunnan lausunnossa (PeVL 65/2002 — HE
198/2002 vp) korostettiin, ettd hallintojérjestelman kansanvaltaisuus lieventda tehtavien siir-
rosta johtuvaa kuntien asukkaiden osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksien kaventumista
kokeilualueen kunnissa. Vaikka kunnilta maakunnalle lakiehdotuksen perusteella siirtyvét teh-
tavat olivat kuntien niin sanottuja pakollisia tehtavig, ei sadntelyn nahty rajoittavan kuntien
yleistd toimialaa tai niiden oikeutta itsehallintonsa mukaisesti hoitaa vapaaehtoisesti itselleen
ottamiaan tehtdvid. Valiokunta katsoi, ettd hallintokokeilua koskeva saantely voidaan koko-
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naisarvioon perusteella téllaisessa kokeiluyhteydessa toteuttaa tavallisen lain sadtdmisjarjes-
tyksessa.

Kainuun maakuntavaltuustossa oli alun perin 39 jasentd. Kustakin hallintokokeilualueen
kunnasta valittiin maakuntavaltuutettuja kunnan asukasmé&arén osoittamassa suhteessa, kui-
tenkin vahintéan yksi. Toisaalta maakuntavaalien poliittinen suhteellisuus maardytyi niin, etta
kokeilualue oli yhtend vaalipiirind. Kuntien edustavuuden ja poliittisen suhteellisuuden yh-
teensovittaminen osoittautui kdaytannossa hankalaksi, mista johtuen maakuntavaalien vaalijér-
jestelma muodostui vaikeaselkoiseksi ja huonosti toimivaksi.

Vuoden 2004 maakuntavaalien kokemusten perusteella hallintokokeilun vaalijérjestelmaé
muutettiin vuonna 2006 siten, etta kuntakiintiot poistettiin ja maakunta toimi yhtena vaalipii-
rind. Samalla valtuuston kokoa kasvatettiin 59:a4n. Tatd lainmuutosta koskeneessa lausunnos-
saan perustuslakivaliokunta (PeVL 22/2006 vp.) totesi muun muassa, etté perustuslain kannal-
ta merkityksellisida ovat ehdotukset kuntakohtaisesta ehdokasasettelusta ja kuntakohtaisista
kiintidistd luopumisesta maakuntavaltuuston vaaleissa. Valtuutettujen lukumadra maaraytyi
ehdotuksen perusteella kokeilualueen yhteenlasketun asukasluvun mukaan ja kokeilualue
muodosti maakuntavaaleissa yhden vaalipiirin. Tassé vaalijarjestelméassa oli mahdollista, etta
yhdesta tai useammasta kokeilualueen kunnasta ei tullut yhtadén ehdokasta valituksi maakunta-
valtuustoon. Tata mahdollisuutta jossain maarin vahensi se, ettd valtuutettujen lukumaaré kas-
voi ehdotetun sadntelyn perusteella 39:std 59:4an. Riski ei kuitenkaan kokonaan poistunut.
Maakuntahallinnon etaisyyteen liittyva kysymys muodostui valiokunnan mielesta aiempaa va-
kavammaksi tilanteessa, jossa jostakin kunnasta ei tulisi lainkaan valituksi valtuutettua maa-
kuntavaltuustoon tai jossa jonkun kunnan asukkaat voisivat vaalijarjestelmén takia saada mui-
hin verrattuna olennaisesti merkittdvdmméan aseman. Kainuun maakuntahallinnon voitiin kat-
soa vaalijarjestelman tehdyn muutoksen seurauksena perustuneen aiempaa selkeammin kokei-
lualueen kuntien asukkaiden sijasta maakunnan asukkaiden itsehallintoon.

Osallistumis- ja vaikutusmahdollisuudet

Kansalaisten ja kuntalaisten osallistumis- ja vaikuttamisoikeudet toteutuvat joko edustuksel-
lisuuden kautta (&ani- ja aanestysoikeus) tai vaikuttamalla suoraan. Suoraan osallistumiseen
on viime vuosikymmenina kiinnitetty aiempaa enemman huomiota sekéa lainsaadannossa etta
kaytdnndssd. Muun muassa uuden kuntalain ja kansalaisaloitteita koskevan s&antelyn pyrki-
mys on edistdé kansalaisten aktiivista osallistumista ja toisaalta kannustaa julkista hallintoa ot-
tamaan kaytt6on uusia ja monipuolisia osallistumis- ja vaikuttamiskanavia seké vastaamaan
kansalaisten muuttuneisiin tarpeisiin ja haluun vaikuttaa enenevassa maarin myos vaalien va-
lill&.

Perustuslain 2 8:ssd saddetddn yksildiden oikeudesta osallistua ja vaikuttaa yhteiskunnan ja
elinympéristonsé kehittdmiseen. Vaali- ja osallistumisoikeuksista sdédetddn lain 14 §:ssd. Sen
1 momentin mukaan 18 vuotta tayttaneelld Suomen kansalaisella on oikeus danestaa valtiolli-
sissa vaaleissa ja kansanddnestyksissa. Pykaldan 2 momentin mukaan 18 vuotta tdyttaneelld
Suomen kansalaisella ja maassa asuvalla muulla Euroopan unionin kansalaisella on oikeus aa-
nestada Euroopan parlamentin vaaleissa sen mukaan kuin lailla sdadetaan. Lisaksi 3 momentin
mukaan jokaisella 18 vuotta tayttdneelld Suomen kansalaisella ja maassa vakinaisesti asuvalla
ulkomaalaisella on oikeus danestdd kuntavaaleissa ja kunnallisessa kansandanestyksessé sen
mukaan kuin lailla sdadetéén. Oikeudesta osallistua kuntien hallintoon saddet&an lailla. Perus-
tuslain 14 8:n 4 momentin mukaan julkisen vallan tehtdvana on edistaé yksilon mahdollisuuk-
sia osallistua yhteiskunnalliseen toimintaan ja vaikuttaa hantd itseddn koskevaan péaatoksente-
koon. Perustuslain 121 8:ssa korostetaan lisaksi kuntalaisten asemaa. Pykalan mukaan kuntien
hallinto perustuu nimenomaisesti kunnan asukkaiden itsehallintoon.
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Kuntalaissa korostetaan kuntalaisten osallistumista ja vaikuttamista kokoamalla vaikuttamis-
ta koskevat sadnnokset erilliseen lukuun. Kuntalaissa sdadetdan &ani- ja aanestysoikeudesta,
osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksista, viestinnéstd, alueellisista toimielimista, vaikut-
tamistoimielimistd (vanhusneuvosto, vammaisneuvosto, nuorisovaltuusto), kunnallisesta neu-
voa-antavasta kansanddnestyksestd ja kansanddnestysaloitteesta seka aloiteoikeudesta. Se, mi-
t4 kuntalaissa sdédetaan osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksista kunnassa on soveltuvin
osin voimassa myds kuntayhtymissé kuten maakuntien liitoissa.

Kuntalain 20 ja 21 §:ien mukaan &&nioikeus kuntavaaleissa ja &anestysoikeus kunnallisessa
kansanaanestyksessé on 18 vuotta tayttaneelld& Suomen, EU:n jasenvaltion, Islannin tai Norjan
kansalaisella, jolla on kotikunta Suomessa sek& muulla ulkomaalaisella, jolla on ollut kotikun-
ta Suomessa kahden vuoden ajan. Lisaksi kansainvélisten jarjestojen palveluksessa olevilla on
aani- ja aanestysoikeus laissa tarkemmin séadetyin edellytyksin.

Kunnan asukkaiden ja palvelujen kayttajien oikeutta osallistua ja vaikuttaa kunnan toimin-
taan korostetaan kuntalain 22 §:ssé, joka sisaltad esimerkkiluettelon monipuolisista, vaikutta-
vista ja kéayttajalahtoisista osallistumiskeinoista, joita hyddyntamalla kunta ja valtuusto voivat
huolehtia osallistumismahdollisuuksista.

Kuntalain 23 §:n mukaan kunnan asukkaalla ja kunnassa toimivalla yhteisoll4 ja saatiélla on
oikeus tehdé aloitteita kunnan toimintaa koskevissa asioissa. Jos aloitteen tekijoina on vahin-
tdan 2 prosenttia kunnan asukkaista, on aloite otettava kasiteltavaksi kuuden kuukauden kulu-
essa asian vireille tulosta. Myds palvelujen kayttajilla on oikeus tehdé aloitteita kyseista kun-
nan palvelua koskevassa asiassa.

Kunnissa on kdytossé yhd enemman ja yleisemmin erilaisia tapoja kuntalaisten suoran osal-
listumisen ja vaikuttamisen mahdollistamiseksi. Yleisimpié tapoja kuntalaisten ndkemysten ja
mielipiteiden kartoitukseen ovat Suomen Kuntaliiton vuonna 2015 tekemén kyselyn mukaan
kuntalaispalautteet, kuulemis- ja keskustelutilaisuudet, yhdistysten ja jarjestdjen kuulemiset
sekd asiakas- ja kayttdjakyselyt. Nama tavat ovat kaytossa yli 80 prosentissa kuntia. Kunta-
laiskyselyja seka viranhaltijoiden ja luottamushenkildiden jalkautumista kentélle kéaytetdén
kahdessa kolmesta kunnasta. Keskustelupalstojen kéyttd internetissé, sosiaalisessa mediassa
tai vastaavassa on yleistynyt voimakkaasti vuodesta 2012 ja ne ovat kaytdssa jo ldhes puolessa
kuntia. Yhteissuunnittelutilaisuuksia kaytetdan noin 40 prosentissa kuntia. Harvemmin kaytet-
tyja, mutta vahitellen yleistyvia tapoja edustavat erilaiset kansalaisraadit, kuntalaishaastattelut,
verkkovaltuustot ja osallistuva budjetointi. THL:n vuonna 2015 tekemén selvityksen mukaan
asiakasraateja on sen sijaan miltei jokaisessa sairaanhoitopiirissd. Kansalais- ja asiakasraadit
tai -neuvostot toimivat erilaisina variaatioina ympéri Suomea.

Kuntalain 22 §:ss tarkoitettuja erilaisia vaikuttamistapoja on otettu enenevassa maarin kéyt-
t66n muun muassa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa. Asiakasraatien ohella on kehitet-
ty muun muassa kokemusasiantuntijatoimintaa. Kokemusasiantuntijatoiminta tuo erityisesti
haavoittuvassa asemassa olevien ja hyvinvoinnin kannalta riskiryhmissa olevien danen kuulu-
viin palveluiden kehittdmisessd. Kokemusasiantuntija-toimintaa on viety eteenpdin paljon
muun muassa vammaispalveluissa seké péihde- ja mielenterveyspalveluissa.

Kunnanvaltuusto voi kuntalain 24 8:n mukaan p&ittdd neuvoa-antavan kansanéanestyksen
jarjestamisestd, joka voidaan toimittaa koko kuntaa tai kunnan osa-aluetta koskevana. Kansan-
adnestyksen toimittamisesta saddetddn neuvoa-antavissa kunnallisissa kansanaanestyksisséa
noudatettavasta menettelystd annetussa laissa (656/1990). Kansanaanestysaloitteen voi kunta-
lain 25 8:n mukaan tehda vahintaan nelja prosenttia 15 vuotta tayttaneista kunnan asukkaista.

Kunnanvaltuuston on péatettdva kansanadnestyksen toimittamisesta viimeistaan 60. paivana
ennen &énestyspaivad. Ennakkodanestys tapahtuu kunnallisvaaleista poiketen Kirjeitse.

Vuosina 1990—2015 kunnissa on jarjestetty yhteensa 61 kansanadnestysta, joista 56 on
koskenut kuntaliitosta. Adnestysvilkkaus on monissa tapauksissa ollut kunnallisvaaleja korke-
ampi. Kirjedanestys on ollut suosituin tapa d4nesta.
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Kuntalakiin on koottu saantely erilaisista vuorovaikutus- ja vaikuttamistoimielimista. Lain
26-28 8:ien mukaan kunnan on asetettava vanhusneuvosto, vammaisneuvosto ja nuorisoval-
tuusto ja annettava ndille mahdollisuus vaikuttaa eri toimialojen toiminnan suunnitteluun,
valmisteluun ja seurantaan. Toimielimet voivat olla kuntien yhteisi4 ja ne ovat edustamansa
vdestoryhman osallistumis- ja vaikuttamiskanavia, eivét virallisia toimielimid.

Kuntalain 29 §:ss& saadetdan viestinnastd. Kunnan toiminnasta on tiedotettava asukkaille,
palvelujen kayttdjille, jarjestdille ja muille yhteisdille. Tiedottamisvelvoite koskee koko kun-
nan toimintaa eli kunnan ja kuntakonsernin toiminnan liséksi kuntien yhteistoimintaa seka
palvelujen jarjestamista ostopalveluna. Tietoja tulee antaa muun muassa kunnan jérjestamista
palveluista ja valmistelussa olevista asioista. Liséksi on huolehdittava, ettd toimielinten kasit-
telyyn tulevien asioiden valmistelusta annetaan esityslistan valmistuttua yleisen tiedonsaannin
kannalta tarpeellisia tietoja yleisesséa tietoverkossa.

Lisaksi kuntalain 36 §:n mukaan valtuusto voi asettaa alueellisia lautakuntia tai johtokuntia
edistdmdin kunnan osa-alueen asukkaiden vaikuttamismahdollisuuksia. Alueellisen toimieli-
men tehtdvand on kunnan paatoksentekoon vaikuttaminen ja kunnan osa-alueen kehittdminen.
Sille tulee varata mahdollisuus lausunnon antamiseen muun muassa kuntastrategian seka talo-
usarvion ja -suunnitelman valmistelussa seka asioissa, joiden ratkaisulla voi olla huomattava
vaikutus kunnan asukkaiden ja palvelun kayttajien elinymparistoon, tyontekoon tai muihin
oloihin.

Valtiovarainministerion teettdaman selvityksen (Valtiovarainministerion julkaisuja 27/2012)
mukaan 59 kunnassa on alueellisia toimielimid. Nelja toimielintd kymmenesta toimii alle
10 000 asukkaan kunnassa, joka neljds yli 50 000 asukkaan kaupungissa. Kuntaliitosten yh-
teydessd on perustettu 24 alueellista toimielintd. Oman ryhmansa alueellisten toimielinten
joukossa muodostavat saaristokuntiin perustetut toimielimet, joiden toiminta perustuu lakiin
saariston kehityksen edistamisesta (494/1981). Alueelliset toimielimet voidaan toiminnan pe-
rusteella jaotella kahteen ryhmaan: keskustelufoorumeihin ja péaatosvaltaisiin toimielimiin.
Valtaosa toimielimista on keskustelufoorumeita.

Kunnan on kuntalain 37 §:n mukaan myds kuntastrategiassaan otettava muun ohella huomi-
oon kuntalaisten osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuudet. Pyké&lan tavoitteena oli yleisesti
koota kunnan strategisen tason suunnitteluvelvoitteet yhdeksi kokonaisuudeksi. Kunta maarit-
telisi osana strategiaa osallistumisen ja vaikuttamisen rakenteet, tavat ja keinot. Tdma edesaut-
taisi osallistumisen suunnitelmallista ja systemaattista kehittdmistad sekd monipuolisten ja eri
vaestéryhmien tarpeita vastaavien osallistumisen keinojen kayttoonottoa paikalliset olosuhteet
huomioon ottaen.

2.5 Sosiaali- ja terveydenhuolto
2.5.1. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen

Vaeston hyvinvoinnin turvaaminen on kirjattu perustuslain 19 §:44n, jonka mukaan julkisen
vallan on turvattava jokaiselle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettava vaeston terve-
yttd ja tuettava perheen ja muiden lapsen huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia turvata
lapsen hyvinvointi ja yksiléllinen kasvu.

Palvelurakennety6ryhma méaéritteli véliraportissaan (STM Raportteja ja muistioita 2012:17)
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen seuraavasti: Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on
yksiloon, perheisiin, yhteisoihin, vaestéon, elinoloihin ja elinymparistoon (seké palvelujen jar-
Jjestdmiseen) kohdentuvaa toimintaa, jonka avulla parannetaan vdestdn hyvinvointia ja terveyt-
t4 sekd@ vahennetddn eroja vaestoryhmien valilla. Lisdksi ehkéistddn sairauksia, tapaturmia,
syrjaytymistd ja muita sosiaalisia ja terveydellisid haittoja seké parannetaan tyo- ja toiminta-
kykya ja vahvistetaan yhteisollisyyttd, osallisuutta ja turvallisuutta. Kunnassa hyvinvointia ja
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terveyttd edistdva tyd on eri toimialojen ja kunnassa ja alueella toimivien muiden organisaati-
oiden yhteistydssé toteuttamaa suunnitelmallista voimavarojen kohdentamista hyvinvointia ja
terveyttd edistavadn tyohon ja véestoryhmien valisten hyvinvointi- ja terveyserojen véhenté-
miseen.

Perustuslain 19 pykélan 3 momentin velvoite edistéda véeston terveytta viittaa yhtaalta sosi-
aali- ja terveydenhuollon ehkaisevaan toimintaan ja toisaalta yhteiskunnan olosuhteiden kehit-
tdmiseen julkisen vallan eri toimintalohkoilla yleisesti vdeston terveytta edistavadn suuntaan.
Hyvinvoinnin edistaminen kuuluu kunnan kaikille toimialoille ja edellyttdd kunnissa toimivia
rakenteita ja kaytantoja sekd poikkihallinnollista yhteisty6td. Sosiaalihuoltoon kuuluvaa hy-
vinvoinnin edistamista ovat eri toimijoiden tarjoaman tuen koordinointi, neuvonta, ohjaus ja
muut matalan kynnyksen palvelut, rakenteellinen sosiaalityd sek& edellytykset sosiaalista hy-
vinvointia edistavalle toiminnalle. Liséksi sosiaalitoimen tulee osallistua hyvinvointivaikutus-
ten huomioon ottamiseen sekd kunnan asukkaiden vaikutusmahdollisuuksien edistdmiseen.
Edistdvan ja tukevan toiminnan lisdksi hyvinvoinnin edistamiselld tarkoitetaan myés hyvin-
vointiin negatiivisesti vaikuttavien tekijoiden ja ilmitiden ehkaisemista ja torjuntaa. Erityista
huomiota tulee kiinnittad koyhyyden ja syrjaytymisen torjumiseen.

Kuntalain 1 8 velvoittaa kuntia edistdméan asukkaidensa hyvinvointia ja alueensa elinvoi-
maa seka jarjestad palvelut taloudellisesti, sosiaalisesti ja ymparistollisesti kestavalla tavalla.
Liséksi lain 37 § velvoittaa kuntia laatimaan kuntastrategian, jossa on otettu huomioon kuntien
asukkaiden hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen.

Terveydenhuoltolaki (1326/2010) velvoittaa kuntia ja kuntayhtymid terveys- ja hyvinvointi-
vaikutusten ennakkoarviointiin paatoksenteossaan ja ratkaisujen valmistelussa. Kuntien tulee
lain 12 8:n mukaan seurata asukkaittensa terveytta ja hyvinvointia ja niihin vaikuttavia tekijoi-
ta véestoryhmittéin, ja tatd varten on valmisteltava hyvinvointikertomus ja méaariteltava seu-
rannan indikaattorit. My0s terveyden ja hyvinvoinnin vastuutahot kunnassa tulee méaaritella.
Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma on velvoitettu tarjoamaan asiantuntemusta ja tukea terveyden
toimintakyvyn ja sosiaalisen turvallisuuden edistamiseen alueellisesti (36 8§). Terveyden edis-
tamisen toteutuksesta tulee sopia sairaanhoitopiiriin kuuluvien kuntien yhdessa laatimassa jar-
jestamissuunnitelmassa.

Kuntien on sosiaalihuoltolain 7 §:n mukaan huolehdittava rakenteellisella sosiaalitydlld so-
siaalista hyvinvointia ja sosiaalisia ongelmia koskevan tiedon vélittymisesté ja sosiaalihuollon
asiantuntemuksen hyoddyntdmisesta hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi. Rakenteelliseen
sosiaality6hon kuuluu: 1) sosiaalihuollon asiakastyéhon perustuvan tiedon tuottaminen asiak-
kaiden tarpeista ja niiden yhteiskunnallisista yhteyksistd seké tarpeisiin vastaavien sosiaalipal-
velujen ja muun sosiaalihuollon vaikutuksista; 2) tavoitteelliset toimet ja toimenpide-
ehdotukset sosiaalisten ongelmien ehkéisemiseksi ja korjaamiseksi sekd kunnan asukkaiden
asuin- ja toimintaympaéristojen kehittamiseksi; 3) sosiaalihuollon asiantuntemuksen tuominen
osaksi kunnan muiden toimialojen suunnittelua seka yhteisty® yksityisten palveluntuottajien ja
jarjestdjen kanssa paikallista sosiaalitydtd sekd muuta palvelu- ja tukivalikoimaa kehittéen.
Kunnallisten viranomaisten on sosiaalihuoltolain 8 §:n 1 momentin ja 9 §:n 1 momentin mu-
kaan yhteistydssa seurattava ja edistettava erityista tukea tarvitsevien henkildiden hyvinvointia
sekd lasten ja nuorten hyvinvointia ja kasvuolosuhteita, sekd poistettava niitd koskevia epé-
kohtia ja ehkaistdva epakohtien syntymista.

Muuta lainsaadantdd, jossa hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen painottuu, ovat esimer-
kiksi, nuorisolaki (72/2006), alkoholilaki (1143/1994), tupakkalaki (693/1976) ja asetus neu-
volatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta sek& lasten ja nuorten ehkéisevasta
suun terveydenhuollosta (338/2011) sek& tyoterveyshuoltolaki (1383/2001). Yksityiskohtai-
semmin eri véesto- ja asiakasryhmien hyvinvoinnin edistdmisestd sdédetdan naita ryhmid kos-
kevissa erityislaeissa. Lastensuojelulain (417/2007) 12 §:n mukaan kunnan tai useamman
kunnan yhdessa on laadittava lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistdmiseksi ja lastensuojelun
jarjestdmiseksi ja kehittdmiseksi kunnan tai kuntien toimintaa koskeva suunnitelma, joka hy-
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vaksytdan kunkin kunnan kunnanvaltuustossa ja tarkistetaan véhintaan kerran neljassa vuo-
dessa. Suunnitelma on otettava huomioon kuntalain mukaista talousarviota ja -suunnitelmaa
laadittaessa. Vammaispalvelulain 6 §:n mukaan sosiaalilautakunnan ja kunnan muiden viran-
omaisten on edistettdvé ja seurattava vammaisten henkildiden elinoloja seké pyrittava toimin-
nallaan ehkaisema&n epakohtien syntymista ja poistamaan haittoja, jotka rajoittavat vammai-
sen henkilén toimintamahdollisuuksia ja osallistumista. Vanhuspalvelulain 5 §8:n mukaan kun-
nan on laadittava suunnitelma toimenpiteistdan ikaantyneen véeston hyvinvoinnin, terveyden,
toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukemiseksi seka iakkaiden henkildiden tarvitsemi-
en palvelujen ja omaishoidon jarjestamiseksi ja kehittdmiseksi. Suunnittelussa on painotettava
kotona asumista ja kuntoutumista edistavié toimenpiteitd. Suunnitelma on laadittava osana
kunnan strategista suunnittelua. Suunnitelman hyvéaksyy kunnanvaltuusto ja se on tarkistettava
valtuustokausittain. Mielenterveyslain (1116/1990) mukaan véeston elinolosuhteita tulee ke-
hittaa siten, etta elinolosuhteet ehkaisevat ennalta mielenterveydenhairididen syntya, edistavat
mielenterveystyota ja tukevat mielenterveyspalvelujen jarjestamista.

Laki ymparistoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta (410/2009) mé&érittelee minimivaa-
timukset ympéristoterveydenhuollon jarjestdmiselle kunnissa. Ymparistéterveydenhuollon jar-
jestamiseksi kunnat ovat muodostaneet ympéristoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueita, joi-
den tehtdvana on toimeenpanna kunnallinen elintarvikelaki, terveydensuojelulaki, kemikaali-
laki, tupakkalaki, kuluttajaturvallisuuslaki seka eldinlaakintdhuoltolain mukainen ymparisto-
terveyshaittojen valvonta.

Véeston hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen ja siihen siséltyva eriarvoisuuden véhenta-
minen, osallisuuden vahvistaminen ja terveyserojen kaventaminen ovat kunnan perustehtévié.
Kuntalain, sosiaalihuoltolain ja terveydenhuoltolain mukaan tehtdva kuuluu kunnassa kaikille
hallinnonaloille, osana kunkin hallinnonalan omia perustehtivia. Tehtévét sovitetaan yhteen
kuntastrategiassa ja niiden toimeenpanosta ja rahoituksesta padtetadn toiminnan ja talouden
suunnitelmassa. Kuntien ja kuntayhtymien hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen pitkajantei-
nen tyo tarvitsee kunnassa pysyvat, hallinnonalat ylittavét yhteistyo- ja toimeenpanorakenteet.
Ensisijainen vastuu hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisestd kuuluu kuntajohdolle. Hallin-
nonalat ylittdvaa operatiivista johtamista, asioiden valmistelua ja toimeenpanoa varten on suo-
siteltu, ettd kunnat nimeéavét eri toimialojen johtohenkildistd koostuvan hyvinvointitydryhman,
jonka puheenjohtaja on kunnan johtoryhman jasen. Hyvinvointityéryhman alaisuudessa sisal-
tokysymysten valmistelussa ja toimeenpanossa toimii siséallollisia tydryhmia tai asiat valmis-
tellaan silla toimialalla, joka padasiassa vastaa ndisté asioista. Toiminnan ja talouden suunnit-
telua, johtamista, seurantaa ja raportointia varten on kehitetty kuntajohdon tydkaluksi sahkgi-
nen hyvinvointikertomus, joka toimii kunnassa johtamisen ja ohjauksen vélineend, my6hem-
min myds kansallisen ohjauksen vélineena.

Hyvinvointia ja terveytta edistavan tydn kansallinen ohjaus on lainsaddannén ohella painot-
tunut informaatio-ohjaukseen, johon ohjelmaohjauksen lisdksi luetaan kuntien kanssa tehtéva
kaytantojen, toimintamallien ja menetelmien kehittdminen, koulutus ja tutkimustiedon levit-
tdminen viestinndn keinoin. Viime vuosina sosiaali- ja terveysministerion vastuulla olevia
kansallisia hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen monialaisia yhteistydohjelmia on ollut run-
saasti, esimerkiksi Terveys 2015 -kansanterveysohjelma (2001-2015), Sosiaalialan kehitta-
mishanke (2003 - 2007), Hyvinvointi 2015 -ohjelma, Terveyden edistamisen politiikkaohjel-
ma (2008-2011), Kansallinen terveyserojen kaventamisen toimintaohjelma (2008-2011) seka
Kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmisohjelma, Kaste (2008—2011, 2012—-2015).
Niissé yhtend lapikulkevana tavoitteena on ollut hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen. Na&i-
den liséksi kansallisia ohjausinstrumentteja ovat olleet laatusuositukset, valtioneuvoston peri-
aatepdatokset, oppaat sekd teemakohtaiset ohjelmat, esimerkiksi terveyden edistdmisen laa-
tusuositukset, ravitsemusta ja liikuntaa késittelevét periaatepaétokset ja suositukset, Diabetek-
sen ehkaisyn ja hoidon kehittdmisohjelma, Alkoholiohjelma, Lasten ja nuorten tupakoimatto-
muuden edistdminen, Mielenterveys- ja paihdesuunnitelma, Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien
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ehkdisyn tavoiteohjelma ja Kansallinen vakivallan véhentdmisohjelma (Terveys 2015 -
kansanterveys-ohjelma, Valiarviointi, Sosiaali- ja terveysministerién raportteja ja muistioita
2012:4). Ohjelmaohjausta on kritisoitu ohjelmien runsaslukuisuudesta ja siitd, ettei ohjelmia
tunneta kunnissa. Ohjelmien tavoitteet ovat kuitenkin siséltyneet melko hyvin kuntien teke-
miin suunnitelmiin.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on kehittdnyt hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tieto-
pohjaa, kaytantoja, menetelmia ja tyovalineita yhdessa kuntien ja alueiden kanssa. Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos seuraa hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tuloksellisuutta kunnissa
toimialakohtaisilla terveyden edistdmisen aktiivisuutta kuvaavilla kuntakyselyilld. Lisaksi
aluehallintovirastot ja valtakunnallisesti Valvira, ymparistoterveydenhuollossa myods Evira ja
Tukes, seuraavat ja ohjaavat kuntien hyvinvointia ja terveyttd edistavaa toimintaa.

2.5.2. Terveydenhuolto

Kunnallisesta terveydenhuollon palvelujérjestelmastd ja jarjestamisvastuusta saadetaan kan-
santerveyslaissa ja erikoissairaanhoitolaissa. Vastuu terveydenhuollon jérjestamisesta kuuluu
kunnalle. Terveydenhuoltolaissa ja muissa erityislaeissa saédetéén terveyspalvelujen sisallos-
ta.

Perusterveydenhuolto

Kansanterveyslain mukaan kunnan on jarjestettava kansanterveystyd, jota voidaan kutsua
my0s perusterveydenhuolloksi. Kansanterveystyon toimeenpanosta huolehtii yksi tai useampi
kunnan maarddma monijaseninen toimielin. Kansanterveyslailla kansanterveystyon jarjesta-
minen annettiin kunnan tehtavéksi vuonna 1972. Kansanterveystyd méériteltiin yksiloon ja
hénen ympaéristoonsa kohdistuvaksi terveydenhoidoksi ja yksilon sairaanhoidoksi seka siihen
liittyvaksi toiminnaksi, jonka tarkoituksena on vaeston terveydentilan yllapitdminen ja edista-
minen.

Kunnat voivat jarjestdd perusterveydenhuollon yhdessd perustamalla kuntayhtyman. Jos
kansanterveystydstda huolehtii kuntayhtymd, sen on asetettava perusterveydenhuollon toi-
meenpanosta vastaava monijaseninen toimielin yhteisesti jasenkuntia varten. Kunta voi myos
sopia toisen kunnan (vastuukunta) kanssa siité, ettd tdma hoitaa ensin mainitun osalta perus-
terveydenhuollon kokonaan tai osaksi.

Terveydenhuoltolain 17 8&:n perusteella korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuolto
voidaan kunnan suostumuksella jérjestdd myds Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontaviras-
ton hyvaksymalla tavalla. Sddnndksen perusteella yliopisto-opiskelijoiden opiskeluterveyden-
huollosta vastaa Ylioppilaiden terveydenhoitosaétio (YTHS).

Kansanterveyslain 2 a luvussa ja vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 2 a luvussa saadetaan koti-
hoitokokeilusta, joka on voimassa vuoden 2016 loppuun saakka. Sdannodkset mahdollistavat
kokeiluun osallistuville kunnille sosiaalihuoltolain mukaisen kotipalvelun ja kansanterveyslain
mukaisen kotisairaanhoidon yhdistamisen kotihoidon palvelukokonaisuudeksi, sekd sosiaali-
ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastietojen sujuvan kayton kotihoidon yksikdssa.

Terveyden- ja sairaanhoidon palveluja (terveydenhuoltolain 13-22 ja 24-29 8:issé tarkoitet-
tuja toimintoja) varten kunnalla tulee olla terveyskeskus. Sen toimintoja voidaan tarpeen mu-
kaan sijoittaa sivuvastaanotoille tai jarjestda liikkuvien toimintayksikoiden avulla. Kunta voi
antaa terveyskeskuksen hoidettavaksi myds muita kansanterveystyohoén kuuluvia tehtévia.
Terveyskeskuksen toiminnasta vastaa toimintayksikon vastaava laékéri. Terveyskeskuksia oli
vuonna 2015 yhteensa 152, joista 89 on kuntien, 31 kuntayhtymien ja 32 vastuukuntien terve-
yskeskuksia. Alle 20 000 asukkaan vdestdpohjalla toimivia terveyskeskuksia on 76 ja yli 20
000 asukkaan terveyskeskuksia on samoin 76.
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Erikoissairaanhoito ja sairaanhoitopiirit

Kuntien vastuulla on huolehtia siitd, ettd asukkaat saavat tarpeellisen erikoissairaanhoidon.
Erikoissairaanhoito on kunnalle kuuluva tehtdva, mutta sen toteuttamiseksi kunnan on kuulut-
tava johonkin sairaanhoitopiirin kuntayhtyméaan. Erikoissairaanhoidon jarjestamista varten
maa on jaettu 20 sairaanhoitopiiriin. Kunta voi sopia sairaanhoitopiirin kuntayhtyman kanssa,
mihin sairaanhoitopiiriin se kuuluu, mutta muutokset sairaanhoitopiirien jasenkunnissa ovat
olleet suhteellisen pienia.

Ahvenanmaalla sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdminen kuuluu maakunnan lainsaadan-
tovaltaan. Sen perusteella niin erikoissairaanhoidon kuin perusterveydenhuollonkin jarjestami-
sestd vastaa Ahvenanmaan maakunnan hallituksen alainen Ahvenanmaan maakunnan terveys-
ja sairaanhoitoviranomainen (Alands halso- och sjukvard).

Erikoissairaanhoitolaissa on séadetty sairaanhoitopiirin kuntayhtyman jasenkuntien edusta-
jista ja &animéaaristd kuntayhtymén liittovaltuustossa. Kunnan edustajien &animaara voi olla
enintdén viidennes kaikkien jasenkuntien valitsemien edustajien yhteenlasketusta rajoittamat-
tomasta d&niméaéarastad. Kunnat voivat kuitenkin sopia &anivallan jakautumisesta toisin kun-
tayhtymén perussopimuksessa. Lisaksi yliopistollisen sairaanhoitopiirin osalta on séédetty yli-
opiston oikeudesta nimetd edustaja liittovaltuustoon ja liittohallitukseen. Muilta osin kuntayh-
tyman hallintoon ja paatdksentekoon sovelletaan kuntalain sdéannoksia.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma vastaa alueellaan erikoissairaanhoidon jérjestdmisesté yhte-
néisin ladketieteellisin ja hammaslééketieteellisin perustein. Sairaanhoitopiirissi hoidon joh-
taminen ja valvominen sekd hoidosta p&attdminen kuuluvat johtavalle l&akarille tai kuntayh-
tyman muulle laékarille. Sairaanhoitopiirilla on vastuu erikoissairaanhoitoon lahetettyjen poti-
laiden ja kiireellista erikoissairaanhoitoa tarvitsevien potilaiden hoidon jarjestamisesta, mutta
muilta osin vastuu sdilyy kunnalla.

Kun sairaanhoitopiirill4 on vastuu erikoissairaanhoidon jérjestamisestd, tulee kaikille sai-
raanhoitopiirin jasenkuntien asukkaille jarjestdd palvelut samojen periaatteiden mukaisesti.
Perusoikeuksien toteuttamisessa pidetdan erityisesti tdrkednd alueellista yhdenvertaisuutta.
Erilaisuutta kuntien palveluvalikoimissa ja niiden jarjestamistavoissa rajoittaa perustuslain 6
8:n yhdenvertaisuussaannds. Yhdenvertaisuusperiaate edellyttad, ettd toiminnasta vastaava ta-
ho jdrjestaa toiminnan siten, ettd kaikilla ihmisilla, jotka kuuluvat toimijan vastuupiiriin, on
mahdollisuus saada palveluja yhtélaisin perustein.

Jokaisessa sairaanhoitopiirissd on keskussairaala. N&isté viisi on my0s erityistason sairaan-
hoitoa antavia yliopistollisia sairaaloita (Helsinki, Turku, Tampere, Oulu ja Kuopio). Sairaan-
hoitopiiri jarjestaa ja tuottaa erikoissairaanhoidon palveluja alueensa véestolle. Sairaanhoito-
piirin sairaaloita kaytetdan ensisijaisesti kuntayhtymén jasenkuntien asukkaiden sairaanhoi-
toon. Poikkeuksena ovat erityistason sairaanhoito ja muut mahdolliset sopimuksenvaraiset jar-
jestelyt. Liséksi potilaalla on terveydenhuoltolain perusteella oikeus valita hoitopaikka myds
muiden sairaanhoitopiirien sairaaloista.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymall4 on velvollisuus vastata alueellaan erikoissairaanhoidon
palvelujen yhteensovittamisesta vaestdn ja perusterveydenhuollon tarpeiden mukaisesti. Sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymén on yhteistyossd perusterveydenhuollosta vastaavan kunnan
kanssa suunniteltava ja kehitettava erikoissairaanhoitoa siten, ettd se muodostaa perustervey-
denhuollon kanssa toiminnallisen kokonaisuuden. Sairaanhoitopiirin on perustettava peruster-
veydenhuollon yksikkd, joka antaa asiantuntemusta ja sovittaa yhteen alueellaan perustervey-
denhuollossa tehtdvaa tutkimusta, kehittdmistd, hoito- ja kuntoutusketjujen laatimista, tdyden-
nyskoulutusta sekd huolehtii henkildstétarpeen ennakoinnista.

Samaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan kuuluvien kuntien on laadittava terveydenhuollon
jarjestdmissuunnitelma, joka perustuu alueen véestdn terveysseurantatietoihin ja palvelutar-
peeseen. Suunnitelmasta on neuvoteltava sairaanhoitopiirin kuntayhtymdan kanssa. Suunnitel-
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massa on sovittava kuntien yhteistyostd, terveyden ja hyvinvoinnin edistamistd koskevista ta-
voitteista ja vastuutahoista, terveydenhuollon palvelujen jarjestdmisestd, paivystys-, kuvanta-
mis- ja ladkinnallisen kuntoutuksen palveluista seké tarvittavasta yhteistyosta perusterveyden-
huollon, erikoissairaanhoidon, sosiaalihuollon, lasten paivéhoidon, ladkehuollon ja muiden
toimijoiden kesken.

Erityisvastuualueet

Erityistason sairaanhoidon jarjestamistd varten maa on jaettu viiteen erityisvastuualueeseen.
Erityisvastuualueeseen tulee kuulua sellainen sairaanhoitopiiri, jonka alueella on ladkarikoulu-
tusta antava yliopisto. Erityisvastuualueista annetulla valtioneuvoston asetuksella (812/2012)
on saadetty erityisvastuualueet ja niihin kuuluvat sairaanhoitopiirit. Nykyisen lainsaddannén
mukaan erityisvastuualue ei ole oikeushenkild, vaan sen hallinto tukeutuu yliopistollisen sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyman hallintoon.

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on jarjestettava yhteistydssa alueensa erikoissairaan-
hoito. Sairaanhoitopiirin kuntayhtyman, jonka hallinnassa on yliopistollinen sairaala, on jar-
jestettdva erityistason sairaanhoito erityisvastuualueellaan.

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on yhteistydssa huolehdittava kuntien ja sairaanhoi-
topiirien tarvitsemasta ohjauksesta ja neuvonnasta erikoissairaanhoidon antamisessa, tervey-
denhuollon henkiléstén taydennyskoulutuksessa seka tieteellisen tutkimuksen ja kehittdmisen
jarjestdmisessa. Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on myds suunniteltava ja sovitettava
yhteen alueensa erikoissairaanhoidon palvelujen tuotanto, tietojarjestelmératkaisut, 1aakinnal-
linen kuntoutus ja erilaiset hankinnat seké sovitettava yhteen koulutusviranomaisten ja ty6hal-
linnon kanssa terveydenhuollon henkildstén perus-, jatko- ja tdydennyskoulutusta seka maa-
kuntien liittojen kanssa tydvoiman kysyntaa ja koulutustarjontaa. Kéytdnndssa tama tapahtuu
erityisvastuualueeseen kuuluvien sairaanhoitopiirien tekemén erikoissairaanhoidon jarjesta-
missopimuksen kautta.

Liséksi erityisvastuualueeseen kuuluvien sairaanhoitopiirien tulee sopia ensihoitokeskuksen
tehtavien hoitamisesta.

2.5.3 Sosiaalihuolto

Sosiaalihuollon jarjestamisvastuusta saddetdan vuoden 1982 sosiaalihuoltolaissa (710/1982).
Uudella, padosin 1 paivana huhtikuuta 2015 voimaan tulleella sosiaalihuoltolailla (1301/2014)
kumottiin suurin osa vuoden 1982 sosi-aalihuoltolaista.Sosiaalihuollon hallintoa ja jarjesta-
mist& koskevat vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 2 luvun sé&nnokset jaivat kuitenkin muutamien
muiden sdanndsten liséksi voimaan uuden sosiaalihuoltolain rinnalla.

Vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 5 §:ssé sdddetdan sosiaalihuollon jarjestamisvastuusta.
Saannoksen mukaan kunnan on pidettdva huolta sosiaalihuollon suunnittelusta ja toteuttami-
sesta sen mukaan, kuin mainitussa laissa tai muutoin sdadetaan. Uuden sosiaalihuoltolain 12
8:558 séédetaan lisaksi, ettd jokaisella kunnassa oleskelevalla henkil6lld on oikeus saada Kii-
reellisessé tapauksessa yksilOlliseen tarpeeseensa perustuvat sosiaalipalvelut siten, ettei hanen
oikeutensa valttdméattdmaan huolenpitoon ja toimeentuloon vaarannu. Muussa kuin kiireelli-
sessd tapauksessa henkil6lla on oikeus saada riittavat sosiaalihuollon palvelut kotikuntalaissa
(201/1994) tarkoitetulta kotikunnaltaan tai siltd kuntayhtymiltd, johon kotikunta kuuluu, ellei
muualla laissa toisin saadetd.

Kunnan on sosiaalihuollon jarjestamisvastuunsa perusteella huolehdittava asukkaidensa tar-
peista. Kunta on vastuussa siitd, ettd kunnan asukkaat saavat lailla saddetyt sosiaalihuollon
palvelut ja ettd sosiaalihuollon tehtdviin varataan riittdvasti méarérahoja kunnan talousarvios-



BOESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016

sa. Kunnan jarjestdmisvastuuseen sisaltyy paatdsvalta asukkaille jarjestettavien sosiaalipalve-
lujen madréstd, laadusta ja tuotantotavasta.

Sosiaalihuoltolaissa sd&detdén hyvinvoinnin edistdmisestd, sosiaalipalveluista, sosiaalihuol-
lon toteuttamisesta, palvelujen laadun varmistamisesta sekd muutoksenhausta sosiaalihuoltoa
koskeviin paatoksiin. Lain tarkoituksena on siirtdd painopistettd erityispalveluista yleispalve-
luihin, vahvistaa asiakkaiden yhdenvertaisuutta ja tiivistda viranomaisten yhteisty6td. Asia-
kaskeskeisyyden vahvistamiseksi laissa maaritelladn ne tuen tarpeet, joiden perusteella sosiaa-
lipalveluja ja muuta sosiaalihuoltoa jérjestetdan. Laissa madritellaan lisaksi keskeisia kunnissa
jo kéytdssé olevia sosiaalipalveluja, kuten asumis- ja laitospalvelut.

Sosiaalihuoltolain 11 8:n mukaan sosiaalipalveluja on jérjestettava:

1) tueksi jokapdivaisesta elamésté selviytymiseen;

2) asumiseen liittyvadn tuen tarpeeseen;

3) taloudellisen tuen tarpeeseen;

4) sosiaalisen syrjaytymisen torjumiseksi ja osallisuuden edistamiseksi;

5) lahisuhde- ja perhevékivallasta sekd muusta vékivallasta ja kaltoinkohtelusta aiheutuvaan
tuen tarpeeseen;

6) akillisiin kriisitilanteisiin liittyvadn tuen tarpeeseen;

7) lapsen tasapainoisen kehityksen ja hyvinvoinnin tukemiseksi;

8) paihteiden ongelmakéytdstd, mielenterveysongelmasta sekd muusta sairaudesta, vammas-
ta tai ikdantymisestd aiheutuvaan tuen tarpeeseen;

9) muuhun fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen tai kognitiiviseen toimintakykyyn liittyvaén
tuen tarpeeseen; seka

10) tuen tarpeessa olevien henkildiden omaisten ja l&heisten tukemiseksi.

Kunnallisina sosiaalipalveluina on sosiaalihuoltolain 14 §:n 1 momentin mukaan jarjestet-
tava sen siséltdisiné ja siind laajuudessa kuin mainitussa laissa tai muutoin sdadetaan:

1) sosiaality6ta;

2) sosiaaliohjausta;

3) sosiaalista kuntoutusta;

4) perhetyota;

5) kotipalvelua;

6) kotihoitoa;

7) asumispalveluja;

8) laitospalveluja;

9) liikkumista tukevia palveluja;

10) péihdetyotd;

11) mielenterveystyota;

12) kasvatus- ja perheneuvontaa;

13) lapsen ja vanhemman vélisten tapaa-misten valvontaa; seka

14) muita 11 8:n mukaisiin tarpeisiin vastaavia asiakkaan hyvinvoinnille valttdméattomia so-
siaalipalveluja.

Kunnallisina sosiaalipalveluina on sosiaalihuoltolain 14 §:n 2 momentin mukaan huolehdit-
tava myos kehitysvammaisten erityishuollosta, vammaisuuden perusteella jarjestettavista pal-
veluista ja tukitoimista, toimeentulotuen antamisesta kunnassa oleskelevalle henkilélle, sosiaa-
lisen luoton myontdmisesta kunnan asukkaille, kuntouttavasta ty6toiminnasta, paihdyttavien
aineiden vadrinkayttdjien huoltoon kuuluvista palveluista, omaishoidon tuen, lasten ja nuorten
huollon, lastensuojelun, ottolapsineuvonnan, perheasioiden sovittelun, lapsen huoltoa ja ta-
paamisoikeutta koskevan paatoksen vahvistamiseen ja ratkaisemiseen liittyvien tehtavien seka
paatosten taytantdonpanossa toimitettavaan sovitteluun kuuluvien toimenpiteiden ja lapsen
huoltoa ja tapaamisoikeutta koskevan asian tuomiois-tuinsovitteluun kuuluvien asiantuntija-
palveluiden, isyyden selvittdmiseen ja vahvistamiseen liittyvien tehtavien sekd opiskeluhuol-
lon jarjestdmisesta sen mukaan kuin niista liséksi erikseen séadetaan.
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Kunnan on lisdksi huolehdittava vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 27 d §:n mukaisen vam-
maisten henkildiden tydllistymistd tukevan toiminnan sekd 27 e §:n mukaisen vammaisten
henkildiden tydtoiminnan jarjesetamisesta.

Sosiaalihuollon toimeenpanoon kuuluvista tehtdvistd huolehtii vuoden 1982 sosiaalihuolto-
lain 6 8:n mukaan yksi tai useampi kunnan maardédma toimielin. Toimielimen tehtévéana on
my0s edustaa kuntaa, valvoa sen oikeutta ja kayttdd puhevaltaa sosiaalihuollon yksildllista
toimeenpanoa koskevissa asioissa ja tehdé sen puolesta ndissa asioissa sopimukset ja muut oi-
keustoimet. Toimielimen laissa sdddettyd paatosvaltaa ja oikeutta puhevallan kayttdmiseen
voidaan johtosadnnolla siirtdd toimielimen alaisille viranhaltijoille henkilon tahdosta riippu-
matonta huoltoa koskevia paatoksié lukuun ottamatta (vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 12 §).

Toimielimille voidaan sosiaali- ja terveydenhuollon tehtdvien liséksi antaa muitakin tehta-
vid. Jos kunta jarjestad kansanterveystyon palvelut itse, voi sosiaali- ja terveydenhuollosta
vastata yhdistetty lautakunta (sosiaali- ja terveyslautakunta, perusturvalautakunta) tai tehtévat
voivat kuulua kahdelle erilliselle lautakunnalle. Kunta voi jakaa vastuuta sosiaali- ja tervey-
denhuollon tehtdvistd my6s useammalle toimielimelle kunnassa.

Kehitysvammaisten erityishuollon jarjestamisvastuu

Kehitysvammaisten erityishuollon jarjestdminen eroaa jossain maarin muusta k sosiaalihuol-
lon jérjestamisestd. Sosiaalihuollon yleislakina vuoden 1982 sosiaalihuoltolaki velvoittaa kun-
nan huolehtimaan myos kehitysvammaisten erityishuollon jarjestamisesté. Erityishuollon jar-
jestamisestd sdddetddn tarkemmin kehitysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa
(519/1977) jaljempana kehitysvammalaki.

Kehitysvammalain 6 §:n mukaan erityishuollon jarjestamistd varten maa jaetaan erityishuol-
topiireihin, joiden alueet méaraa valtioneuvosto. Erityishuoltopiiriin kuuluvat kunnat ovat ja-
senind erityishuoltopiirin kuntayhtyméssé, jonka tulee jarjestad kuntien velvollisuudeksi s&&-
detty erityishuolto, mikali kehitysvammalain sadnnoksistd ei muuta johdu. Jos kunnan véesto-
pohja tai muut erityiset syyt vaativat, voi kunta yksin muodostaa erityishuoltopiirin. Tahan pe-
rustuen Helsinki muodostaa yksin erityishuoltopiirin. Kunnasta on talléin soveltuvin osin
voimassa, mita erityishuoltopiirin kuntayhtymastaon saadetty. Kunnat on jaettu erityishuolto-
piireihin erityishuoltopiireista annetulla valtioneuvoston asetuksella (1045/2008).

Kaksikieliset ja ruotsinkieliset kunnat ovat lisaksi jasenina erillisessa erityishuollon kun-
tayhtymassd, Karkulla samkommun, jonka tehtavand on piirijaosta riijppumatta jasenkuntiensa
ruotsinkielisen vaeston erityishuollon jarjestdminen (kehitysvammalaki 6 8§ 5 momentti).

Kehitysvammalain 6 8:n 4 momentin mukaan valtioneuvosto voi piirijaosta riippumatta
madréata erityishuollon kokonaan tai osittain yhden tai useamman kuntayhtyman jarjestetta-
vaksi, jos erityishuolto tai osa siitd sen vaativuuden, siind tarvittavien erityisten edellytysten
taikka muiden vastaavanlaisten syiden vuoksi on tarkoituksenmukaista jarjestdd suurempaa
kuin yhden erityishuoltopiirin vaestoméaaraé varten. Tallaista paétosta ei ole annettu, mutta eri-
tyishuoltopiirien kesken on tapahtunut erikoistumista erityishuollon eri osa-alueisiin, kuten
psyKkiatrista hoitoa tarvitsevien, autististen, rikokseen syyllistyneiden tai haastavasti kayttayty-
vien alaikéisten kehitysvammaisten erityishuoltoon.

Kehitysvammalaki mahdollistaa my&s erityishuoltopiirin ja sairaanhoitopiirin sulautumisen.
Erityishuoltopiirin kuntayhtymé& voi sopia sellaisen sairaanhoitopiirin kuntayhtymén kanssa,
jonka toimialue kasitt&a erityishuoltopiirin alueen, etté erityishuoltopiirin kuntayhtymén varat
ja velat siirtyvét sairaanhoitopiirin kuntayhtymaélle. T&lla hetkell& yhdeksén erityishuoltopiiria
(Eteld-Karjalan, Kainuun, Keski-Pohjanmaan, Keski-Suomen, Kymenlaakson, Pirkanmaan,
Pohjois-Karjalan, Pohjois-Pohjanmaan ja Satakunnan) on sulautunut sairaanhoitopiireihin.

Kunnat ovat siis jasenind niin sanotuissa erityishuollon pakkokuntayhtymissg, joiden tehta-
vand on jarjestdd kuntien velvollisuudeksi saddetty erityishuolto. Sen estamatta myods kunta
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voi kehitysvammalain 14 8:n mukaan jarjestéa erityishuoltoa. Kunta voi siten jérjestéa erityis-
huollon osittain tai kokonaan itse, mutta sen on joka tapauksessa kuuluttava kehitysvammalain
mukaisesti erityishuollon kuntayhtym&an. Kunnan erityishuoltoviranomaisena toimii sosiaali-
lautakunta, jonka kanssa erityishuoltopiirin kuntayhtymaén tulee toimia yhteistydssa silloinkin,
kun paikallisen erityishuollon jarjestaminen on kuntainliiton tehtévana.

Erityishuoltoon pyrkimista koskeva aloite tulee tehdé erityishuoltopiirin kuntayhtymalle tai
henkilon kotikunnan sosiaalilautakunnalle (kehitysvammalaki 31 § 1 momentti). Kéytanndssa
asiakkaat hakeutuvat kunnan tai erityishuoltopiirin erityishuollon palveluihin yleensa omaisen
aloitteesta tai kunnan sosiaali- tai terveydenhuollon viranomaisen ohjaamana.

Erityishuollon palvelujen jarjestamisen ja tuottamisen jakautumisessa kunnan ja erityishuol-
topiirin valilla on k&ytdnnossé jossain méarin eroja kuntayhtymittain. Osa erityishuoltopiireis-
t& toimii selkedsti vain erityishuollon palveluiden tuottajina siten, ettd palveluja annetaan vain
kunnan maksusitoumuksen perusteella tai palveluihin hakeudutaan kunnan sosiaalityéntekijan
kautta. Osalla erityishuoltopiireistd nayttéisi olevan palvelujen tuottamisvastuun lisaksi jossain
maarin myos palvelujen jarjestdmisvastuuta. Erityishuoltopiirin vastuulla voi olla huolehtia
kunnan koko erityishuollon palveluista, jolloin erityishuoltopiiri arvioi myds asiakkaan huol-
lon tarpeen ja vastaa yksilokohtaisesta paatoksenteosta, jolloin kunta vastaa lahinna palvelui-
den rahoituksesta. Osalla erityishuoltopiireistd on myds vastuuta erityishuollon asiantuntija-
palveluiden ja kiireellisen huollon jarjestamisestéa.

2.5.4 Kehittamistoiminta ja -rakenteet
Kunnan vastuu kehittdmistoiminnasta

Sosiaalihuoltolain 13 8:n mukaan kunnan on sosiaalihuoltoon kuuluvina tehtdvind huoleh-
dittava sosiaalihuoltoa ja muuta sosiaaliturvaa koskevan koulutus-, tutkimus-, kokeilu- ja ke-
hittdmistoiminnan jarjestdmisesta.

Terveydenhuoltolain 37 §:n mukaan terveyskeskuksen on huolehdittava asianmukaisella ta-
valla moniammatillisen tutkimus-, koulutus- ja kehittdmistoiminnan jarjestamisestd. Kunnan
on osoitettava tahan riittdvat voimavarat. Terveyskeskuksen on toimittava yhteistydssa sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymén perusterveydenhuollon yksikdn sekd muiden terveyskeskusten
kanssa. Terveyskeskuksen on osallistuttava yhdessd perusterveydenhuollon yksikén kanssa
kansalliseen perusterveydenhuollon kehittdmiseen.

Sosiaalialan osaamiskeskukset

Sosiaalialan osaamiskeskukset tukevat alueellista sosiaalihuollon koulutus-, tutkimus-, ko-
keilu- ja kehittdmistoimintaa. Sosiaalialan osaamiskeskustoiminnasta sdédetéén siitd annetussa
laissa (1230/2001) ja asetuksessa (1411/2001). Toiminnan tarkoituksena on luoda ja yllapitaa
koko maan kattava alueellinen yhteistyorakenne sosiaalialan perus- ja erityisosaamisen edis-
tamiseksi, seké sosiaalialan alueellista yhteisty6ta edellyttavien erityisosaamista vaativien eri-
tyispalvelujen ja asiantuntijapalvelujen turvaamiseksi. Toiminnasta vastaavat alueelliset sosi-
aalialan osaamiskeskukset, joiden toimialueet kattavat kaikki kunnat. Ruotsinkielisen véeston
tarpeita varten on lisaksi ruotsinkielinen osaamiskeskus. Osaamiskeskuksia on yhteensa 11.

Osaamiskeskuksen voivat muodostaa kunkin toimialueen kunnat ja kuntayhtymat yhdessé
yliopistojen, ammattikorkeakoulujen ja muiden sosiaali- ja terveysalan oppilaitosten, maakun-
nan liittojen, aluehallintovirastojen, jérjestdjen ja yritysten sekd muiden sosiaali- ja terveys-
alalla toimivien eri tahojen kanssa. Osaamiskeskustoiminta ja osaamiskeskuksen hallinto jar-
jestetd&n osaamiskeskuksen muodostavien edelld mainittujen tahojen keskindisen sopimuksen
mukaisesti.
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Osaamiskeskustoiminnan tukemiseksi suoritetaan valtionavustusta. Valtionavustuksen ylei-
sid maaraytymisperusteita ovat kunkin osaamiskeskuksen toimialueen asukasluku ja pinta-ala.
Osaamiskeskukset rahoittavat toimintaansa liséksi niilla maksuilla, joita ne saavat myymistaan
asiantuntijapalveluista.

Sosiaali- ja terveysministerion yhteydessé toimii valtioneuvoston neljaksi vuodeksi kerral-
laan asettama sosiaalialan osaamiskeskustoiminnan neuvottelukunta. Neuvottelukunnan tehté-
vand on muodostaa osaamiskeskustoiminnan valtakunnalliset linjaukset, huolehtia kunkin
osaamiskeskuksen toiminnan erityisista painoalueista sopimisesta sekd muutoinkin yhteen so-
vittaa ja tukea osaamiskeskusten toimintaa. Neuvottelukunnan tulee myds lausuntoja antamal-
la tai muutoin ottaa kantaa periaatteellisesti tarkeisiin osaamiskeskustoimintaa tai osaamiskes-
kusten hallintoa koskeviin kysymyksiin seka tehdé tarvittaessa ehdotuksia lainsdadannon ke-
hittdmiseksi.

Perusterveydenhuollon kehittdmisyksikot

Terveydenhuoltolain 35 8:n mukaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymassa on oltava peruster-
veydenhuollon yksikkd, jossa on moniammatillinen terveysalan asiantuntemus ja joka tukee
alueen terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman laatimista. Yksikon keskeisend tehtavéana on
perusterveydenhuollossa tehtdvan tieteellisen tutkimuksen sekd hoito- ja kuntoutusketjujen
laatimisen ja alueellisen tdydennyskoulutuksen koordinointi yhteistydssa eri tahojen kanssa.
Perusterveydenhuollon yksikké antaa asiantuntemusta ja sovittaa yhteen alueellaan peruster-
veydenhuollossa tehtdvaa tutkimusta, kehittdmistd, hoito- ja kuntoutusketjujen laatimista, tay-
dennyskoulutusta, ja huolehtii henkilostotarpeen ennakoinnista seka erikoissairaanhoidon, pe-
rusterveydenhuollon ja soveltuvin osin sosiaalitoimen yhteensovittamisesta. Tarkoituksena on
myo0s, etta yksikko tekisi yhteistydtd seké loisi pysyvia yhteistyokaytantdja oman alueensa so-
siaalialan osaamiskeskuksen kanssa.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén on terveydenhuoltolain 36 §:n mukaan tarjottava asiantun-
temusta ja tukea kunnille jarjestamall& koulutusta, kokoamalla hyvinvointi- ja terveysseuranta-
tietoja seké levittdmalld kuntien kayttéon sairauksien ja ongelmien ehkdisyn nayttéon perustu-
via toimintamalleja ja hyvia kaytantoja.

2.5.5. Opetus-, koulutus- ja tutkimustoiminta

Kunta ja sosiaalihuollon henkilokunnan koulutuksesta huolehtiva oppilaitos tai korkeakoulu
voivat vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 52 §:n mukaan sopia sosiaalihuollon toimintayksikoi-
den kayttdmisesta sosiaalihuollon koulutustoiminnan jarjestamiseen. Kunta on oikeutettu saa-
maan edelld tarkoitetusta koulutustoiminnan jarjestamisestd aiheutuvista vélittdmista kustan-
nuksista tdyden korvauksen korkeakoululta taikka koulutuksesta huolehtivalta muulta viran-
omaiselta tai yhteisoltd. Korvausta méaariteltdessé otetaan huomioon myds se véliton hyoty,
jonka kunta saa koulutustoiminnan ohessa.

Kunnilla on vuoden 1982 sosiaalihuoltolain 53 §:n mukaan lakisaateinen velvoite jarjestaa
taydennyskoulutusta sosiaalihuollon henkildstolle. Kunnan tulee huolehtia siité, ettd sosiaali-
huollon henkildstd peruskoulutuksen pituudesta, tyén vaativuudesta ja toimenkuvasta riippuen
osallistuu riittavasti sille jarjestettyyn tdydennyskoulutukseen. Sosiaali- ja terveysministerio
on julkaissut kunnille suositukset sosiaalihuollon tdydennyskoulutuksen jérjestamisen tueksi
(STM julkaisuja 2006:6).

Terveydenhuollon ammattihenkiloston tdydennyskoulutuksesta séadetddn terveydenhuolto-
lain 5 8:ssd. Sen mukaan kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtyman on huolehdittava siit,
ettd terveydenhuollon henkilstd, mukaan lukien sen yksityisen palveluntuottajan palvelukses-
sa oleva henkildsto, jolta kunta tai kuntayhtyma hankkii palveluja, osallistuu riittavasti tervey-
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denhuollon taydennyskoulutukseen. Taydennyskoulutuksen sisédlléssa on otettava huomioon
henkildston peruskoulutuksen pituus, tyon vaativuus ja tehtavien sisaltd. Lisaksi terveyden-
huollon taydennyskoulutuksesta on sadnnoksié terveydenhuollon ammattihenkildistd annetus-
sa laissa (559/1994) sek sosiaali- ja terveysministerion asetuksessa terveydenhuollon henki-
16ston tdydennyskoulutuksesta (1194/2003). Sosiaali- ja terveysministerio on antanut lisaksi
suositukset taydennyskoulutuksen toteuttamiseksi (STM:n oppaita 2004:3).
Terveydenhuoltolain mukaan terveyskeskuksen on huolehdittava asianmukaisella tavalla
moniammatillisen tutkimus-, koulutus- ja kehittdmistoiminnan jérjestamisesta (37 §).

2.6. Muut tehtavat
2.6.1. Pelastustoimi

Pelastustoimen toimialan tehtdvistd sdadetdan ensisijaisesti pelastuslaissa (379/2011). Pelas-
tuslaki on pelastustoimintaa, onnettomuuksien ehkaisyé ja vaestdnsuojelua saanteleva laki. Pe-
lastuslaissa méaritell&an eri tahojen vastuut pelastustoimen tehtdvien hoitamisessa. Alueen pe-
lastustoimi seké sen pelastuslaitos ja sopimuspalokunnat hoitavat padosan pelastustoimen teh-
tavista.

Pelastuslain mukaan vastuu pelastustoimesta kuuluu kunnille, joiden on hoidettava siihen
kuuluvat tehtavét yhteistyossé (alueen pelastustoimi) valtioneuvoston méaaraédmilld pelastus-
toimen alueilla. Alueita on 22. Alueen pelastustoimesta vastaa kahdella alueella kuntayhtyma
tai 20 alueella joku alueen kunnista kuntien tekemén sopimuksen mukaisesti

Pelastustoimi toimii myds merkittdvana palveluiden tuottajana sosiaali- ja terveydenhuollon
vastuulla olevissa ensihoitopalvelutehtavissa. Alueen pelastustoimella on lisaksi erikseen sééa-
dettyja tehtdvid muun muassa ymparistoministerion vastuulla olevissa éljyntorjuntatehtdvissa
ja rajavartiolaitoksen vastuulla olevassa meripelastustoiminnassa. Liséksi pelastuslaitokset tu-
kevat useita viranomaisia niiden tehtévissa.

Pelastuslaitoksia on 22. Niiden henkilostd muodostuu paatoimisista ja osin my0s sivutoimi-
sista tyontekijoista. Pelastusviranomaisiksi maaratyt henkil6t ovat virkasuhteessa kuntaan tai
kuntayhtymaan. Pelastuslaitosten ilmoitusten perusteella niilla oli vuonna 2014 yhteensa 5
747 paatoimista henkil6d, joista hallinto- ja tukipalveluissa 457 henkildd, turvallisuuspalve-
luissa 308 henkil6d, pelastustoiminnassa 3 817 henkiloé ja yksinomaan ensihoitotehtdvissa 1
165 henkildd. Sivutoimista henkilostod pelastuslaitoksilla oli vuonna 2015 yhteensd noin 4
300 henkila.

Pelastuslain 25 §:n mukaan alueen pelastustoimi voi kayttaa pelastustoiminnassa apunaan
vapaaehtoista palokuntaa, laitospalokuntaa, teollisuuspalokuntaa, sotilaspalokuntaa (sopimus-
palokunnat) tai muuta pelastusalalla toimivaa yhteiséd sen mukaan kuin niiden kanssa sovi-
taan. Sopimuspalokunnille ja muille pelastuslaissa tarkoitetuille yhteisdille ei kuitenkaan saa
antaa tehtévid, joihin liittyy merkittavad julkisen vallan k&yttoa. Téllaisia ovat esimerkiksi vi-
ranomaistoimivaltuuksien kéytto taikka tarkastus- tai valvontatoimintaan kuuluvat tehtdvat.
Pelastuslaitokset ovat tehneet noin 500 vapaaehtoisen palokunnan kanssa sopimuksen (palo-
kuntasopimus) pelastustoimen tehtdvien hoitamisesta sopimuspalokuntana. Tamén lisaksi on
noin 20 tehdaspalokuntaa, jotka ovat tehneet palokuntasopimuksen pelastuslaitoksen kanssa.

Pelastuslaitosten ilmoitusten perusteella sopimuspalokuntien hélytysosastoissa on noin 11
100 hélytyskelpoista henkil6a ja tehdaspalokunnissa noin 460 hélytyskelpoista henkilda.

Pelastuslaitoksilla ja niiden sopimuspalokunnilla on vuosittain yhteensd noin 80 000 pelas-
tustehtavad. Pelastuslaitokset ja sopimuspalokunnat hoitavat lisédksi l1&dhes kaikki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisvastuulla olevat ensivastetehtdvat joita on vuosittain yli 20 000.
Talloin ensivastetehtavéstd huolehtii yleisimmin paloauton miehistd, joka on saanut ensivaste-
toimintaan koulutuksen. Pelastus- ja ensivastetehtévien liséksi pelastuslaitokset hoitavat sosi-
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aali- ja terveydenhuollon kiireellisia ensihoitotehtévia (pelastuslaitosten ambulanssit) Kainuu-
ta, Etela-Pohjanmaata, Eteld-Karjalaa ja Lappia lukuun ottamatta. Kéytanndssa valtaosa pelas-
tuslaitosten (ml. sopimuspalokunnat) tehtavistd on ensihoito- ja ensivastetehtivid. Vuonna
2014 pelastuslaitokset hoitivat XX ensihoitotehtdvéé. Loput tehtavista ovat pelastustoimin-
taan, onnettomuuksien ehkaisyyn, valvontaan ja vaestonsuojeluun sekd muiden viranomaisten
tukemiseen liittyvia tehtavia.

2.6.2. Muut tehtavat

(Tahan lisataan myohemmin lyhyt kuvaus niistd muista tehtavista, jotka tulevat mukaan uu-
distukseen!)

2.7.  Hallintorakenne ja aluejaot
2.7.1. Kuntarakenne

Perustuslain 121 &:n mukaan Suomi jakaantuu kuntiin, joiden hallinnon tulee perustua kun-
nan asukkaiden itsehallintoon. Perustuslain 122 §:n mukaan kuntajaon perusteista saadetaan
lailla. Kuntajaon muutoksen perusteista ja menettelyistd saddetddn kuntarakennelaissa
(1698/2009).

Kuntarakennelain 1 8:n mukaan Suomi jakaantuu kuntiin asukkaiden itsehallintoa, palvelu-
jen jarjestamista ja yleista hallintoa varten. Lain 2 §:n mukaan kuntajaon kehittdmisen tavoit-
teena on elinvoimainen, alueellisesti ehed ja yhdyskuntarakenteeltaan toimiva kuntarakenne,
joka vahvistaa kunnan asukkaiden itsehallinnon edellytyksia. Tavoitteena on myds, ettd kunta
muodostuu tydssékéayntialueesta tai muusta toiminnallisesta kokonaisuudesta, jolla on talou-
delliset ja henkilostovoimavaroihin perustuvat edellytykset vastata kunnan asukkaiden palve-
lujen jérjestdmisestd ja rahoituksesta seka riittdvastd omasta palvelutuotannosta.

Suomessa on vuonna 2016 yhteensd 313 kuntaa, joista 16 Ahvenanmaalla ja 297 Manner-
Suomessa. Kuntien lukumaéara on vahentynyt liki kolmanneksella 2000-luvulla. Vaikka 2000-
luvulla toteutuneet yhdistymiset ovat vahentaneet erityisesti kaikkein pienimpien kuntien maa-
réa, kuntarakenne on edelleen pienkuntavaltainen: vain noin sadassa Suomen kunnassa on yli
10 000 asukasta. Alle 2 000 asukkaan kuntien m&dra on lahes puolittunut, mutta niita oli
vuonna 2014 edelleen yhteensa 29.
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Taulukko 1 Manner-Suomen kunnat

Manner-Suomen kunnat v. 2008* v. 2014 **

(p! Ahvenanmaa) kpl asukkaita kpl asukkaita
alle 2 000 asukkaan kuntia 63 88 481 29 41 552

2 000 — 10 000 asukkaan kuntia 237 1305 437 170 859 422
10 000- 20 000 asukkaan kuntia 46 662 382 48 695 439
yli 20 000 asukkaan kuntia 53 3305512 54 3846 424
kuntia yhteensa 399 301

Manner-Suomen kuntien koko ja asukasluvut (*31.12.2007 asukasmaéaratiedoilla,
**31.12.2014 asukasmaaratiedoilla).

Kuntarakennelain mukaan kuntien yhdistymiset perustuvat kuntien vapaaehtoisiin selvityk-
siin ja péatoksenteko kuntien yhdistymisestd perustuu pédasaantoisesti kuntien yhteiseen esi-
tykseen. Valtioneuvosto voi hylatd kuntien yhteisen esityksen, jos esitetty yhdistyminen ei il-
meisesti tayttaisi kuntajaon muuttamisen edellytyksia.

Valtioneuvosto voi kuitenkin péaattaa kuntien yhdistymisesta valtuuston vastustuksesta huo-
limatta kahdessa tilanteessa. Valtioneuvosto voi paattad kuntajakoselvittdjan esityksesta kun-
taa koskevasta kuntajaon muuttamisesta ensinnékin, jos muutos on valttdmaton erityisen vai-
keassa taloudellisessa asemassa olevan kunnan asukkaiden lakisa4teisten palvelujen turvaami-
seksi. Lisaksi kuntarakennelain perusteella on mahdollista toteuttaa kuntien yhdistdminen
kunnanvaltuuston sitd vastustaessa tilanteessa, jossa kuntajakoselvittdja ehdottaa liitosta ja lii-
tosta kannattaa yhdistymista vastustaneessa kunnassa toimitetussa kansanaanestyksessa kunta-
laisten enemmisto.

2.7.2. Muut aluejaot

Perustuslain 122 §:ssa sdadetdan hallinnollisista jaotuksista. Hallintoa jarjestettaessa tulee
pykalan mukaan pyrkid yhteensopiviin aluejaotuksiin, joissa turvataan suomen- ja ruotsinkie-
lisen vaestén mahdollisuudet saada palveluja omalla kielelladdn samanlaisten perusteiden mu-
kaan. Kuntajaon perusteista sdadetaan lailla.

Maakuntajako

Maakuntajaosta saadetadn maakuntajakolaissa (1159/1997), jonka mukaan alueiden kehit-
tamista ja alueiden k&yton suunnittelua varten maa jaetaan maakuntiin. Maakunnaksi maara-
tdén alue, johon kuuluvat kunnat muodostavat toiminnallisesti ja taloudellisesti seka alueen
suunnittelun kannalta tarkoituksenmukaisen kokonaisuuden. Valtioneuvosto paittad maakun-
tien lukumaaran, alueet ja nimet asianomaisia maakuntien liittoja ja kuntia kuultuaan seké néi-
t4 koskevat muutokset. Ahvenanmaan maakunnan alueesta sdadetddn Ahvenanmaan itsehal-
lintolain (1144/1991) 2 §:ss&. Ahvenanmaan maakunnan lisaksi Suomessa on maakunnista
annetun valtioneuvoston péatdksen (799/2009) mukaan 18 maakuntaa, jotka ovat Uudenmaan,
Varsinais-Suomen, Satakunnan, Kanta-Hameen, Pirkanmaan, Paijat-Hameen, Kymenlaakson,
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Etela-Karjalan, Etel4-Savon, Pohjois-Savon, Pohjois-Karjalan, Keski-Suomen, Etela-
Pohjanmaan, Pohjanmaan, Keski-Pohjanmaan, Pohjois-Pohjanmaan, Kainuun ja Lapin maa-
kunnat. Valtioneuvoston paatoksessd maaratadn myos maakuntien alueisiin kuuluvat kunnat.
Valtioneuvoston paatds on valituskelpoinen hallintopéatds.

Lisaksi maakuntajakolaki sisdltdd sadnnoksen, jonka mukaan valtion aluehallintoviran-
omaisten toimialueiden tulee, jollei erityisista syistd muuta johdu, perustua maakuntajakoon
niin, etta toimialue muodostuu yhdesté tai useammasta maakunnasta.

Maakuntien liitot

Alueiden kehittdmisestd ja rakennerahastotoiminnan hallinnoinnista annetun lain (7/2014)
mukaan mukaan alueiden kehittdmiseen liittyvien tehtévien hoitamisesta kussakin maakunnas-
sa vastaa maakunnan liitto aluekehittdmisviranomaisena. Maakunnan liitto on kuntayhtyma,
jossa alueen kuntien on oltava jasenind. Laki sisaltdd saédnnokset maakuntien liittojen alueiden
kehittdmiseen liittyvista tehtavistd. Taman lisdksi maakuntien liittojen tehtévistad sdddetadn
muussa erityislainsdaddanndssa.

Aluehallintovirastot

Aluehallintovirastot ovat monitoimialaisia valtion aluehallinnon viranomaisia, jotka edista-
vat alueellista yhdenvertaisuutta hoitamalla lainsdadannon toimeenpano-, ohjaus- ja valvonta-
tehtévia alueilla. Aluehallintovirastoista annetun lain (896/2009) 5 §:n mukaan aluehallintovi-
rastojen lukumaarasta, toimialueista, nimisté ja toimipaikoista saadetdan valtioneuvoston ase-
tuksella. Aluehallintovirasto huolehtii lain 6 §:n mukaan sille saddettyjen tehtavien hoitami-
sesta toimialueellaan ja kayttaa sille kuuluvaa toimivaltaa siten, kuin laissa sdédetédan. Alue-
hallintovirasto voi kuitenkin hoitaa tehtdvid myds useamman kuin yhden viraston toimialueel-
la pykéléssé tarkemmin sdédettyjen edellytysten tdyttyessad. Virastojen toimialueen laajentami-
sesta saddetdan valtioneuvoston asetuksella lukuun ottamatta tydsuojelun tehtdvia ja ymparis-
télupa-asioiden tehtévia, joissa toimialueen laajentamisesta sdadetadn asianomaisen ministeri-
on asetuksella. Aluehallintovirastojen aluejaosta sdadetdan aluehallintovirastoista annetussa
valtioneuvoston asetuksessa (906/2009). Aluejako pohjautuu maakuntajakoon. Asetuksen mu-
kaan aluehallintovirastoja on kuusi ja ne ovat Etel&-Suomen, Lounais-Suomen, It4&-Suomen,
Lénsi- ja Sisa-Suomen, Pohjois-Suomen ja Lapin aluehallintovirastot. Liséksi Ahvenanmaan
maakunnassa on Ahvenanmaan valtionvirasto, joka hoitaa osittain samoja valtion aluehallin-
nolle kuuluvia tehtdvid kuin aluehallintovirastot.

Elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskukset

Elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskukset ovat myds monitoimialaisia valtion aluehallin-
non viranomaisia, jotka edistavét alueellista kehittdmista hoitamalla valtionhallinnon toimeen-
pano- ja kehittdmistehtavia alueilla. Elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskuksista annetun lain
(897/2009) 4 8:n mukaan elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskusten lukuméaarasta, toimialu-
eista, nimista ja toimipaikoista seké kehittdmis- ja hallintokeskuksen toimipaikasta sdédetéan
valtioneuvoston asetuksella. Elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskus huolehtii lain 5 8:n mu-
kaan sille s&adettyjen tehtdvien hoitamisesta toimialueellaan ja kéytta4 sille kuuluvaa toimi-
valtaa siten kuin siitd laissa saddetddn. Elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskus voi kuitenkin
hoitaa tehtdvid myts useamman kuin yhden keskuksen toimialueella pykéldssé tarkemmin
saédettyjen edellytysten tayttyessd. Keskusten toimialueen laajentamisesta séadetdan valtio-
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neuvoston asetuksella. Elinkeino-, liikenne- jaymparistokeskusten aluejaosta saddetaan elin-
keino-, liikenne- ja ymparistokeskuksista annetussa valtioneuvoston asetuksessa (1392/2014).
Aluejako pohjautuu maakuntajakoon. Asetuksen mukaan elinkeino-, liikenne- ja ymparisto-
keskuksia on viisitoista ja ne ovat Uudenmaan, Varsinais-Suomen, Satakunnan, Hameen, Pir-
kanmaan, Kaakkois-Suomen, Eteld-Savon, Pohjois-Savon, Pohjois-Karjalan, Keski-Suomen,
Etela-Pohjanmaan, Pohjanmaan, Pohjois-Pohjanmaan, Kainuun ja Lapin elinkeino-, liikenne-
ja ympéristokeskukset.

Pelastustoimi

Pelastustoimen hoitamiseksi on 22 alueen pelastustointa. Pelastuslain 24 §:n 1 momentin pe-
rusteella valtioneuvosto mééraa pelastustoimen alueet. Valtioneuvosto péattad myos vahviste-
tun aluejaon muuttamisesta. Pelastustoimen alueeseen kuuluvilla kunnilla tulee olla sopimus
pelastustoimen jérjestamisestd. Sopimuksen hyvaksymiseen ja muuttamiseen sovelletaan, mita
kuntalain 57 §:n 1 momentissa sdddetdan kuntayhtyméan perussopimuksen muuttamisesta. So-
pimukseen sovelletaan muuten, mitd kuntien yhteistoiminnasta sd&detdadn kuntalaissa. Jos
kunnat eivat sovi pelastustoimen yhteistoiminnan jarjestdmisesta valtioneuvoston paattamilla
alueilla, valtioneuvoston on péatettava yhteistoiminnan jarjestamiseksi valttdamattomista asi-
oista.

Alueen pelastustoimi on padsaéntoisesti jarjestetty vastuukuntamallilla. Kahdella alueella
(Lappi ja Paijat-Hame) tehtévasté vastaa kuitenkin maakunnan liitto.

Y mparistoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueet

Y mparistoterveydenhuollon valvonnan toimeenpano kunnassa kasittdd -elintarvikelain
(23/2006), eldinladkintdhuoltolain (765/2009), tupakkalain seké terveydensuojelulain ja kulut-
tajaturvallisuuslain (920/2011) mukaisen valvonnan toimeenpanon kunnissa. Kunnan on jar-
jestettdva ympaéristoterveydenhuollon palvelut alueellaan sen mukaan, mitd ymparistotervey-
denhuollon yhteistoiminta-alueesta annetussa laissa (410/2009) saddetaan. Lain 2 §:n mukaan
kunnassa tai yhteistoiminta-alueella ymparistéterveyden huollon jarjestdmisesta vastaa yksi
toimielin, jolla tulee olla k&ytettdvissadn véhintddn kymmentd henkilotyovuotta vastaavat
henkildresurssit. Kunnan, joka ei kykene suoriutumaan ympéristéterveydenhuollon tehtavista
yksin, on kuuluttava yhteistoiminta-alueeseen. Yhteistoiminta-alueella tarkoitetaan kahden tai
useamman kunnan muodostamaa aluetta.

Yhteistoiminta-alueesta annetun lain tavoitteena on ollut tehostaa ympaéristéterveydenhuol-
lon palveluiden jarjestamista. Lailla on pyritty my0s viranhaltijoiden erikoistumiseen ja val-
vonnan johtamisen selkeyttdmiseen. Tall& hetkellda Manner-Suomessa on 62 ymparistétervey-
denhuollon valvontayksikkdd. Ne ovat organisoituneet joko yksinomaan ymparistoterveyden-
huollon tehtdvien toimeenpanoa varten yksittdisessé kunnassa tai kahden tai useamman kun-
nan muodostamalla yhteistoiminta-alueella taikka kunnan jonkin toisen toimialan yhteydessa
toimivaksi. Talléin ymparistdterveydenhuollon ohella saman toimielimen alaisuudessa on
usemmiten ymparistonsuojelu tai sosiaali- ja terveyspalvelut. Ndin on jarjestaytynyt yli 70
prosenttia yhteistoiminta-alueista. Liséksi ympéristoterveydenhuollon yhteyteen on organisoi-
tu rakennusvalvonnan ja kaavoituksen toimiala noin 10 prosenttia valvontayksitista. Ymparis-
toterveydenhuollon ja rakennusvalvonnan toimialat toimivat yhdessd noin 5 prosenttia valvon-
tayksioistd. Vain ympéristoterveydenhuollon toimeenpanoa varten organisaationa on noin 10
prosenttia valvontayksikoista.
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Vaalipiirijako

Vaalilain (714/1998) 5 8:ssd saddetddn eduskuntavaalien vaalipiirijaosta. Pykalan mukaan
eduskuntavaaleja varten maa on jaettu maakuntajaon pohjalta kolmeentoista vaalipiiriin, jotka
ovat Helsingin, Uudenmaan, Varsinais-Suomen, Satakunnan, Ahvenanmaan maakunnan, Ha-
meen, Pirkanmaan, Kaakkois-Suomen, Savo-Karjalan, Vaasan, Keski-Suomen, Oulun ja La-
pin vaalipiirit.

2.8. Kunnan hallinnon ja talouden jarjestaminen

2.8.1. Kunnan hallinto

Perustuslain 121 §:n mukaan kunnan hallinnon yleisista perusteista sdadetéan lailla. Kunta-
laki on kunnan hallinnon ja talouden jérjestdmistd koskeva yleislaki. L&htokohtana tulisi olla,
ettd kuntalaissa saddetddn kunnan hallinnon ja talouden jarjestdmista koskevat perussdannok-
set ja erityislakeihin sisallytetddn erityissadnnoksia vain, jos ne ovat valttamattomia hallinnon
tai talouden jarjestamiseksi erityislain mukaisessa toiminnassa.

Kuntalaissa sdaddetdan muun muassa kunnan yleisestd toimialasta, toimielimistd ja niiden
kokoonpanosta ja tehtdvistd, jontamisesta, luottamushenkil@istd, muutoksenhausta seka yhteis-
toimintamuodoista. Lisdksi kuntalaissa saddetdan kunnan taloudesta kuten talousarviosta, ti-
linp&é&toksesta ja kirjanpidosta, alijag@méan kattamisvelvollisuudesta ja arviointimenettelysta.

Uudistettu kuntalaki tuli voimaan toukokuun alussa 2015. Merkittdvad osaa kuntalain uusis-
ta sadnndksissd sovelletaan kuitenkin vasta 1 paivastd kesakuuta 2017 lukien, jolloin alkaa
seuraavissa kuntavaaleissa valittavan valtuuston toimikausi.

Kunnan yleinen toimiala

Kunnan yleisen toimialan on katsottu olevan yksi kunnallisen itsehallinnon kulmakivista.
Euroopan paikallisen itsehallinnon peruskirjan 3 artiklan 1 kappaleessa saddetdan myds ylei-
sen toimialan kuulumisesta paikallisen itsehallinnon keskeiseksi osaksi. Artiklan mukaan pai-
kallinen itsehallinto tarkoittaa paikallisviranomaisten oikeutta ja kelpoisuutta séannella ja hoi-
taa lain nojalla huomattavaa osaa julkisista asioista omalla vastuullaan ja paikallisen véeston
etujen mukaisesti.

Perustuslakivaliokunnan tulkintakéytdnndssa yleista toimialaa on tarkasteltu erityisesti kun-
nan taloudellisen lilkkkumavaran ja verotusoikeuden suojan nakokulmista.

Yleisesta toimialasta saddetdan kuntalain 7 §:ssd, jonka mukaan kunta hoitaa itsehallinnon
nojalla itselleen ottamansa tehtdvat. Yleisestd toimialasta on s&adetty véljésti eikd tehtavia ei
ole siten yksityiskohtaisesti etukateen lueteltu. Valjalla ja joustavalla sadntelylld on tavoiteltu
sitd, ettd kunta voi tarvittaessa sopeuttaa toimintansa eri aikoina uusien olosuhteiden ja tarpei-
den mukaisesti. Joustavuudella tavoitellaan myos sitd, ettd toimiala voi olla erilainen eri kun-
nissa. Valjan saantelyn tarkoituksena on siten ajallinen ja alueellinen joustavuus.

Yleisen toimialan on katsottu rajoittavan seka kunnan omaa toimintaa ettd mahdollisuutta
hoitaa toimintaa s&atio-, yhteiso- ja yhtiomuodossa. Kunnan yleinen toimiala ei kuitenkaan es-
t4 sen sééntelyd, miten kunnat voivat hoitaa tehtévid. Esimerkiksi EU-Kilpailuoikeus rajoittaa
kunnan oikeutta harjoittaa taloudellista toimintaa kunnan organisaatiossa. EU-Kkilpailuoikeus
ei kuitenkaan rajoita kunnan mahdollisuuksia perustaa yhti6ité tai niiden omistusta.

Oikeuskaytantoa yleisen toimialan rajoista on vahan ja oikeustapaukset ovat vanhoja. Kun-
nan keskeiset yleisen toimialan tehtavat ovat elinkeinotoiminnan edistamiseen liittyvét tehta-
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vat seka eri tahoille myonnetyt avustukset, takaukset ja lainat. Kunnat harjoittavat yleisen toi-
mialan perusteella myds elinkeinotoimintaa.

Yleistd toimialaa on Kkatsottu rajoittavan oikeuskaytannossa ja -kirjallisuudessa muotoutu-
neet periaatteet. Osa ndistd periaatteista on samoja kuin hallinnon yleiset oikeusperiaatteet,
joista s@adetddn hallintolain (434/2003) 6 §:ssd. Naitd ovat yhdenvertaisuus-, objektiviteetti- ja
suhteellisuusperiaate, tasapuolisen kohtelun vaatimus seka harkintavallan vaarinkayton kielto.
Liséksi vakiintuneesti yleistd toimialaa méaarittaviksi periaatteiksi on katsottu oikeuskaytan-
ndssa seuraavat: asukkaiden hyvinvoinnin edistaminen, tehtdvan paikallisuus, yksityisen tu-
kemisen kielto, hallinnon toissijaisuus ja tyonjako muiden viranomaisten kanssa seka spekula-
tiivisen toiminnan kielto. Kunnan ei lisdksi ole katsottu voivan harjoittaa puhtaasti kaupallista
tai teollista toimintaa.

Yleishyodyllisyyden periaatteen mukaan toiminnasta on oltava yleista etua kunnan jasenille.
Kaikkien kuntalaisten ei tarvitse saada toiminnasta vélitonta hydtya. Kunta voi hoitaa sellaista
toimintaa, mita pidetddn hyvaksyttavana, tarkoituksenmukaisena ja sopivana. Paikallisuuden
mukaan kunnan toiminnan on rajoituttava kunnan alueen sisélle ja kunnan asukkaisiin. Kun-
nan oikeus harjoittaa elinkeinotoimintaa on kuitenkin tullut arvioitavaksi vain muutamissa ta-
pauksissa. Oikeuskaytdnndssa on katsottu kunnan voivan harjoittaa ammatillisen koulutuksen
yhteydessa muun muassa autokoulutoimintaa, kun toimintaa harjoitettiin osana autoalan ope-
tusta sitd opiskeleville oppilaille.

Yhdenvertaisuuden mukaan kunnan on kohdeltava kaikkia kuntalaisia tasapuolisesti. Tar-
koitussidonnaisuuden mukaan kunta ei voi toiminnallaan edistéa vieraita tarkoitusperid, vaan
toiminnan on edistettdvd kunnan perustehtdvén toteuttamista. Objektiviteettiperiaatteen mu-
kaisesti kunnan tulee toimia puolueettomasti ja asiallisesti. Suhteellisuuden mukaan kunnan
tulee kayttaa sellaisia toimenpiteitd, jotka ovat tarpeellisia ja valttdmattomia tavoitteen toteut-
tamiseksi. Spekulatiivisen toiminnan kiellon mukaisesti kunta ei saa ottaa tehtavaa hoitaak-
seen pelkastaan taloudellisen voiton tavoittelemiseksi. Spekulaatiokieltoa on sovellettu myods
siihen, ettei kunta voi sijoittaa tai tukea korkean riskin siséltavia hankkeita.

Hallinnon toissijaisuuden mukaan kunta ei voi ryhtya hoitamaan sellaista toimintaa, jonka
perinteisesti on hoitanut yksityinen sektori. Jos yksityinen sektori ei pysty suoriutumaan teh-
tavistddn ja jos yleinen etu sita vaatii, kunta voi ottaa hoitaakseen kyseisen toiminnan.

Vaikka oikeuskaytdnndssa nayttaisi siltd, etta yleisen toimialan rajoitusperiaatteet olisivat
selkeitd, kdytdnndssa kunnan toiminta on laajentunut sellaisiksi, jota ei ole aiemmassa oikeus-
kaytadnndssa pidetty sallittuna. Muun muassa kunnan toiminnan ulkopuolella tarjotuissa henki-
I6storuokalapalveluissa seké vartiointipalveluissa on kyse puhtaasti kaupallisesta toiminnasta.
Néiden hoitoa ei ole kuitenkaan kyseenalaistettu yleisen toimialan rajoitusperiaatteiden perus-
teella. Paikallisuuttakaan ei painoteta entisen tavoin kuntakohtaisena, vaan arvioidaan laa-
jemmin painottaen asukkaiden elinpiirid ja saamaa hyotya. Yleisen toimialan periaatteet elavat
siten ajassa, painottuvat eri tavalla ja voivat olla eri tehtavissa erilaisia toimialan kehityksen
vuoksi. Jotta tulkintaongelmaa ei syntyisi, joissain tehtévissa, muun muassa sdéhkdmarkkina-
laissa, on sdadetty, ettd kunta voi harjoittaa tallaista liiketoimintaa yleisesti.

Kunnan toimielimet ja johtaminen

Kunnan hallinto perustuu perustuslain 121 8:n mukaan kunnan asukkaiden itsehallintoon.
Taman on katsottu merkitsevan sitd, ettd kunnan asukkaiden valitsemalla valtuustolla tulee ol-
la yleinen toimivalta paattdd kunnan asukkaiden yhteisisté asioista ja ettd ylimman paatosval-
lan kunnassa tulee kuulua valtuustolle. Muutenkin kunnan hallinnon on perustuttava luotta-
mushenkiloiden maaradvaan asemaan.

Kuntalaissa sdidetdédn valtuuston tehtavista ja toimikaudesta seké valtuutettujen lukuméaaras-
té4 ja kuntavaalien toimittamisesta. P&atosvalta kunnassa kuuluu valtuustolle, jollei erikseen ole
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toisin saddetty tai jollei valtuusto ole itse siirtdnyt kuntalain tai erityislain nojalla toimival-
taansa kunnan muille viranomaisille.

Valtuuston ohella kunnassa on oltava kunnanhallitus ja tarkastuslautakunta. Liséksi kaksi-
kielisessd kunnassa tulee olla opetustoimen hallintoon erillinen toimielin kumpaakin kieliryh-
ma& varten taikka yhteinen toimielin, joka jakautuu kieliryhmi& varten jaostoihin. Toimieli-
men tai jaoston jasenet on valittava asianomaiseen kieliryhmdan kuuluvista henkil6ista. Muilta
osin valtuusto voi paattdd kunnan toimielinorganisaation rakenteesta. Valtuusto voi asettaa
oman harkintansa mukaan

- lautakuntia tai valiokuntia hoitamaan pysyvéisluonteisia tehtavia

- johtokuntia liikelaitoksen tai tehtdvéan hoitamista varten seka

jaostoja hallitukseen, lautakuntaan, valiokuntaan ja johtokuntaan.

Llsak5| kunnanhallitus ja valtuuston paatoksen nojalla muukin toimielin voi asettaa toimi-
kunnan méaératyn tehtdvén hoitamista varten.

Valtuustolla on laaja harkintavalta kunnan toimielinorganisaation muodostamisessa. Kunta-
laissa mainitaan perinteiselle lautakuntamallille vaihtoehtoisina malleina valiokuntamalli ja
puheenjohtajamalli, mutta muutkin mallit ovat mahdollisia. Valiokuntamallissa kunnanhalli-
tukseen ja lautakuntaan valitaan ainoastaan valtuutettuja ja varavaltuutettuja. Puheenjohtaja-
mallissa (niin kutsuttu ministerimalli) lautakuntien tai valiokuntien puheenjohtajat valitaan
kunnanhallituksen jasenista.

Kuntalain mukaan kunnanhallitus johtaa kunnan toimintaa, hallintoa ja taloutta. Kunnan
toimintaa johdetaan valtuuston hyvaksyman kuntastrategian mukaisesti. Kunnanhallitus val-
VOO ja sovittaa yhteen kunnan muiden toimielinten ja viranhaltijoiden toimintaa. Téarke& keino
kunnan hallinnon yhteen sovittamisessa on kuntalaissa s&adetty kunnanhallituksen otto-
oikeus. Otto-oikeuden nojalla kunnanhallitus voi ottaa kasiteltdvakseen seka kunnanhallituk-
sen alaisen ettd lautakunnan alaisen viranomaisen toimivaltaan siirretyn yksittaisen asian.

Kunnan johtamismalliksi kunta voi valita vaihtoehtoisesti joko viranhaltijana toimivan kun-
nanjohtajan tai luottamushenkildpormestarin. Kunnanjohtaja johtaa hallituksen alaisena kun-
nan hallintoa, taloudenhoitoa ja muuta toimintaa. Valtuusto voi paattad, ettd kunnanjohtajan
sijasta kuntaa johtaa pormestari, joka toimii aina my6s kunnanhallituksen puheenjohtajana.

Kunnan luottamushenkil 6t

Kunnan luottamushenkil6itd ovat valtuutetut ja varavaltuutetut, kunnan toimielimiin valitut
jasenet, kunnan kuntayhtymén toimielimiin valitsemat jasenet sekd muut kunnan luottamus-
toimiin valitut henkilot. Tehtavansa perusteella kunnan toimielimen jaseneksi valittu kunnan
viranhaltija tai tyontekija ei kuitenkaan ole kunnan luottamushenkil®.

Kuntalaissa saadetaan luottamushenkildn asemasta kuten oikeudesta saada vapaata tydstaan
luottamustoimen hoitamista varten seké palkkioista ja korvauksista. Kuntalaissa mahdolliste-
taan myds paatoimisten tai osa-aikaisten luottamushenkiléiden valitseminen. Valtuusto voi
paattaa, ettd valtuuston puheenjohtaja, kunnanhallituksen puheenjohtaja ja varapuheenjohtajat
sekd lautakuntien ja valiokuntien puheenjohtajat toimivat paatoimisina tai osa-aikaisina luot-
tamushenkildina. Paatoimisella luottamushenkilélld on ehdoton oikeus saada vapaata tydstaan
luottamustoimen hoitamista varten. Osa-aikaisen luottamushenkilén oikeus saada vapaata ei
ole samalla tavalla ehdoton, mutta tydnantaja ei voi ilman tyohon liittyvéa painavaa syyté kiel-
taytyd myontdmastd vapaata osa-aikaisen luottamustoimen hoitamista varten. Paatoimisella ja
osa-aikaisella luottamushenkil6lla on oikeus saada palkkaa tai palkkiota sekd vuosilomaa, sai-
rauslomaa ja perhevapaata samoin perustein kuin kunnallisella viranhaltijalla.

Kuntalaissa saddetddn luottamushenkilGiden tietojensaantioikeudesta. Luottamushenkil6lla
on muita henkil6it4 laajempi oikeus saada tietoja kunnan hallussa olevista viranomaisen asia-
kirjoista, joita luottamushenkil® pitd4 toimessaan tarpeellisina, ei kuitenkaan salassa pidettévia
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tietoja. Luottamushenkilélla on myods oikeus saada kunnan konsernijohdolta kunnan hallussa
olevia tytaryhteistjen toimintaa koskevia tietoja salassapitosadnnoksista tulevin rajoituksin.

Lis&ksi saddetdan suostumuksesta luottamustoimeen ja eroamisesta luottamustoimesta, luot-
tamustoimen hoitamisesta, vaalikelpoisuuden menettdmisesté, virheellisestd menettelysta luot-
tamustoimessa seka rikollisesta menettelysté luottamustoimen ulkopuolella.

Kuntalaissa luottamushenkildiden vaalikelpoisuutta koskeva saantely vaihtelee toimielimit-
tain muun muassa toimielimen tehtévien ja sielld késiteltavien asioiden luonteen mukaisesti.
Kuntalain mukaan yleisena vaalikelpoisuuden edellytyksend kunnan luottamustoimeen on, et-
ta 1) henkil6lld on kotikunta siin& kunnassa, jossa han on ehdokkaana, 2) henkil6lla on jossa-
kin kunnassa danioikeus kunnallisvaaleissa sind vuonna, jona valtuutetut valitaan ja 3) henkild
ei ole vajaavaltainen.

Valtuutettuja koskevat vaalikelpoisuuden rajoitukset kuntalaissa ovat vahdisempia kuin
muiden toimielinten jasenten. Valtuuston késittelemat asiat ovat luonteeltaan yleisia ja kosket-
tavat usein miltei jokaista kuntalaista. Toisaalta on pidetty tarkeana, ettd vaalikelpoisuutta val-
tuustoon ei liiaksi rajoiteta, jotta kuntalaiset voivat valita edustajikseen valtuustoon mieleisen-
sé henkilon.

Kunnanhallitus on kunnan toiminnan kannalta kdytdnnossa keskeisin toimielin ja sen tehtd-
vistd johtuu tarvetta rajata myds paatoksentekoon osallistuvia henkil6itd. Kunnanhallitukseen
vaalikelpoisen pitaa olla vaalikelpoinen myds valtuustoon. Lisaksi kunnanhallitukseen eivat
ole vaalikelpoisia eraat kunnan tai kuntakonsernin palveluksessa olevat henkilét. Mydskaan
lilketoimintaa harjoittavan yhteison tai sd&tion johtohenkil6ita ei voida valita kunnanhallituk-
seen, jos kunnanhallituksessa tavanomaisesti kasiteltdvien asioiden ratkaisu on omiaan tuot-
tamaan olennaista hydtya tai vahinkoa kyseiselle yhteisolle tai séatiolle. Lisaksi henkildston
edunvalvonnasta vastaavat henkil6t eivat ole vaalikelpoisia kunnanhallitukseen. Enemmiston
hallituksen jasenista on oltava muita kuin kunnan tai sen maaraamisvallassa olevan yhteison
palveluksessa olevia.

Kuntalaissa séadetd&dn myos vaalikelpoisuudesta kunnan muihin toimielimiin kuten lauta-
kuntaan ja valiokuntaan, péaasiallisesti henkil6stdasioita hoitavaan toimielimeen, johtokun-
taan ja toimikuntaan seké tarkastuslautakuntaan.

Sidonnaisuuksien ilmoittamisesta ja ilmoitusvelvollisista saddetdan kuntalain 84 §:ssd. Si-
donnaisuuksien ilmoittamista koskeva sadntely tdydentaa vaalikelpoisuus- ja esteellisyyssaan-
telyd. Sen tarkoituksena on lisata paatoksenteon avoimuutta ja lapinakyvyytta.

Velvollisuus ilmoittaa sidonnaisuuksista koskee kunnanhallituksen ja maankaytto- ja raken-
nuslaissa (132/1999) tarkoitettuja tehtdvid hoitavan toimielimen jasenid, valtuuston ja lauta-
kunnan puheenjohtajaa ja varapuheenjohtajia, kunnanjohtajaa, pormestaria ja apulaispormes-
taria sekd kunnanhallituksen ja lautakunnan esittelijaa. limoitusvelvollisuus koskee johtoteh-
tavid seka luottamustoimia elinkeinotoimintaa harjoittavissa yrityksissa ja muissa yhteisdissa,
merkittavasta varallisuutta sekd muitakin sidonnaisuuksia, joilla voi olla merkitysta luottamus-
ja virkatehtdvien hoitamisessa.

Muutoksenhaku

Kunnan tai kuntayhtyman viranomaisten paatoksiin voi hakea muutosta hallintovalituksella
tai kunnallisvalituksella. Kunnallisvalituksesta sdadetdén kuntalaissa. Kunnallisvalituksen voi
asianosaisen liséksi tehdd kunnan jésen. Kunnallisvalitus on kunnan asukkaan keino valvoa
kunnan hallinnon seka kunnan viranomaisten tekemien paétdsten lainmukaisuutta. Esimerkik-
si maankaytto- ja rakennuslain mukaisista asioista voidaan tehdé pé&asiassa kunnallisvalitus.
Sen sijaan yksilod koskevat kunnan viranomaisen paatokset perustuvat pééasiassa erityislain-
s&adantoon, jolloin paatoksisté voi tehda vain hallintovalituksen.
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Kunnallisvalitus tehddan hallinto-oikeudelle ja hallinto-oikeuden péatdksesta voi valittaa
korkeimmalle hallinto-oikeudelle. Kunnallisvalituksen voi tehda vain laillisuusperusteella eli
silla perusteella, ettd paatds on syntynyt virheellisessa jarjestyksessd, paatdksen tehnyt viran-
omainen on ylittdnyt toimivaltansa tai padtds on muuten lainvastainen.

Kuntalaissa sédédetddn myos oikaisuvaatimuksesta. Muista kuin valtuuston pa&toksista on
ensin tehtdvd oikaisuvaatimus. Vasta kunnanhallituksen, lautakunnan ja johtokunnan oi-
kaisuvaatimuksen johdosta antamasta paatoksestd voi tehda kunnallisvalituksen. Jos oi-
kaisuvaatimus on hylatty tai jatetty tutkimatta, saa paatdkseen hakea muutosta kunnallisvali-
tuksin vain se, joka on tehnyt oikaisuvaatimuksen. Mikéli pa4tds on oikaisuvaatimuksen joh-
dosta muuttunut, muutoksenhakuoikeus on kaikilla niilla, joilla oli oikeus tehd& oikaisuvaati-
mus.

Kuntalain muutoksenhakusaénndkset ovat erityislakeihin néhden toissijaisia ja syrjaytyvat
kun erityislaissa sdddetaan oikaisumenettelysta ja hallintovalituksesta. Hallintolain oikaisuvaa-
timusmenettelya koskevaa 7 a lukua sovelletaan sen sijaan tdydentavana kuntalain mukaisissa
oikaisuvaatimuksissa.

Kuntien yhteistoimintamuodot

Kuntien yhteistoimintamuodoista sdadetdan kuntalain 8 luvussa. Lahtdkohtana yhteistoi-
minnan jérjestdmisessé on ollut, ettd kunnat voivat pattadd yhteistoimintamallista. Lain 49 §:n
mukaan kuntien julkisoikeudellisen yhteistoiminnan muotoja ovat

- yhteinen toimielin,

- yhteinen virka,

- sopimus viranomaistehtavéan hoitamisesta ja

- kuntayhtyma.

Kunta voi antaa tehtdvéan toisen kunnan hoidettavaksi, jolloin kunnat sopivat yhteisen viran
perustamisesta, viranomaistehtévien hoitamisesta ostopalveluna tai yhteisen toimielimen pe-
rustamisesta. T&llGin ei perusteta erillistd oikeushenkil6d, vaan tehtavén hoitaa toinen kunta.
Sen sijaan kuntayhtyma on kunnista erillinen, itsendinen oikeushenkild.

Vastuukunta

Kuntalain 51 §:n mukaan kunta voi hoitaa tehtdv&a yhden tai useamman kunnan puolesta si-
ten, ettd kunnilla on yhteinen toimielin, joka vastaa tehtdvan hoitamisesta. Tehtdvada hoitavaa
kuntaa kutsutaan vastuukunnaksi. Kunnat voivat sopia, ettd muut kunnat valitsevat osan yh-
teisen toimielimen jasenista. Lakisdateisessa yhteistoiminnassa jokaisella kunnalla on oltava
toimielimesséd vahintddn yksi kunnan valitsema jasen. Yhteistd toimielintd koskevassa sopi-
muksessa on kuntalain 52 8:n perusteellasovittava ainakin:

1) yhteisen toimielimen tehtavista seka tarvittaessa kunnan tehtavien jarjestamisvastuun siir-
tymisesta;

2) yhteisen toimielimen kokoonpanosta ja muiden kuntien oikeudesta valita toimielimen ja-
senid;

3) kustannusten perusteista ja jakautumisesta; ja

4) sopimuksen voimassaolosta ja irtisanomisesta.

Sopimuksessa voidaan mygs sopia siitd, ettei vastuukunnan kunnanhallituksella ole oikeutta
ottaa yhteisen toimielimen p&&ttamaa asiaa kéasiteltavakseen.

Kuntalaissa séddetddn myods yhteisen toimielimen jasenten vaalikelpoisuudesta ja muutok-
senhausta toimielimen péatoksista. Jasenind yhteisessé toimielimessa voivat olla asianomais-
ten kuntien vastaavaan toimielimeen vaalikelpoiset henkil6t. Lain 137 §:n mukaan oikaisuvaa-
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timuksen ja kunnallisvalituksen kuntien yhteisen toimielimen paatoksesta saa tehdad sopimuk-
seen osallinen kunta ja sen jasen.

Koska yhteinen toimielin toimii osana kuntaa, vastuukunnan valtuusto paéttada kuntalain 14
8:5s8 sdddetyistd asioista, kuten hallinnon jérjestdmisen perusteista, talousarvion ja tilinpaa-
toksen hyvéksymisestd ja maksuista. Tdma4 tarkoittaa, ettd vastuukunnan valtuustolla on viime
kadessa paatosvalta tarkeimmissa palvelujen jarjestamista koskevissa asioissa. Yhteistoiminta-
sopimuksissa kuitenkin sovitaan yleensa sopimusohjausmenettelystd, jolla pyritdén sitomaan
vastuukunnan valtuuston péaatdsvaltaa muun muassa palveluista, tuotantopaikoista ja muiden
kuntien maksuosuuksista. Sosiaali- ja terveydenhuollossa sopimusohjausta toteutetaan erityi-
sesti palvelusopimuksilla, jotka sekd vastuukunta ettd muut kunnat hyvéksyvét.

Isdntdkuntamallina aiemmin tunnettu vastuukuntamalli tuli laajempaan k&yttoon Paras-
uudistuksen yhteydessa. Paras-puitelaissa edellytettiin, ettd isantakunnan tulee asettaa kunta-
laissa saadetty yhteinen toimielin. Malli ei tuossa vaiheessa heréttanyt laajempaa keskustelua
muiden kuin isantakunnan vaikutusmahdollisuuksista, koska kunnat saattoivat valita sosiaali-
ja terveydenhuollon yhteistoiminnan muodoksi kuntayhtymadn tai vastuukunnan. Kaytanngssa
kunnat ovat puitelain mukaisessa yhteistoiminnassa ottaneet mallin kdyttoon suhteessa 40/60
(kuntayhtyma/vastuukunta).

Kuntayhtyma

Lakisééateistd yhteistoimintaa koskevassa erityislainsaddannossé on seka erikoissairaanhoi-
don, kehitysvammahuollon ettd maakuntien liittojen hallinto edellytetty jérjestettdvaksi kun-
tayhtyméamallilla.

Kuntayhtymasté sdédetdan kuntalaissa huomattavasti tarkemmin kuin vastuukunnasta ja yh-
teisestd toimielimestd. Laissa on séadetty perussopimuksen vahimmaissisallosta, toimielimis-
té4, vaalikelpoisuudesta, rahoituksesta, eroamisesta, purkamisesta seka kuntalain kuntaa koske-
vien sadnnoksien soveltamisesta kuntayhtymdan. Lisaksi sdadetddn kuntayhtymien julkisoi-
keudellisen yhteisoiminnan muodoista, joita ovat yhteinen virka, sopimus viranomaistehtavien
hoitamisesta seka liikelaitokuntayhtyma.

Kuntayhtymé on itsendinen oikeushenkil6. Kuntayhtyma perustetaan kuntien valtuustojen
hyvaksymalla sopimuksella (perussopimus). Kuntalain mukaan perussopimuksessa on sovit-
tava

1) kuntayhtyméan nimestd, kotipaikasta ja jdsenkunnista;

2) kuntayhtymén tehtavistd sekd tarvittaessa kunnan tehtdvien jérjestamisvastuun siirtymi-
Sesta;

3) yhtymakokousedustajien tai yhtymavaltuuston taikka muun ylintd paatdsvaltaa kayttavan
toimielimen jasenten lukumaéarasta ja danivallan perusteista;

4) kuntayhtymdn muista toimielimisté sek& niiden tehtévistd, paatosvallasta ja koollekutsu-
misesta;

5) siitd, mika kuntayhtyméan toimielin valvoo kuntayhtymén etua, edustaa kuntayhtymaa ja
tekee sen puolesta sopimukset sekd milld tavoin oikeudesta kuntayhtyman nimen kirjoittami-
seen paatetaan;

6) jasenkuntien osuudesta kuntayhtyman varoihin ja vastuusta sen veloista sek& muista kun-
tayhtyman taloutta koskevista asioista;

7) kuntayhtyman hallinnon ja talouden tarkastuksesta;

8) kuntayhtymadstd eroavan jésenkunnan ja toimintaa jatkavien jasenkuntien asemasta;

9) kuntayhtyman purkamisesta ja loppuselvityksen suorittamisesta;

10) menettelysta, jolla kuntayhtyméan alijaédma katetaan tilanteessa, jossa jasenkunnat eivét
ole hyvaksyneet sopimusta kuntayhtymén talouden tasapainottamisesta;

11) talouden ja toiminnan seurantajérjestelmasta ja raportoinnista jasenkunnille.
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Perussopimuksessa voidaan myds sopia, ettd sopimuksessa maaratyissa asioissa paatoksen
tekemiseen vaaditaan maéraenemmisto.

Laissa sdédetdan myos perussopimuksen muuttamisen edellyttdmasta kannatuksesta. Jos pe-
russopimuksessa ei ole toisin sovittu, perussopimusta voidaan muuttaa, jos véhintdan kaksi
kolmannesta jasenkunnista sitd kannattaa ja niiden asukasluku on vahintdén puolet kaikkien
jasenkuntien yhteenlasketusta asukasluvusta. Jos kunnan on lain mukaan oltava kuntayhtymén
jasen jollakin toimialalla ja maaréatylla alueella, jasenkuntaa ei kuitenkaan voida ilman suos-
tumustaan velvoittaa osallistumaan uusien vapaaehtoisten tehtavien hoitamiseen ja naisté ai-
heutuviin kustannuksiin.

Kuntayhtymén péaétosvaltaa kayttdd yhtyméavaltuusto, joka on jasenkuntien valitsema toi-
mielin, tai yhtymakokous. Yhtymékokous pidetadn vahintaén kaksi kertaa vuodessa. Yhtyma-
kokousedustajan valitsee erikseen kuhunkin kokoukseen jasenkunnan kunnanhallitus tai val-
tuuston paattama kunnan muu toimielin. Kuntayhtyman muista toimielimista sovitaan perus-
sopimuksessa. Esimerkiksi sairaanhoitopiireissd on myds hallitus. Muussa kuin lakisaateisesséa
yhteistoiminnassa kunnat voivat péattas, ettd kuntayhtymalla on vain yksi toimielin. T&lloin
kuntayhtymén péétdsvalta jakautuu jasenkunnille ja kuntayhtymdn toimielimelle perussopi-
muksessa sovituin tavoin.

Kuntalain 58 &:n mukaan muiden kuin ylimman toimielimen eli yhtymakokouksen tai val-
tuuston kokoonpano on kuntayhtymassa sovitettava sellaiseksi, ettd se vastaa jasenkuntien val-
tuustoissa edustettuina olevien eri ryhmien kunnallisvaaleissa saamaa aaniosuutta kuntayhty-
man alueella kunnallisvaalilaissa sdadetyn suhteellisuusperiaatteen mukaisesti.

Maakuntien liittojen osalta suhteellisuusperiaatteen noudattamisesta myds liiton ylimman
toimielimen eli valtuuston kokoonpanossa séadetdan alueiden kehittdmisestd ja rakennerahas-
totoiminnan hallinnoinnista annetun lain (7/2014) 17 a 8:ssd. Toimielimessa edustettuina ole-
vien ryhmien déniosuuksien tulee valittaessa vastata jasenkuntien valtuustoissa edustettuina
olevien eri ryhmien kunnallisvaaleissa saamaa aaniosuutta maakunnan alueella. Lisaksi jasen-
ten on oltava jasenkuntien valtuutettuja ja jokaisella jasenkunnalla on oltava vahintaan yksi
edustaja. Maakuntien ylimman toimielimen kokoonpanon vastaavuutta jasenkuntien vaalitu-
loksen kanssa pidettiin aikanaan tarpeellisena erityisesti sen maakuntakaavaa koskevan pééa-
tosvallan vuoksi.

Vaalikelpoinen kuntayhtymén toimielimiin on henkild, joka kuntalain mukaan on vaalikel-
poinen kuntayhtyman jasenkunnan luottamustoimeen. Vaalikelpoinen ei kuitenkaan ole valti-
on virkamies, joka hoitaa vélittomésti kunnallishallintoa koskevia valvontatehtavia eik& sa-
maan kuntayhtymé&an pysyvaisluonteisessa palvelussuhteessa oleva henkild. Vaalikelpoinen
muun kuin yhtymavaltuuston tai -kokouksen jaseneksi ei ole mydskaan henkild, joka on halli-
tuksen tai siihen rinnastettavan toimielimen jasenena taikka johtavassa ja vastuullisessa tehtéa-
vassa tai siihen rinnastettavassa asemassa liiketoimintaa harjoittavassa yhteisdssa, jos kysy-
myksessd on sellainen yhteiso, jolle toimielimessé tavanomaisesti kasiteltdvien asioiden rat-
kaisu on omiaan tuottamaan olennaista hyotya tai vahinkoa. Johtokuntaan ja toimikuntaan
voidaan kuitenkin valita sellainenkin henkild, joka ei ole vaalikelpoinen kuntayhtyman muihin
toimielimiin tai jonka kotikunta ei ole kuntayhtymén jasenkunta. Perussopimuksessa voidaan
sopia, ettd kuntayhtyméan muun toimielimen kuin yhtymakokouksen jasenten ja varajdsenten
tulee olla jasenkuntien valtuutettuja.

Kuntayhtymé on kirjanpitovelvollinen ja sen tulee laatia toiminnastaan tilinpaétos ja toimin-
takertomus. Kuntayhtymaén sovelletaan kuntalain 13 luvun taloussaannoksid, myos 110 §:ssd
séadettyd alijadmén kattamisvelvoitetta. Koska kuntayhtym& on oma oikeushenkilonsé, kun-
tayhtymé hyvéaksyy oman talousarvionsa seka tilinpaatoksensd. Kuntayhtyman rahoituksesta
ovat vastuussa viime kadessé jasenkunnat. Kuntalain 117 §:n mukaan kuntayhtymaén sellaisis-
ta menoista, joita ei saada katetuksi kuntayhtyman varoista, vastaavat jdsenkunnat perussopi-
muksessa sovitulla tavalla.
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Kuntien yhteistoiminta ja hankinnat

Valtion ja kuntien viranomaisten seka muiden hankintayksikoiden velvollisuudesta kilpailut-
taa hankintansa saadetdén julkisista hankinnoista annetussa laissa (348/2007). Lailla on pantu
taytdntéon muun muassa julkisia rakennusurakoita seka julkisia tavara- ja palveluhankintoja
koskevien sopimusten tekomenettelyjen yhteensovittamisesta annettu Euroopan parlamentin ja
neuvoston direktiivi 2004/18/EY, joka on voimassa 17.4.2016 saakka. EU:n julkisia hankinto-
ja koskevat direktiivit on uudistettu. Niihin lukeutuu Euroopan parlamentin ja neuvoston di-
rektiivi 2014/24/EU, julkisista hankinnoista ja direktiivin 2004/18/EY kumoamisesta, jaljem-
péné uusi hankintadirektiivi (2014/24/EU, 28.3.2014 L 94). Direktiivit uudistivat I&hes koko-
naan aiemman hankintoja koskevan EU-sddntelyn. Téhan liittyen ty6- ja elinkeinoministeri
on valmistellut julkisia hankintoja koskevan lainsaadédnnén kokonaisuudistuksen. Sita koskeva
hallituksen esitys on tarkoitus antaa eduskunnalle kesalld 2016 ja sen pitdisi tulla voimaan
mahdollisimman pian hyvaksymisensa jéalkeen.

Direktiivien perusteella EU-alueen tietyn kynnysarvon ylittavét julkiset hankinnat on avattu
kilpailulle. Uudessa hankintadirektiivissa on lueteltu joukko palveluja, joissa voidaan kansalli-
sesti séataa kevyemmistd hankintamenettelyisté ja joiden kilpailuttamisessa voidaan soveltaa
korkeampaa EU-kynnysarvoa (750 000 euroa). Tata sdantelya voidaan soveltaa myos sosiaali-
ja terveyspalvelujen hankintoihin.

Hankintalainsdadannon soveltamisen ldhtdkohtana on, ettd kyse on taloudellisesta toimin-
nasta. Hankintalainsaadanto edellyttdd julkisyhteisoja ja muita hankintayksikoita jarjestamaan
hankintasopimuksistaan avoimia, tehokkaita ja tasapuolisia tarjouskilpailuja. Jos julkisen pal-
velun velvoitteen antamisessa on kyse palvelun tuottamisesta julkisyhteisolle vastiketta vas-
taan, tai jos vastikkeena on palveluntuottajalle siirtyva oikeus hyodyntaa palvelua, on lahto-
kohtaisesti kyseessa hankinta- tai kayttdoikeussopimus, joka tulisi kilpailuttaa hankintalain-
s&adannon mukaisesti.

Uusilla hankintadirektiivin sdannoksilld ei puututa hankintayksikdiden oikeuteen tuottaa itse
vastuullaan olevat palvelut omana toimintanaan. Hankintaa ei tarvitse kilpailuttaa silloinkaan,
kun hankintaviranomainen on organisoinut oman palveluyksikkdnsa erilliseksi, alisteiseksi oi-
keushenkiltksi, joka péaaasiallisesti tarjoaa palveluja vain omistajilleen. Kilpailuttamisvelvol-
lisuudesta on vapautettu uuden hankintadirektiivin 11 artiklan mukaan myos sellaiset raken-
teelliset yhteistyomallit, joissa palvelun tuottaminen perustuu lailla, asetuksella tai hallinnolli-
sella maardyksella viranomaiselle annettuun yksinoikeuteen. Ndissa tapauksissa hankintayksi-
kolla ei ole todellista mahdollisuutta valita palvelun tuottajaa. Vastaava sééantely on nykyisin-
kin voimassa.

Uuden hankintadirektiivin 12 artiklassa saddetdén erilaisista yksikoiden vélisista yhteisty6-
malleista, jotka jadvat direktiivin soveltamisalan ulkopuolelle. 12 artiklan 1 kohdassa maaritel-
14&n sidosyksikkdhankinnat, eli niin sanotut in house -hankinnat. Direktiivin méaritelmat laa-
jentavat in house -hankintojen mahdollisuutta. Kéytanndsséd ndma hankinnat jaavat hankinta-
lain soveltamisalan ulkopuolelle. In house -mallissa hankintaviranomainen tekee hankinnan
siitd muodollisesti erilliseltd ja paatoksenteon kannalta itsendiselta yksikolta, mutta kayttaa
kyseisessa oikeushenkildssd samanlaista méaardysvaltaa kuin omissa yksikoissaan. Liséaksi tuo-
tantoyksikdn tulee tuottaa palveluja lahinna vain hankintaviranomaiselle.

Tietyt edellytykset tayttavat hankintayksikoiden yhteistydhankinnat jadvat myds uuden han-
kintadirektiivin 12 artiklan 3 kohdan mukaisesti kilpailuttamisvelvoitteen ulkopuolelle, vaikka
ne sinénsé olisivatkin hankintoja. N&issa yhteistydhankinnoissa sovitaan viranomaisten vas-
tuulla olevien viranomaistehtévien hoitamisesta yhteisty6ssa yhteisten julkisen edun mukais-
ten tavoitteiden mukaisesti. Yhteistyojarjestelyssd mukana olevien viranomaisten tehtavien ei
tarvitse olla identtisid, vaan ne voivat olla myds toisiaan tukevia tai tdydentavid. Talla varmis-
tetaan viranomaisten vastuulla olevien tehtavien hoitaminen ja yhteisten tavoitteiden saavut-
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taminen. Yhteistyon taytantoonpano perustuu yksinomaan yleisen edun mukaisten nakékohti-
en huomioimiseen. Uuden hankintadirektiivin 12 artiklan 3 kohdan taustalla on EU-
tuomioistuimen ratkaisukdytantd. Suomen kuntayhtyméamalli on edell& mainitun artiklan mu-
kaisesti toteutettuna kilpailuttamisvelvoitteen ulkopuolelle jaava jarjestely. Uusimman kansal-
lisen oikeuskaytanndn mukaisesti myds kuntalain mukainen vastuukuntamalli voi toteuttaa di-
rektiivin 12 artiklan mukaiset ehdot silloin, kun palvelun tuotanto toteutetaan yhteisen toimie-
limen maardysvallassa ja tarkasti perussopimuksessa méaéritellyin ehdoin kaikkien jasenena
olevien kuntien yhteisen tehtédvan hoitamiseksi.

Lainsaddannon nojalla rajattua viranomaistoimintaa ei voida pitd4 hankintalainsdadanngossa
tarkoitettuna hankintasopimuksena. Tilanteet tayttdvat myGds unionin tuomioistuimen ratkaisu-
kaytannossa seké uudessa hankintadirektiivissa asetetut horisontaalisen yhteistyon vaatimuk-
set ja edellytykset. Kyse ei ole kilpailutilanteesta yksityisten tuottajien kanssa, eikd mydskaan
miké&én yksityinen palvelutarjoaja ei ole kilpailijoitaan edullisemmassa asemassa.

Kunnat ja kuntayhtymat konserneina

Kunnat ja kuntayhtymét ovat muodostuneet huomattavan laajoiksi konserneiksi ja niiden si-
sélla toimintaa on eriytetty myos liikelaitoksiin. Esimerkiksi Tampereen kaupungilla on 50 ty-
taryhteisoa ja 8 liikelaitosta. Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan kon-
serniin kuuluu kolme osakeyhtiota sekd seitseman kiinteistd- ja asunto-osakeyhtiota. Lisaksi
kuntayhtymélld on seitseman liikelaitosta. Pirkanmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla on
kaksi liikelaitosta, viisi tytaryhteis6d ja neljd osakkuus- ja omistusyhteisd. Tytéryhteisojen
kautta konserniin kuuluu lisaksi nelja Kiinteistdosakeyhtiota.

Kunnallinen liikelaitos on yleiskasite, jolla voidaan tarkoittaa kolmea eri liikelaitostyyppia:
kunnan liikelaitos, kuntayhtyman liikelaitos ja liikelaitoskuntayhtyma. Kunnan ja kuntayhty-
man liikelaitokset eivét ole itsendisia oikeushenkilditd eivatka itsendisia kirjanpitovelvollisia,
vaan ne kuuluvat kunnan tai kuntayhtymén organisaatioon. Kunnallinen liikelaitos voidaan
kuntalain 65 8:n mukaan perustaa liiketaloudellisten periaatteiden mukaan hoidettavaa tehta-
vaa varten. Kunnallinen liikelaitos voi toimia myds julkista valtaa kayttdvéna viranomaisena.
Kunta ja kuntayhtyma voivat perustaa kunnallisen liikelaitoksen vain, jos toiminta kuuluu
kunnan toimialaan eika kyseessa ole laissa tarkoitettu toiminta Kilpailutilanteessa markkinoil-
la.

Uudessa kuntalaissa on otettu huomioon kuntien ja kuntayhtymien toiminnan ja rakenteen
muuttuminen. Lain 6 8§:ssd on madritelty kasitteet kuntakonserni, kunnan tytaryhteisé seka
kunnan toiminta. Kuntakonsernin madritelméa vastaa osakeyhtio- ja kirjanpitolainsaddannossa
vakiintunutta konsernin késitetta. Juridinen kuntakonserni sisdltdd kunnan oman organisaation,
mukaan lukien kunnan liikelaitokset, seka yhteisot, joissa kunnalla on Kirjanpitolain
(1336/1997) 1 luvun 5 8:ss& tarkoitettu méaraysvalta. Kunnan tytaryhteisoja voivat olla yksi-
tyisoikeudellisten yhteistjen liséksi kuntayhtymét. Konserniin kuuluvat myos yhteisot, joissa
kunnan tytaryhteisot kéyttavat méaardysvaltaa. Lain 6 8:n 2 momentissa maariteltyyn kunnan
toiminta -késitteeseen siséltyvat juridisen kuntakonsernin lisaksi myds ne yhteisét, joissa kun-
ta on mukana vahemmistdosuudella, erilaiset yhteistoimintaorganisaatiot (kuntayhtyma ja yh-
teinen toimielin) sekd sopimukseen ja rahoittamiseen perustuva toiminta.

Kuntalain 14 §:n mukaan valtuusto p&attdd kunnan omistajaohjauksen periaatteista ja kon-
serniohjeista. Omistajaohjauksella tarkoitetaan toimenpiteitd, joilla kunta omistajana tai jase-
nend myo6tévaikuttaa yhtididen ja muiden yhteisgjen hallintoon ja toimintaan. Kunnan omista-
jaohjauksessa keskeinen toimija on konsernijohto, johon kuuluvat kunnanhallitus, kunnanjoh-
taja tai pormestari ja muut hallintosddnndssa maaritellyt viranomaiset. Konsernijohto toteuttaa
omistajaohjauksen kaytannén toimia sekd konsernivalvontaa konserniyhteisoissd. Kunnan
muun toiminnan osalta toimivalta kuuluu 39 §:n mukaisesti lahtokohtaisesti kunnanhallituk-
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selle. Omistajaohjauksella on huolehdittava siitd, ettd tytdryhteisdjen toiminnassa otetaan
huomioon kuntakonsernin kokonaisetu.

2.8.2. Kunnan talous
Kunnan taloussédannokset ja arviointimenettely

Kunnan taloudesta séadetéén kuntalain 13 luvussa. Sadnnoksia sovelletaan soveltuvin osin
my06s kuntayhtymaan ja liikelaitoskuntayhtymaan.

Valtuuston on vuosittain hyvaksyttava seuraavaksi kalenterivuodeksi talousarvio, jossa ote-
taan huomioon koko kuntakonsernin talouden vastuut ja velvoitteet. Samalla valtuuston on
hyvaksyttava myos taloussuunnitelma kolmeksi tai useammaksi vuodeksi (suunnitelmakau-
deksi). Talousarvioon on otettava tehtdvien ja toiminnallisten tavoitteiden edellyttdmat maaréa-
rahat ja tuloarviot. Talousarviossa tulee osoittaa mygds, miten rahoitustarve katetaan. Talousar-
viossa ja -suunnitelmassa on kayttotalous- ja tuloslaskelmaosa seka investointi- ja rahoi-
tusosa. Talousarvio on oikeudellisesti sitova, mutta taloussuunnitelma on vain ohjeellinen
muilta osin kuin alijaddmén kattamiseksi esitettyjen toimenpiteiden osalta.

Kuntalain 110 §:ssé saadetddn kunnan talouden tasapainosta ja alijaggman kattamisvelvolli-
suudesta. Taloussuunnitelman on oltava tasapainossa tai ylijadmainen. Alijaaman kattamisvel-
vollisuus on kytketty tilinpadtoksen osoittamaan kertyneeseen alijaddméaan ja se on katettava
viimeistéan neljan vuoden kuluessa tilinp4atoksen vahvistamista seuraavan vuoden alusta lu-
kien. Alijadmén kattamista ei voida siirtdd, vaan taloussuunnitelmassa on pééatettava yksi-
I6idyista toimenpiteistd, joilla alijaddma mainittuna ajanjaksona on katettava. Alijadman katta-
misvelvollisuus koskee myos kuntayhtymid. Kuntalain 117 § siséltaa kuntayhtyman jasenkun-
tien viimesijaisen vastuun kuntayhtyman rahoituksesta. Kuntayhtymén jasenkuntien on perus-
sopimuksessa sovittava kuntien vélisesta vastuunjaosta kuntayhtyman sellaisten menojen ra-
hoituksesta, joita ei muuten saada katetuksi.

Kunnan kirjanpitovelvollisuudesta, kirjanpidosta ja tilinpaatoksestd on kuntalaissa saadetyn
lisdksi soveltuvin osin voimassa, mita kirjanpitolaissa saadetaan. Kirjanpitolautakunnan kun-
tajaostolla on toimivalta antaa ohjeita ja lausuntoja kirjanpitolain ja kuntalain taloussaanndsten
soveltamisesta.

Kunnan tilikausi on kalenterivuosi. Kunnanhallituksen on laadittava tilinpaatos tilikautta
seuraavan vuoden maaliskuun loppuun mennessa tilintarkastajien on tarkastettava tilinpaatos
toukokuun loppuun mennessé ja valtuuston on kasiteltava tilinpaatos kesakuun loppuun men-
nessa. Tilinpaatokseen kuuluvat tase, tuloslaskelma, rahoituslaskelma ja niiden liitteena olevat
tiedot seka talousarvion toteutumisvertailu ja toimintakertomus.

Kunnan, joka tytaryhteisdineen muodostaa kuntalain 6 §:n tarkoittaman kuntakonsernin, tu-
lee kuntalain 114 §:n mukaisesti laatia ja sisallyttaa tilinpaatokseensa konsernitilinpaatos.
Konsernitilinpa&tos sisaltdd konsernin tuloslaskelman, konsernitaseen ja niiden liitetiedot seka
konsernin rahoituslaskelman. Kuntayhtyman tilinp&atos yhdistellaén aina jasenkunnan kon-
sernitilinpaatokseen riippumatta siita, mikd on kunnan osuus kuntayhtyman varoista ja vel-
voitteista seka siitd, miten kunnan aanivaltaa on sopimuksilla rajoitettu. Toimintakertomus on
osa tilinpaatosta ja sen erityisena tehtavana on selvittda valtuuston asettamien toiminnan ja ta-
louden tavoitteiden toteutumista. Toimintakertomuksessa on liséksi annettava sellaisia tietoja,
jotka eivat kay ilmi tilinpaatdslaskelmista, kuten arvio todennékdisesté tulevasta kehityksesta
seka tiedot sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan jarjestdmisesta ja niiden perusteella tehdyis-
t4 keskeisista johtopaatoksista. Jos kunnan taseessa on kattamatonta alijddmaé, toimintakerto-
muksessa on esitettadva selvitys talouden tasapainotuksen toteutumisesta tilikaudella seké voi-
massa olevan taloussuunnitelman riittdvyydestd talouden tasapainottamiseksi.
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Kuntalain 118 §:ssd saddetéan erityisen vaikeassa taloudellisessa asemassa olevan kunnan
arviointimenettelystd. Kunnan ja valtion tulee yhdessé selvittdd kunnan mahdollisuudet turvata
asukkailleen lainsd&ddannon edellyttdmét palvelut seké ryhtya toimiin palvelujen edellytysten
turvaamiseksi, jos pykalassa sdddetyt erityisen vaikeassa taloudellisessa asemassa olevan kun-
nan arviointimenettelyn edellytykset tayttyvat. Vuodesta 2017 lukien kunta voi joutua arvioin-
timenettelyyn joko taseeseen kertyneen alijddmén perusteella tai kuntakonsernia koskevien ta-
louden tunnuslukujen raja-arvojen perusteella. Aiemmin arviointimenettely perustui kokonai-
suudessaan kunnan peruspalveluiden valtionosuudesta annetun lain ja sen perusteella annetun
asetuksen mukaisia peruskuntien tunnuslukuja.

Kunnan arviointimenettelyn suorittaa arviointiryhmd, jonka jasenista yhden nimeé4 valtiova-
rainministerio ja yhden kunta. Valtiovarainministerio nimeéé kuntaa kuultuaan ryhmén pu-
heenjohtajaksi kunnasta ja ministeridsté riippumattoman henkilén. Ryhma tekee ehdotuksen
kunnan asukkaiden palvelujen turvaamiseksi tarvittavista toimenpiteistd. Valtiovarainministe-
rié tekee ryhman toimenpide-ehdotusten ja arviointimenettelyssa olevan kunnan valtuuston
padtosten perusteella tarvittaessa ratkaisun kuntarakennelaissa tarkoitetun erityisen selvityksen
tarpeellisuudesta kuntajaon muuttamiseksi.

Kuntalain 119 §:ssé saddetdan erityisen vaikeassa taloudellisessa asemassa olevan kunnan
arviointimenettelya vastaavasta menettelysta kuntayhtyméssa. Kuntayhtymissa arviointime-
nettely poikkeaa kunnan arviointimenettelystd. Kuntayhtyman arviointimenettelyn kaynnista-
misté arvioidaan yksinomaan taseeseen kertyneen alijadman perusteella ja arviointimenettelys-
t& vastaa arviointiryhmén sijasta ministeriosta riippumaton selvityshenkil®. Selvityshenkilon
tehtdvana on laatia ehdotus kuntayhtymén talouden tasapainottamista koskevaksi kuntayhty-
man ja jasenkuntien véliseksi sopimukseksi. Kuntayhtyman alijg@man syista riippuen selvi-
tyshenkildn ehdottama toimenpidekokonaisuus voi sisaltdd seka kuntayhtymaan etta jasenkun-
tiin kohdistuvia toimenteita.

Kunnallisen liikelaitoksen taloutta koskevat saannokset, siltd osin kuin ne poikkeavat kun-
nan taloutta koskevista sdéannoksistd, on koottu 120 §:44n. Kunnallisen liikelaitoksen talousar-
viossa ja suunnitelmassa on tuloslaskelma-, investointi- ja rahoitusosa. Kunnan ja kuntayhty-
man liikelaitoksesta laaditaan erillistilinp&étos liikelaitoksen oman tuloksen ja taloudellinen
aseman selvittdmiseksi. Kunnan ja kuntayhtyman liikelaitoksen kirjanpito ja tilinpaatds on
kuitenkin osa kunnan ja kuntayhtyman Kirjanpitoa ja tilinpaatdsta ja se yhdistellaan muun
kunnan ja kuntayhtyman tilinpaattkseen.

2.8.3. Hallinnon ja talouden tarkastus
Kunnan ja kuntayhtyman hallinnon ja talouden tarkastus

Kuntalain 14 luvussa séd&detédan kunnan hallinnon ja talouden tarkastuksesta. Saannoksia so-
velletaan myos kuntayhtymiin. Valtuusto nime&é tarkastuslautakunnan, jonka tehtavana on
valmistella valtuuston paatettavat hallinnon ja talouden tarkastusta koskevat asiat.

Tarkastuslautakunta arvioi valtuuston asettamien toiminnan ja talouden tavoitteiden toteu-
tumista seka sitd, onko toteutuminen ollut tuloksellista ja tarkoituksenmukaista. Mikali kun-
nan taseessa on kattamatonta alijgamaé, tarkastuslautakunta arvioi talouden tasapainotuksen
toteutumista tilikaudella seka alijadman kattamiseksi suunniteltujen toimenpiteiden riittavyyt-
t&. Arvioinnin tulokset esitetdan valtuustolle tilinpaéatoksen yhteydessé annettavassa arviointi-
kertomuksessa, joka annetaan tilikaudelta.

Tarkastuslautakunta tekee myos valtuustolle ehdotuksen tilinpddtdksen hyvéksymisesta ja
vastuuvapauden myontamisesta tilivelvollisille ottaen huomioon tilintarkastajan tilintarkastus-
kertomuksessa antamat lausunnot. Tarkastuksen jarjestamista koskeviin tehtaviin kuuluu myds
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kuntakonsernin tarkastuksen yhteensovittaminen, miké tarkoittaa muun muassa tilintarkastaja-
ehdokkaiden nimeémista konserniyhteisgihin.

Kuntalain 122 §:ssé saadetdan tilintarkastuksesta. Valtuusto valitsee hallinnon ja talouden
tarkastamista varten tilintarkastusyhteison. Yhteison on méérattava vastuunalaiseksi tilintar-
kastajaksi JHT-tilintarkastaja. Tilintarkastaja toimii tehtavassadn virkavastuulla.

Tilintarkastajien on viimeistaan toukokuun loppuun mennessé tarkastettava kunkin tilikau-
den hallinto, Kirjanpito ja tilinpdatds julkishallinnon hyvan tilintarkastustavan mukaisesti.
Tarkastusvastuuseen kuuluu ennen kaikkea kunnan hallinnon lainmukaisuuden seka tilinp&éa-
toksen oikeellisuuden ja sen antamien tietojen riittavyyden tarkastaminen. Muut tehtavét liit-
tyvét valtionosuuksien perusteista annettuihin tietoihin sek& kunnan siséisen valvonnan ja ris-
kienhallinnan seka konsernivalvonnan jérjestdmisen asianmukaisuuden arviointiin.

Havaitsemistaan olennaisista epakohdista tilintarkastajan on ilmoitettava viipymaétta kun-
nanhallitukselle annettavassa tilintarkastuspdytakirjassa. Tilintarkastuspoytékirjassa voidaan
antaa huomautuksia esimerkiksi seikoista, joita ei esiteté tilintarkastuskertomuksessa, mutta
jotka on syyté saattaa hallituksen tietoon. Tilintarkastuspdytakirja annetaan tiedoksi mygs tar-
kastuslautakunnalle.

Tilintarkastaja antaa kultakin tilikaudelta tilintarkastuskertomuksen, jossa esitetdén lausumat
tarkastuksen tuloksista. Hyvaksyessaan tilinpaatoksen valtuusto paattaa vastuuvapauden
myontamisesta tilivelvollisille seka toimenpiteistd, joihin tilintarkastuskertomus, siihen sisal-
tyvat muistutukset ja tarkastuslautakunnan valmistelu antavat aihetta.

Kuntalain 14 §:n mukaan valtuuston on paatettéva siséisen valvonnan ja riskienhallinnan pe-
rusteista seka sisallytettava hallintosdantdon tarpeelliset maéraykset asiasta. Kunnanhallitus
huolehtii 39 §:n mukaisesti sisdisen valvonnan ja riskienhallinnan jarjestamisesta. Kuntalaissa
ei ole sdannoksia sisdisen tarkastuksen toiminnosta. Kuntalain 48 8:n mukaan kunnan konser-
nijohto, eli kunnanhallitus ja muut nimenomaiset viranomaiset, vastaa kunnan konsernival-
vonnan jarjestamisestd, jollei hallintosaanndssa toisin maarata.

Valtiontalouden tarkastusvirasto hallinnon ja talouden tarkastajana

Valtiontalouden valvonnan ja tarkastuksen perussaannds on perustuslain 90 §:ssd. Eduskunta
valvoo valtion taloudenhoitoa ja valtion talousarvion noudattamista. Valtion taloudenhoidon
ja valtion talousarvion noudattamisen tarkastamista varten eduskunnan yhteydessé on riippu-
maton valtiontalouden tarkastusvirasto. Tarkastusvaliokunnalla ja valtiontalouden tarkastusvi-
rastolla on oikeus saada viranomaisilta ja muilta valvontansa kohteina olevilta tehtdvéansa hoi-
tamiseksi tarvitsemansa tiedot.

Valtiontalouden tarkastusvirastosta annetussa laissa (676/2000) on sdadetty tarkemmin viras-
ton asemasta, tehtévistd, toimivaltuuksista seka tietojensaantioikeuden toteuttamisesta ja ulot-
tuvuuksista.

Tarkastusvirastolla on oikeus tarkastaa valtion viranomaisia, laitoksia, liikelaitoksia, liikelai-
toskonserneja ja valtion rahastoja seké valtion maardysvallassa olevia yhti6it ja muita 19
8:ssd tarkoitettuja yhtioita. Lisaksi virastolla on oikeus tarkastaa valtiolta varoja tai muuta ta-
loudellista tukea tai etua saaneita kuntia, kuntayhtymia, saatioita seka muita yhteisoja ja oike-
ushenkil6ita seka yksityisia henkildita sen selvittdmiseksi, ovatko varojen tai muun taloudelli-
sen tuen tai edun saamiseksi annetut tiedot oikeat, onko mydntamispéatoksessé maarattyja eh-
toja noudatettu ja onko varat tai muu taloudellinen tuki tai etu k&ytetty siihen tarkoitukseen,
johon ne on annettu.

Valtiontalouden tarkastusvirastosta annetun lain mukaan tarkastusvirasto vahvistaa tarkas-
tusohjeet, joiden mukaisesti tarkastusvirasto toteuttaa ulkoisen tarkastuksen tehtavaa. Kéaytan-
ndssé tarkastusvirasto suorittaa tarkastustehtavaansa kansainvélisiin ylimpien tarkastusviran-
omaisten kansainvalisen jarjeston INTOSAI:n vahvistamiin kansainvélisiin ISSAI-
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tarkastusstandardeihin perustuvien tarkastusohjeiden mukaisesti tekemalla tilintarkastusta,
laillisuustarkastusta ja tuloksellisuustarkastusta seké finanssipolitiikan tarkastusta ja muuta eri
tarkastusmenetelmi& yhdistavaé tarkastusta. Lisaksi tarkastusvirasto suorittaa finanssipolitii-
kan valvontaa. Tarkastustoiminnan suuntaamisen yleiset peraateet ovat tarkastusviraston kéy-
tannossa asian valiton ja vélillinen valtiontaloudellinen merkitys lyhyelld ja pitkalla aikavalil-
14, asian merkitys eduskunnalle finanssivallan kdytdssa sekévaltioneuvostolle valtiontalouden
ja hallinnon ohjauksessa ja valvonnassa seka asian merkitys hyvan hallinnon periaatteiden ja
tuloksellisuuden toteutumiselle.

2.9.  Julkisen talouden kokonaisohjaus

Viime vuosina julkisen talouden kokonaisohjausta on vahvistettu. Taustalla on ollut EU:n
piirissa tehty finanssipoliittisen koordinaation tiivistaminen, mutta myds puhtaasti kansalliset
lahtokohdat puoltavat julkisen talouden ohjausta kokonaisuutena. Keskeinen valine julkisen
talouden kokonaisohjauksessa on julkisen talouden suunnitelma. Julkisen talouden suunni-
telma on ldhtokohtaisesti myds komissiolle toimitettava Suomen vakausohjelma.

Lainsd&dannollinen perusta uudelle ohjausjérjestelmalle on vuonna 2012 annettu laki talous-
ja rahaliiton vakaudesta, yhteensovittamisesta seké& ohjauksesta ja hallinnasta tehdyn sopimuk-
sen lainsaddannon alaan kuuluvien maardysten voimaansaattamisesta ja sopimuksen sovelta-
misesta seké julkisen talouden monivuotisia kehyksia koskevista vaatimuksista. Sen nojalla
annettu valtioneuvoston asetus julkisen talouden suunnitelmasta tuli voimaan 14.2.2014. Ase-
tuksen mukaan valtioneuvosto asettaa julkisen talouden suunnitelmassa julkiselle taloudelle
seké sen alasektoreille rahoitusasemaa koskevan tavoitteen. Rahoitusasematavoitteet asetetaan
siten, ettd ne valtiovarainministerién ennuste huomioon ottaen johtavat véhintaan julkisen ta-
louden rakenteelliselle rahoitusasemalle asetetun tavoitteen saavuttamiseen. Lisaksi julkisen
talouden suunnitelmassa esitetdan kunkin alasektorin osalta yksildidyt toimenpiteet rahoitus-
asematavoitteen saavuttamiseksi. Toimenpiteet voivat olla mm. maérérahojen ja verojen tasoa
ja perusteita koskevia muutoksia kuin rakenteellisia toimia.

Julkisen talouden suunnitelma sisaltaa valtiontalouden kehyspaattksen lisaksi kuntataloutta
ja lakisaateisia tyoelékelaitoksia ja muita sosiaaliturvarahastoja koskevat osiot. Liséksi julki-
sen talouden suunnitelmassa valtioneuvosto asettaa kuntatalouden menorajoitteen, jolla on
tarkoitus hillité valtion toimenpiteistd kuntatalouden menoihin kohdistuvaa painetta.

Julkisen talouden suunnitelma ja erityisesti siihen siséltyva valtiontalouden kehyspééatos toi-
mii ministeridille talousarvioesityksen valmisteluohjeena. Valtiontalouden kehysjarjestelmé ei
ole lakiséaateinen, vaan se perustuu hallituksen poliittiseen paatdkseen. Kehysjarjestelmasta ja
sen keskeisisté linjauksista on vuodesta 2003 lahtien paatetty hallitusohjelmassa, ja hallituksen
ensimmaisessé kehyspééatoksessa / julkisen talouden suunnitelmassa on asetettu sitova neli-
vuotinen vaalikauden kehys.

Kuntatalousohjelma valmistellaan osana julkisen talouden suunnitelman valmistelua ja se si-
séltéa julkisen talouden suunnitelman kuntataloutta koskevan osan. Kuntatalousohjelma kattaa
kuntatalouden rahoitusasematavoitteen ja yksildidyt toimenpiteet tavoitteen saavuttamiseksi.
N&maé toimenpiteet koskevat kuntien veropohjaa, valtionosuuksia, kuntien tehtavia ja velvoit-
teita, maksutuloja ja toiminnan tehostamista. Kuntatalousohjelmassa arvioidaan kuntien toi-
mintaympdriston, palveluiden kysynnan ja kuntien tehtdvien muutokset seké tehdaan arvio
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kuntatalouden kehityksestd. Kuntataloutta arvioidaan kokonaisuutena, osana julkista taloutta
ja kuntaryhmittain.

Kuntatalousohjelma valmistellaan aiemman peruspalveluohjelman tavoin valtion ja kuntien
valisessa neuvottelumenettelyssa. Kuntatalousohjelman valmistelussa korostuu toisaalta eri
ministerididen vélinen yhteisty6 kunta-asioissa seka toisaalta valtion ja kuntasektorin vélinen
yhteistyd. Kuntatalousohjelman valmistelee valtiovarainministerio ja valmisteluun osallistuvat
muut ministeriot. Kuntasektoria kuntatalousohjelman valmistelussa edustaa Suomen Kuntaliit-
to.

2.10. Valtion ja kuntien valinen neuvottelumenettely

Kuntalain mukaan kuntia koskeva lainsdadanto on aina késiteltdva neuvottelumenettelyssa.
Myaos valtiontalouden ja kuntatalouden yhteensovittamista koskevat asiat kuuluvat neuvotte-
lumenettelyn piiriin. Muut kuntien toimintaa, taloutta ja hallintoa koskevat asiat késitellaan
neuvottelumenettelyssd, jos ne ovat periaatteellisesti tarkeitd ja laajakantoisia. Kuntalaissa
sdédetdén kuntatalouden ja -hallinnon neuvottelukunnasta, joka on lakiin perustuva pysyva
neuvotteluelin. Neuvottelukunnan tehtédvana on seurata ja arvioida kuntatalouden kehitysté se-
k& huolehtia, ettd kuntatalousohjelma otetaan huomioon kuntia koskevan lainsdéddénnon ja
paatosten valmistelussa. Kuntatalouden ja -hallinnon neuvottelukunnan tarkemmista tehtavista
sekd kokoonpanosta ja jaostoista sdadetaan valtioneuvoston asetuksella.

2.11. Kunnallisen toiminnan rahoitus
2.11.1. Kunnallisen toiminnan rahoitus yleisesti

Kuntien tulopohja koostuu p&dosin verotuloista, valtionosuuksista ja toimintatuloista. Vero-
tulot koostuvat kunnallisverosta, kiinteistoverosta ja kuntien osuudesta yhteiséveron tuottoon.
Toimintatuloja kunnat saavat myyntituottoina ja maksutuloina, jotka kattavat noin neljannek-
sen kuntien kokonaistuloista. Viidennes kuntien tuloista muodostuu valtionosuuksista.

Kuntien verotuloista keskimaarin 86 prosenttia kertyy kunnallisverosta, noin 7 prosenttia yh-
teisdverosta ja noin 7 prosenttia kiinteistoverosta. Verotulojen osuus kuntien tuloista on kes-
kimé&éarin noin 55 prosenttia. Suurimpien kuntien tuloista l&hes 60 prosenttia koostuu verotu-
loista, alimmillaan verotulojen osuus tuloista on 38 prosenttia. Keskimadarainen painotettu tu-
loveroprosentti on noussut 1,25 prosenttia-yksikélla vuosien 2009-2015 valisena aikana.
Kunnallisveroprosentti on noussut talla ajanjaksolla noin 300 kunnassa. Keskimaaraisen tulo-
veroprosentin nousun ohella kunnittaisten veroprosenttien daripéiden ero on kasvanut l&hes
vuosittain. Vuonna 2015 alin tuloveroprosentti on 16,50 ja ylin 22,50.

Toimintatulojen osuus tuloista vaihtelee voimakkaasti yksittdisten kuntien valilla, ja vaihtelu
on huomattavaa myds vuosittain. Toimintatulojen maadraan vaikuttaa selkeasti myos palvelu-
jen organisointitapa. Yli 100 000 asukkaan kunnissa maksu- ja myyntitulojen osuus on lahes
kolmannes. Sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttajilta perittavien asiakasmaksujen osuus palve-
lujen rahoituksesta on laskenut hieman viime vuosina. Asiakasmaksujen osuus kuntasektorin
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintamenojen rahoituksesta oli noin 1,3 mrd. euroa eli 6 pro-
senttia vuonna 2013.

Valtionosuuksien osuus kunnan tuloista pienenee kuntakoon kasvaessa. Valtionosuudet ovat
suurimmillaan yli 60 prosenttia ja pienimmillddn 2 prosenttia yksittdisen kunnan tuloista. Pie-
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nimmissé, alle 2 000 asukkaan kunnissa valtionosuudet ovat kdytannéssa suuremmat kuin
kunnan omat verotulot.

Taulukko: Kuntien verotulot, valtionosuudet ja toimintatulot vuonna 2014, kuntakoon mukaan

Asukas- Toiminta- Verotulot Valtion- Toimintatulot, vero- Toiminta- Vero-  Valtion-

luku tuotot osuudet tulot javaltionosuu- tuottojen tulojen osuuksien
det yhteensa osuus, % osuus, % osuus, %
€/as €/as €/as €/as
Manner-Suomi 5442837 1675 3870 1498 7043 23,8 54,9 21,3
alle 2000 45423 1566 3020 3360 7947 19,7 38,0 42,3
2000- 6 000 429 555 1301 3198 3006 7505 17,3 42,6 40,0
6001-10000 433613 | 1191 3415 2452 7059 16,9 4384 34,7
10001-20000 693471 | 1487 3481 2020 6988 21,3 49,8 28,9
20001-40000 782019 | 1339 3856 1428 6622 20,2 58,2 21,6
40001-100000 1011499 | 1564 3828 1444 6835 22,9 56,0 21,1
yli 100 000 2047257 | 2106 4284 815 7205 29,2 59,5 11,3

Kuntien asukaskohtaiset toimintakulut ovat suurimmat alle 6 000 asukkaan kunnissa. Erot
eri kuntaryhmien vélilla ovat suuret. Keskikokoisissa kunnissa menotaso on 700—1000 euroa
asukasta kohti pienempi.

Taulukko: Kuntien toimintakulut vuonna 2014, kuntakoon mukaan

Asukasluku Toimintakulut Toimintakulut

1000 euroa €fas
Manner-Suomi 5442 837 36420313 6691
alle 2000 45423 342 540 7541
2000- 6 000 429 555 3052461 7106
6001 - 10000 433613 2921675 6738
10001 - 20 000 693 471 4552185 6564
20001 - 40 000 782019 4927779 6301
40001 - 100 000 1011499 6707 181 6631
yli 100 000 2047 257 13916 492 6798

Kuntien ja kuntayhtymien investoinnit (brutto) ovat kasvaneet 2000-luvulla varsin tasaisesti,
keskimaarin l&hes 5 prosenttia vuosittain. Bruttoinvestointien arvo vuonna 2013 oli 4,7 mrd.
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euroa. (Vuosi 2014 oli poikkeuksellinen, silla kunnallisten liikelaitosten yhtidittdmisesté joh-
tuva osakkeiden ja osuuksien hankinta kasvatti investointeja kertaluonteisesti noin 3,1 mrd eu-
roa.)

Pa&osa kuntien investoinneista kohdistuu rakennuksiin seka kiinteisiin rakenteisiin ja laittei-
siin. Rakennusinvestoinnit ovat kasvaneet tasaisesti. Sen sijaan kiinteiden rakenteiden ja lait-
teiden investoinnit (sisaltdaa kunnallisen infrastruktuurin toimintoja) ovat muuttuneet vain va-
hén viime vuosina. Viime vuosina eniten on vaihdellut osakkeiden ja osuuksien maard. Suurin
muutos aiheutui kuntien liikelaitoksiin kohdistuneesta yhtidittdmisvelvoitteesta. Kuntien in-
vestointien pidemman aikavalin vertailua vaikeuttaa, ettd merkittdva osa kuntien investoin-
neista on siirtynyt kuntien tytéryhteisoille.

Kuntien ja kuntayhtymien tulorahoitus ei ole viime vuosina riittdnyt investointien rahoitta-
miseen. Tamén seurauksena lainakannan kasvu on ollut nopeaa; kuntien lainakanta on noussut
koko 2000-luvun ajan ja vuoden 2014 lopussa se oli jo noin 8 prosenttia suhteessa bruttokan-
santuotteeseen.

Taulukko: Kuntien lainakanta 2014, kuntakoon mukaan

Asukasluku Suhteellinen Omavarai- Laina- Laina-

velkaan- suusaste, % kanta kanta

tuneisuus, % 1000 euroa €/as

Manner-Suomi 5442 837 5.4 61,0 14 670 640 2695
alle 2000 45423 44,8 54,8 120774 2659
2000 - 6000 429 555 40,9 55,7 959 229 2233
6001 - 10000 433613 48,5 52,1 1115063 2572
10001 - 20 000 693 471 50,6 50,2 1844114 2659
20001 - 40 000 782019 49,9 54,3 1855448 2373
40001 - 100 000 1011499 55,2 52,5 2 846 852 2814
yli 100 000 2047 257 53,3 68,6 5929 160 2896
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Taulukko: Kuntien konsernilainakanta 2013, kuntakoon mukaan

Asukasluku Lainakanta Lainakanta
€/asukas
MANNER-SUOMI 5422 604 30081 059 5543
alle 2000 45 807 176 756 3859
2000- 6000 440377 1566 238 3557
6001 - 10000 429 267 1783828 4156
10001 - 20 000 674754 2827934 4191
20001 - 40 000 841546 3811409 4529
40 001 - 100 000 968 658 5379385 5553
yli 100 000 2022195 14 535 509 7 188

Valtionosuusjéarjestelméa

Valtionosuusjarjestelman keskeisena tarkoituksena on varmistaa, ettd kaikilla kunnilla on
olosuhteista ja kuntien tulopohjan eroista huolimatta edellytykset selvita erityisesti lakisaatei-
sistd tehtavistadn. Jarjestelman tehtdvana on tasoittaa kuntien vélilla olevia peruspalveluiden
kustannus- ja tarve-eroja ja siten lisité sairastavuudeltaan, véestorakenteeltaan ja tulopohjal-
taan erilaisten kuntien asukkaiden yhdenvertaista kohtelua ja heidan tosiasiallisia mahdolli-
suuksiaan saada perusoikeuksien toteutumisen kannalta valttaméattomié palveluja. Valtion-
osuusrahoitus on kunnalle yleiskatteellista, joten kunta paattaa rahoituksen kaytosta ja koh-
dentamisesta itse.

Kuntien valtionosuusjarjestelma muodostuu kahden hallinnonalan lainsaddannon kokonai-
suudesta. Valtiovarainministerion hallinnoimasta kunnan peruspalvelujen valtionosuuslaista
(1704/2009) seké opetus- ja kulttuuritoimen rahoituksesta annetusta laista (1705/2009), jota
hallinnoi opetus- ja kulttuuriministerio.
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Nykyinen kuntien valtionosuusjarjestelma (ml. opetus- ja kulttuuritoimen rahoitus)

Kunnan peruspalvelujen valtionosuuden laskennalliset perusteet (VM) :(a‘:‘:’l:ftl;:i';: js;r(lg:r;ﬁoiminnan rahoitus
Valtionosuustehtévat Lukiokoulutus ja ammatillinen koulutus
Sosiaalihuolto Esi- ja perusopetus seka kirjasto PRI PR
Terveydenhuolto Yleinen kulttuuritoimi VAN
Taiteen perusopetus
*p P Kunnalle Muulle jarjestdjélle
PERUSPALVELUT (8 kriteerid) = Rahoituksen lasken-
N i " - Valti d
Yhteinen Ikarakenne (9 ryhmaa) T e
Sairastavuus (sairaudet, alle 55-v. tyokyvyttémyyseldkeldiset) perusteet
Muut olosuhdetekijét (6 muuta kriteeris) Perustelden mukalnen
" " rahoitus maksetaan
- Perushinnat + kertoimet kokonaan jrjestajélle
-— _/
Kunnan omarahoitusosuus Kunnan omarahoitusosuus
(maaraytyy koko pohjasta)
&/= &
Lisdosat (3 kriteerid, joilla perushinnat), vahennyksié ja lisdyksiad ym. erid
- Sis&ltdd myds vuosien 2010 ja 2015-2019 jarjestelmd@muutoksen tasaukset Esi- ja perusopetuksen oppilaskohtainen
¥ /= lisdrahoitus

(kunnan omarahoitusosuus téstd sisdltyy perus-
palvelujen vastaavaan osuuteen)

= [ ]
Kunnan valtionosuus | Muu opetus- ja kulttuuritoimen rahoitus mm.:
& /= - aamu- ja iltapdivéatoiminta
- vapaa sivistystyd
Esl- ja perusopetuksen kotikuntakorvausmenot ja -tulot - museot, teatterit, orkesterit
- Kunnan tuloa ja menoa (ei ta, otetaan maksat - liikunta- ja nuorisotyd
\

Maksatus |

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelma

Rakenteellisesti kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelma koostuu kahdesta osasta,
kustannus- ja tarve-erojen tasauksesta seka tulopohjan tasauksesta. Kunnan peruspalvelujen
valtionosuudesta annetun lain 1 8:ss& sd&detddn ns. valtionosuustehtévista. Pykélassa mééritel-
184n ne lait, joiden mukaisista tehtavisté aiheutuviin kdyttokustannuksiin maksetaan lain pe-
rusteella valtionosuutta.

Kunnan peruspalvelujen valtionosuuden laskemisen perusteina (valtionosuusperusteina) kéy-
tetadn valtionosuustehtavien laskennallisia kustannuksia seka syrjaisyyden, tydpaikkaomava-
raisuuden ja saamelaisten kotiseutualueen kunnan lisdosien maaraytymisperusteita. Valtion-
osuustehtavien laskennallisista kustannuksista sdédetaén 6 §:ssd ja pykalan 1 momentissa on
madritelty laskennallisten kustannusten laskentatapa. Kunnan peruspalvelujen valtionosuuden
laskennallisten kustannusten perushinnat madrataan erikseen 6 8:n 2 momentissa saddetyille
ikaluokille. Perushinnat saddetdan valtioneuvoston asetuksella vuosittain.

Valtion ja kuntien vélisessd kustannustenjaon tarkistuksessa tarkistetaan laskennalliset kus-
tannukset, perushinnat ja rahoitus toteutuneiden kustannusten mukaisiksi seka lain 55 8:ssd
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tarkoitettu valtionosuusprosentti. Valtio osallistuu laskennallisiin kustannuksiin lain 55 §:ssé
sdadetylla prosenttiosuudella.

Peruspalvelujen valtionosuuden laskennalliset kustannukset perustuvat p&aosin ikaryhmittai-
siin kustannuksiin ja sairastavuuteen, joiden painoarvio on yhteensd 94 prosenttia. Sairasta-
vuuskertoimen osatekijoitd ovat terveyden-, vanhusten- ja sosiaalihuolto. Muina laskennallisi-
na valtionosuusperusteina kdytetadn tyottomyyskerrointa, vieraskielisyyskerrointa, kaksikieli-
syyttd, saaristoisuutta, asukastiheyskerrointa ja koulutustaustakerrointa. Lisaosien maarayty-
misperusteita. ovat syrjaisyys, tyopaikkaomavaraisuus ja saamelaisten kotiseutualueen kunnan
lisdosa.

Kunnan laskennallisiin verotuloihin perustuvalla valtionosuuden tasauksella tasataan kuntien
verotulopohjassa olevia eroja, jotta turvattaisiin kaikille kunnille taloudelliset edellytykset jar-
jestaa asukkailleen yhdenvertaiset peruspalvelut kohtuullisella kunnallisverorasituksella ja
maksutasolla. Verotuloihin perustuvasta valtionosuuden tasauksesta saddetdéan lain 29 §:ssé.
Kunnalle my6nnetdén verotuloihin perustuvaa valtionosuuden lisdysta (tasauslisd), jos kunnan
laskennallinen verotulo asukasta kohden on pienempi kuin euromaéarg, joka saadaan jakamalla
kaikkien kuntien yhteenlasketut laskennalliset verotulot kuntien yhteenlasketulla asukasmaa-
rall (tasausraja). Kunta saa tasauslisad 80 prosenttia tasausrajan ja kunnan asukasta kohden
lasketun laskennallisen verotulon erotuksesta. Jos kunnan laskennallinen verotulo asukasta
kohden ylittaa tasausrajan, tehdaan kunnan valtionosuuteen tasausvahennys.

Harkinnanvaraisesta valtionosuuden korotuksesta sdddet&én lain 30 §:ssd. Kunnan valtion-
osuutta voidaan korottaa hakemuksesta harkinnanvaraisesti valtion talousarvion rajoissa, jos
kunta ensisijaisesti poikkeuksellisten tai tilapdisten kunnallistaloudellisten vaikeuksien vuoksi
on lisatyn taloudellisen tuen tarpeessa. Valtiontalouden kehyksissa vuosille 2016 - 2019 har-
kinnanvaraisen valtionosuuden korotukseen ei ole varattu maaréarahaa.

Laissa saddetdan talla hetkelld kahdesta eri siirtyméatasauksesta. Lain 33 8:ssd sdadetdan
vuoden 2010 alusta voimaan tulleen jarjestelmamuutoksen siirtyméatasauksesta. Lisaksi lain 33
a §:ssd séadetddn vuoden 2015 alusta voimaan tulleen valtionosuusjarjestelmémuutoksen siir-
tymatasauksesta viiden vuoden aikana.

Lakiin sisaltyy myos saannoksid tydmarkkina- ja toimeentulotukimenoihin liittyen. Kunnan
valtionosuutta lisatadn tai vahennetadn kuntien vastuulla olevien tydmarkkinatuki- ja toimeen-
tulotukimenojen perusteella lain 34 §:n 2 ja 3 momentissa saddetylla tavalla lasketulla euro-
madralla. Lain 34 a §:ssd sdadetadn tydmarkkinatuen rahoitusvastuun siirrosta kunnille aiheu-
tuvien kustannusten kasvun tasauksesta. 34 b §:n mukaan toimeentulotuesta annetun lain 5 b
8:ssd tarkoitettu kunnan rahoitusosuus perustoimeentulotuen menoista toteutetaan vahentamal-
14 kunnan valtionosuutta maaralla, joka vastaa kunnan osuutta kuntaan kohdistuvasta, vuosita-
solla maksetusta perustoimeentulotuesta.

Veroperustemuutoksien huomioon ottamisesta valtionosuuksissa saddetdan lain 35 §:ssé.
Erilaisten verotuksessa tehtdvien vahennysten vuoksi kuntien tuloveroprosentit (nimellinen
veroaste) ei vastaa todellista veroastetta kunnissa. Peruspalvelujen valtionosuudesta runsas
neljannes (2,4 mrd. euroa) on kompensaatiota veroperusteiden muutoksista aiheutuvista vero-
tulomenetyksisté.

Erilaisista madraaikaisista kuntien valtionosuuteen tehtavista vahennyksista ja lisayksista
sdadetaan lain 36 §:ssa. Tallaisia maardaikaisia vahennyksia ovat muun muassa valtion ja kun-
tien informaatioteknologian kehittdmishankkeiden rahoittaminen ja laékinta- ja laakariheli-
kopteritoiminnan rahoittaminen.

Lain 8 luku siséltaa kotikuntakorvausjérjestelman. Opetuksen jarjestdjé on oikeutettu koti-
kuntakorvaukseen oppilaan suorittaessa oppivelvollisuuttaan muussa kuin oman kotikuntansa
esi- tai perusopetuksessa. Kotikuntakorvausmenot ja -tulot otetaan huomioon keskitetysti val-
tionosuusmaksatuksessa.

Peruspalvelujen valtionosuuden hallinnoinnista ja maksamisesta sdddetaén lain 9 luvussa.
Valtiovarainministerié valmistelee yhteistoiminnassa sosiaali- ja terveysministerion seka ope-
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tus- ja kulttuuriministerion kanssa laissa tarkoitettujen valtionosuustehtavien muutoksien vai-
kutukset valtionosuusperusteisiin ja valtionosuuden perusteiden laskennan valtion talousarvi-
on valmistelua varten.

Laki opetus- ja kulttuuritoimen rahoituksesta (1705/2009)

Opetus- ja kulttuuritoimen rahoituksesta annetussa laissa séddetaan kunnalle, kuntayhtymal-
le, rekisterdidylle yhteisolle tai saatiolle taikka valtion liikelaitokselle kayttokustannuksiin
myoOnnettavasta valtionosuudesta ja -avustuksesta seka muusta rahoituksesta lain 18:ssa luetel-
tua toimintaa varten. Pykaléan luettelossa ovat mukana lukiolaki (629/1988), ammatillisesta
koulutuksesta annettu laki (630/1988), ammatillisesta aikuiskoulutuksesta annettu laki
(631/1988), nuorisolaki (72/2006), liikuntalaki (1054/1998), museolaki (729/1992) seka teat-
teri- ja orkesterilaki (730/1992). Laissa saadetdén myds liikuntalain, museolain seka teatteri-
ja orkesterilain mukaisiin perustamishankkeisiin myonnettavésté valtionavustuksesta. Niité
perusopetusta, taiteen perusopetusta, Kirjastoja ja kuntien kulttuuritoimintaa koskeviin tehta-
viin, jotka ovat kunnille vapaaehtoisia ja joita kaikki kunnat eivét jarjesta tai joiden piirissé on
vain osa oppilaista tai asukkaista, maksetaan rahoitus opetus- ja kulttuuritoimen rahoituslain
perusteella.

Opetus- ja kulttuuritoimen rahoituksesta annetun lain mukaiset valtionosuudet perustuvat
laskennallisiin yksikkohintoihin, joiden mukainen rahoitus maksetaan toiminnan yllépitéjélle,
sekd kunnan asukaskohtaiseen rahoitusosuuteen, joka vahennetaan kunnan valtionosuutta
maksettaessa. Rahoituslain mukaisen rahoituksen euroméaréisesti merkittavin osa on koulu-
tuksen yllapitdjille myonnettava, laskennallisiin hintoihin perustuva yksikkéhintarahoitus lu-
kiokoulutukseen, ammatilliseen koulutukseen ja ammattikorkeakouluille. Kuntien kannalta
opetus- ja kulttuuritoimen rahoitus on keskimaarin negatiivinen, koska vain yllapit4jat saavat
em. rahoitusta, mutta kaikki kunnat osallistuvat toisen asteen koulutuksen rahoitukseen asu-
kasluvun mukaisesti.Yksikkohintojen yleinen taso tarkistetaan kustannustason muutoksen ja
toteutuneiden kustannusten perusteella. Rahoitus on yleiskatteellista eli sen kaytto ei ole sidot-
tu tiettyyn tarkoitukseen.

Opetus- ja kulttuuritoimen rahoitusjarjestelméssé rahoitusta voidaan myéntaé kunnille, kun-
tayhtymille ja yksityisille toiminnan jarjestdjille.

Perustamishankkeita eli koulujen, kirjastojen ja liikuntapaikkojen rakentamista, peruskorja-
usta tai ostoa seké niiden varustamista on lahtokohtaisesti mahdollista tukea lain nojalla valti-
onavustuksin. Valtionosuuksia maksetaan myds vapaaehtoisten taide- ja kulttuuripalvelujen
yllapitamiseksi. Taide- ja kulttuurilaitosten yllapitaja voi olla kunta, kuntayhtyma, saatio, re-
kisterdity yhdistys tai osakeyhtio. Ammattimaiseen teatteri-, orkesteri-, tai museotoimintaan
valtionosuutta myonnetdadn henkilotyévuosien méarén ja yksikkohintojen perusteella.

2.11.2. Sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitus ja kuntien vélinen kustannustenjako
Rahoitus
Kayttokustannukset
Kuntien jérjestdmisvastuulle kuuluvan sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset olivat
vuonna 2013 yhteensa 21,6 miljardia euroa. Tdma oli 47,3 prosenttia kuntasektorin noin 45,8

miljardin euron kéyttokustannuksista vuonna 2013. Sosiaali- ja terveydenhuollon kayttokus-
tannuksista erikoissairaanhoito kattoi kolmanneksen ja perusterveydenhuolto viidenneksen.
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Muille tehtavéluokille jai siten alle puolet. Kuntien valiset erot sosiaali- ja terveydenhuollon
meno-osuuksissa samoin kuin asukaskohtaisissa menoissa vaihtelevat suuresti.

Kunnille maksetaan valtionosuutta sosiaali- ja terveydenhuollon kayttokustannuksiin kun-
nan peruspalvelujen valtionosuudesta annetun lain mukaisesti siten kuin edellisessé jaksossa
on todettu. Koko maan tasolla sosiaali- ja terveydenhuollon valtionosuus osana peruspalvelu-
jen valtionosuutta oli vuonna 2013 noin 29 prosenttia kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon
menoista..

Yleiskatteellisen peruspalvelujen valtionosuuden maéra oli 8,7 miljardia euroa vuonna 2013.
Siitd sosiaali- ja terveyspalvelujen osuus oli 71 prosenttia (6,2 miljardia euroa). Valtio koh-
dentaa peruspalvelujen valtionosuuden liséksi rahoitusta kuntasektorin sosiaali- ja terveyden-
huoltoon ja siihen kytkeytyviin toimintoihin my6s useiden muiden valtion talousarviomo-
menttien kautta. Tallaisia erid ovat muun muassa valtionosuus perustoimeentulotuen kustan-
nuksiin, valtion korvaus kuntien terveydenhuollon yksikdille 1aakari- ja hammasléékérikoulu-
tuksesta aiheutuviin kustannuksiin, valtion rahoitus yliopistotasoiseen terveyden tutkimukseen
seké valtion korvaus kunnille kuntouttavan ty6toiminnan jarjestamisesté.

Investoinnit

Kunnat ja sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymat vastaavat itse investointien rahoituk-
sesta. Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annetun lain perus-
teella kunnille ja kuntayhtymille olisi mahdollista suorittaa valtionavustusta sosiaali- ja ter-
veydenhuollon jarjestamiseksi tarpeellisiin perustamishankkeisiin, jos hanke on vélttamaton ja
sen kokonaiskustannukset ovat vahintddn 300 000 euroa. Valtionavustuksen osuus hankkeen
kokonaiskustannuksista maaraytyy kunnan peruspalvelujen valtionosuudesta annetun lain pe-
rusteella. Valtionavustuksen saaminen edellyttaa lisaksi, ettd valtion talousarviossa on maara-
raha avustuksen myodntamiseen. Kéytdnndssa valtionavustuksia ei ole mydnnetty uudisraken-
tamiseen endd moneen vuoteen. Niinpéd kunnat ja kuntayhtymét ovat rahoittaneet itse tallaiset
investoinnit.

Erityisvaltionosuudet ja -avustukset
Opetustoiminta

Terveydenhuollon opetus- ja tutkimustoiminnan jarjestamisestd saddetdén terveydenhuolto-
lain 7 luvussa. Sen mukaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle, jossa on yliopistollinen sairaa-
la, korvataan valtion varoista kustannuksia, jotka aiheutuvat ladkarien ja hammaslaakéarien pe-
rus- ja erikoistumiskoulutuksesta. Peruskoulutuksen korvaus lasketaan laakéri- ja hammaslaa-
karikoulutuksen aloittaneiden opiskelijoiden lukumé&arén ja suoritettujen tutkintojen lukuméaa-
ran keskiarvon perusteella. Erikoistumiskoulutuksen korvaus perustuu tutkintojen lukuméa-
raén ja tutkinnosta méaérattyyn korvaukseen.

Tutkintojen lukumaardan perustuvaa koulutuskorvausta ei kuitenkaan suoriteta terveyden-
huollon erikoislaékéri- ja erikoishammaslaakaritutkinnosta eika liikuntalédéketieteen, tydterve-
yshuollon ja yleisladketieteen erikoisladkarin tutkinnosta. Jos tallaista koulutusta annetaan yli-
opistollisessa sairaalassa, sita yll&pitavalle kuntayhtymalle suoritetaan valtion varoista korva-
usta koulutuksesta aiheutuviin kustannuksiin toteutuneiden koulutuskuukausien mééran perus-
teella.

Terveydenhuoltolaki sisaltdd myds sdédnnokset siitd, miten koulutuksesta aiheutuneet kus-
tannukset korvataan seké perus- ettd erikoistumiskoulutuksen osalta muulle terveydenhuollon
toimintayksikolle kuin yliopistolliselle sairaalalle.
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Terveyden tutkimus

Yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen rahoituksen osalta terveydenhuoltolaissa séade-
taan, ettd sosiaali- ja terveysministerio maérittelee yhteistyossé erityisvastuualueiden tutki-
mustoimikuntien kanssa yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen painoalueet ja tavoitteet ne-
livuotiskausittain. Valtion rahoitus téllaiseen tutkimukseen mydnnetaan erityisvastuualueiden
tutkimustoimikunnille. Ne paattavat tutkimusrahoituksen osoittamisesta tutkimushankkeille.
Rahoitus maksetaan tutkimustoimikunnille sosiaali- ja terveysministerion neljaksi vuodeksi
kerrallaan tekeman paatoksen mukaisesti. Ministerion paatds perustuu tutkimustoiminnan pai-
noalueiden ja tavoitteiden toteutumiseen sek& tutkimuksen laatuun, maaraén ja tuloksellisuu-
teen edelliselld nelivuotiskaudella.

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien kuntayhtymien on perustettava alueelleen yliopisto-
tasoisen terveyden tutkimuksen tutkimustoimikunta, jossa on monitieteinen edustus erityisvas-
tuualueen terveydenhuollon toimintayksikoistd. Tutkimustoimikunta paattdd tutkimusrahoi-
tuksen myontamisesté alueellaan hakemusten perusteella. Terveydenhuollon toimintayksikkoé
yllapitava kunta, kuntayhtymd, valtion mielisairaala tai sosiaali- ja terveysministerion asetuk-
sella séadetty muu palvelujen tuottaja voivat hakea terveyden tutkimuksen rahoitusta.

Sosiaali- ja terveysministerid asettaa valtakunnallisen asiantuntijoista koostuvan terveyden
tutkimuksen arviointiryhman. Arviointiryhman tehtdvéna on arvioida terveyden tutkimuksen
laatua, maaraa ja tuloksellisuutta seké painoalueiden ja tavoitteiden saavuttamista kuluneella
nelivuotiskaudella ja tehdad sosiaali- ja terveysministeridlle ehdotus yliopistotasoisen tervey-
den tutkimuksen rahoituksen jakamisesta erityisvastuualueille seuraavana nelivuotiskautena.

Kuntien kehittamishankkeille myonnettava valtionavustus

Sosiaali- ja terveysministerio on myontanyt kunnille ja kuntayhtymille hankeavustusta jal-
jempéna tarkemmin késiteltdvéan sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisen kehittdmisohjeman
(Kaste) toteuttamiseksi valtion talousarvioon otetun maaréarahan rajoissa. Valtionavustusta on
myonnetty enintédan 75 prosenttia valtionavustukseen oikeuttavista kustannuksista. Hankera-
hoitukseen on ollut kéytettavissa yhteensa noin 46 miljoonaa euroa vuosina 2012 - 2015. Sen
lisdksi Kaste-ohjelman valtakunnalliseen toimeenpanoon on osoitettu 3 miljoonaa euroa.

Valtionavustuksen myodntamisen edellytyksend on ollut, ettd hanke toteuttaa Kaste-ohjel-
massa asetettuja sosiaali- ja terveyspoliittisia tavoitteita. Hankkeella tulee olla kiinted yhteys
kunnalliseen sosiaali- ja terveydenhuoltoon ja siind tulee ottaa huomioon tarvittava poikkihal-
linnollinen yhteistyd. Hankkeen on oltava sellainen, ettd sen voidaan arvioida olevan tuloksel-
linen ja laaja-alaisesti hyodynnettava.

Hankkeiden arvioinnissa on otettu huomioon myds alueelliset kehittamistarpeet. Sosiaali- ja
terveydenhuollon neuvottelukunnan alueelliset johtoryhmét ovat arvioineet valtionavustusha-
kemukset ja antavat niistd lausunnon sosiaali- ja terveysministeriolle.

Sosiaali- ja terveydenhuollon hankerahoituksen linjaamiseksi sek& pééllekkaisen rahoituk-
sen valttamiseksi sosiaali- ja terveysministerié on koordinoinut yhteistydssa eri rahoittajataho-
jen kanssa kunnille, kuntayhtymille, jarjestéille ja yrityksille tarkoitettua sosiaali- ja tervey-
denhuollon hankerahoitusta. Koordinaatiota varten on ollut erillinen tyéryhma.

2.12. Verojarjestelma

Suomen verojérjestelma koostuu vélillisista veroista ja valittdmistd veroista. Vélillisia veroja
ovat verot, jotka on tarkoitettu vyodrytettavaksi tavaran tai palvelun hinnassa lopullisen kulutta-
jan maksettavaksi.Valittomilla veroilla puolestaan tarkoitetaan veroja, jotka tulevat suoraan
verovelvollisen maksettavaksi ja maaraytyvét verovelvollisen omien tulojen perusteella.
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Veronsaajina Suomessa ovat valtio, kunnat, seurakunnat ja Kansanelakelaitos. Kuntien ve-
rotulot koostuvat kunnallisverosta, kiinteistoverosta ja kuntien jako-osuudesta yhteiséveron
tuottoon. Valtion verotulot puolestaan kertyvét useasta verolajista kuten esimerkiksi tulove-
rosta, yhteisdverosta, arvonliséverosta ja valmisteveroista. Evankelisluterilainen ja ortodok-
sinen seurakunta ovat veronsaajina kirkollisveron osalta ja Kansaneldkelaitos sairausvakuu-
tusmaksun osalta.

Verotuksen ensisijaisena tavoitteena on julkisen sektorin toiminnan rahoittaminen verotu-
loilla. Tamén lisaksi verotuksella voidaan pyrkid edistamaan oikeudenmukaista tulonjakoa tai
ohjaamaan talouden eri toimijoiden kayttaytymistd. Tavoitteena tulee kuitenkin olla , etta ve-
rojarjestelméa vaaristdd mahdollisimman véhan talouden toimintaa.

Verojérjestelman lahtokohtana tulee olla sen hallinnollinen tehokkuus ja yksinkertaisuus se-
ka verotuksen ennustettavuus. Jarjestelmén tehokkuus laskee, mitd enemman siind on poikke-
uksia ja vahennyksid. Nama kaventavat samalla veropohjaa. Liséksi jarjestelman monimut-
kaisuus vaikeuttaa verotuksen vaikutusten arviointia ja vaatii enemman resursseja.

2.12.1. Kuntien verotusoikeus

Perustuslain 121 8:n 3 momentin mukaan kunnilla on verotusoikeus. Lailla saddetéan vero-
velvollisuuden ja veron méaéraytymisen perusteista seké& verovelvollisen oikeusturvasta.

Kuntien tulot koostuvat padosin verotuloista, valtionosuuksista ja toimintatuloista. Verotulot
koostuvat kunnallisverosta, kiinteistdverosta ja kuntien osuudesta yhteisdveron tuottoon. Mer-
kittavin osuus kunnan verotuloista koostuu kunnallisverosta, jota luonnolliset henkilét ja kuo-
linpesdt maksavat kunnallisverotuksen verotettavan ansiotulon perusteella. Kiinteistoveroa
suoritetaan kunnille kiinteiston arvon perusteella siten kuin kiinteistoverolaissa (654/1992)
sdddetddn. Kunnanvaltuusto mdaardd kunnan Kiinteistveroprosenttien suuruuden vuosittain
etukateen samalla, kun se vahvistaa varainhoitovuoden tuloveroprosentin. Kiinteistoveropro-
senteille on kiinteistéverolaissa madritelty ala- ja ylarajat. Kuntien osuus yhteiséveron tuot-
toon maaraytyy kuntien jako-osuuden perusteella siten kuin verontilityslaissa (532/1998) s&éa-
detaan.

Kuntien verotusoikeuden on vakiintuneesti katsottu kuuluvan kunnallisen itsehallinnon kes-
keisiin ominaispiirteisiin. Perustuslain turvaaman kunnallisen verotusoikeuden keskeiseksi si-
sélloksi on perustuslakivaliokunnan kdytanndssa muodostunut se, ettd verotusoikeudella tulee
olla aitoa merkitysta kuntien mahdollisuuksiin paattaa itsenaisesti taloudestaan. Tdman perus-
teella kunnallisen verotusoikeuden keskeisend sisaltoénéd on lahtdkohtaisesti oikeus péaattaa ve-
roprosentistaan. Kunnilla on siten periaatteessa taysi vapaus maaratd kunnallisveroprosenttin-
sa. Kéytanndssa mahdollisuudet ovat kuitenkin rajatummat. Esimerkiksi kuntalaki lahtee siitd,
ettd kuntataloudessa tahdatéan tasapainotilaan. Veroprosentilla keréttavd kunnallisverotuotto
ei voi esimerkiksi ylittad budjettitasapainon saavuttamiseksi katsottua tasoa kun myds muut
kunnan tulot otetaan huomioon. Kunnat ovat myds haluttomia nostamaan kunnallisveroastet-
taan yhtadn korkeammaksi kuin on tarpeellista menojen kattamiseksi, koska korkea veroaste ei
houkuttele veroja maksavia asukkaita kuntaan.

2.12.2. Kuntien osuus yhteisdveron tuotosta

Yritykset maksavat yhteiséveroa tuloverolain (1535/1992) 124 8:n mukaisesti 20 prosentin
verokannalla. Yhteisdverosta kertyvét tulot jaetaan valtion ja kuntien kesken verontilityslaissa
séédettyjen jako-osuuksien mukaisesti. Yksittaisen kunnan yhteisdvero-osuus méaaraytyy ve-
rontilityslain 13 8:n mukaan. Kunnan verovuoden jako-osuus on kahden viimeksi valmistu-
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neen verotuksen tietojen perusteella laskettujen jako-osuuksien keskiarvo. Kunnan jako-osuus
on yritystoimintaerdn ja metsderdn summan suhteellinen osuus kaikkien kuntien vastaavien
lukujen summasta.

Yhtendiseen yhteisdveroon siirryttiin vuonna 1993. Vuoteen 1992 saakka kunnat verottivat
yrityksid omilla kunnallisveroprosenteillaan. Kuntien yhteisévero-osuuteen sisaltyy paikallis-
ten yritysten toimintaan perustuvien verojen lisaksi metséerd. Metséerd otettiin k&yttoon siir-
ryttdessa metsan pinta-alaverotuksesta pddomatulona verotettavaan puun myyntitulon verotuk-
seen, jossa veronsaajana on valtio. Kunnille kompensoitiin sitg, ettd metsan myynnisté saata-
vat verotulot siirtyivat kunnallisverotuksen ulkopuolelle.

Verontilityslain 12 §:n mukaan kuntien jako-osuus yhteiséverosta on 30,34 prosenttia. Veron-
tilityslain 12 b — e 8:ssd on kuitenkin séadetty erikseen yhteisoveron jako-osuuksista vuosille
2013 — 2016. Yhteisoveron tuotto seké kuntien osuus siitd ovat viime vuosina olleet seuraavat:

\uosi Maksuunpantu vero Kuntien jako-osuus Kuntien osuus mak-
suunpannusta verosta

2009 4339 32,03 1390

2010 4711 31,99 1507

2011 4791 31,99 1533

2012 4 663 28,34 1321

2013 4 640 29,49 1368

2014 4412 35,56 1569

2015* 4120 36,87 1519

2016* 4215 30,92 1303

*Vuoden 2015 ja 2016 tuottoarviot ovat ennusteita ja perustuvat taman esityksen antamisajan-
kohdan mukaiseen arvioon yleisesté ja yritysten talouskehityksesta, ja ne todennakdisesti
muuttuvat mydhempien ennusteiden ja toteutumatietojen mukaisesti. Vuosina 2009 — 2015
kuntien yhteisévero-osuus maksettiin korotettuna. Vuoden 2014 alusta yhteisdveron verokan-
taa alennettiin 24,5 prosentista 20 prosenttiin, misté aiheutuneet verotuottomenetykset kom-
pensoitiin kunnille.

Kuntien yhteisdveron metsavero-osuus maaraytyy verontilityslain 13 §:n mukaisesti siten, etta
vuoden 2007 metsdvero-osuutta muutetaan verontilityslaissa tarkoitettujen bruttokantorahatu-
lojen muutosta vastaavasti, joten metsdosuuden euroméaara ei ole niin suhdanneherkka kuin
yritystoimintaerd eika siten kunnan saaman metsaeran maéra vaihtele vuosittain kovinkaan
paljon. Verontilityslain mukaan metsavero-osuuden méaara on vahintdan 5 ja enintaan 15 pro-
senttia kuntien yhteisgverosta. Kuntien metsderd on viime vuosina ollut noin 10 prosenttia
kuntien yhteisévero-osuudesta. Kuitenkin noin puolella kunnista sen osuus yhteiséverosta on
ollut yli kolmanneksen. Kaupunkimaisilla kunnilla metsaeran merkitys on pieni, mutta metsa-
valtaisilla kunnilla yli 90 prosenttia yhteisGvero-osuudesta voi muodostua metséeran perus-
teella. Nailla kunnilla yhteisdvero voi muodostaa jopa yli viidenneksen kunnan verotuloista.
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Talla hetkelld kuntien saama yhteisdvero on keskimaarin noin 7,5 prosenttia kuntien verotu-
loista. Yhteisdveron osuus kuntien verotuloista vaihtelee suuresti yksittdisten kuntien valilla
minimin ollessa 0,5 prosenttia ja maksimin 30 prosenttia. My6s koko maan tasolla yhteiséve-
ron tuotto vaihtelee vuosittain muun muassa suhdanteista riippuen.

2.12.3. Ansiotulojen verotus

Suomen tuloverojarjestelma perustuu laajaan tulokasitteeseen, jonka mukaan kaikki rahana
tai rahanarvoisena etuutena saadut tulot ovat veronalaisia, ellei niitd ole erikseen saadetty ve-
rovapaiksi. Luonnollisen henkilén ja kuolinpesédn tulo jaetaan kahteen tulolajiin, joita ovat
padomatulo ja ansiotulo. Eriytetyn tuloverojarjestelmén mukaan ansio- ja pddomatuloja vero-
tetaan erikseen. Padomatulot on tuloverolaissa lueteltu tyhjentdvasti. Ansiotuloa on puolestaan
kaikki muu veronalainen tulo kuin pddomatulo. Ansiotuloa ovat muun muassa tydsuhteen pe-
rusteella saatu palkkatulo, yrittajatulon ansiotulo-osuus, eldketulo sekd muut veronalaiset sosi-
aalietuudet.

Verotettava ansiotulo méarataan bruttotulon ja siita erikseen valtion- ja kunnallisverotukses-
sa tehtdvien vahennysten perusteella. Ansiotulosta maksettavat verot méaraytyvat verotettavan
tulon perusteella.

Valtion tulovero

Luonnollisen henkildn ja kuolinpesén on suoritettava valtiolle tuloveroa valtionverotuksessa
verotettavan ansiotulon perusteella. Veron méaré maéraytyy valtion progressiivisen tulovero-
asteikon mukaan. Liséksi elédketulosta suoritetaan eldketulon lisdveroa 6 prosenttia siltd osin
kuin eldketulo vahennettyné eléketulovahennyksen maaralla ylittda 45 000 euroa. Kultakin
verovuodelta toimitettavassa ansiotulon verotuksessa sovellettavasta veroasteikosta sdadetdén
vuosittain erikseen.

Vuoden 2016 verotuksessa ansiotuloista maksetaan valtiolle tuloveroa seuraavan asteikon
mukaan

Verotettava ansiotulo, Vero alarajan kohdalla, | Vero alarajan ylittavasta tulon osasta,
euroa euroa %

16 700 — 25 000 8,00 6,50

25 000 — 40 800 547,50 17,50

40 800 — 72 300 3312,50 21,50

72 300 — 10 085,00 31,75

Kunnallisvero, kirkollisvero seké sairausvakuutusmaksu

_Luonnollisen henkilon ja kuolinpesan on maksettava kunnallisverotuksen verotettavasta an-
siotulostaan tuloveroa kunnalle kunnallisveroprosentin mukaan. Kukin kunta madraa vuosit-
tain oman veroprosenttinsa kuntalain 66 §:n mukaisesti. Jos verovelvollisen verotettava tulo
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jaa alle 10 euron, kunnallisveroa ei maaratd. Vuonna 2016 kunnallisveroprosentti vaihtelee
16,5 prosentista 22,5 prosenttiin. Keskimaardinen kunnallisveroprosentti on 19,87. Vaikka
kunnallisverotuksessa ansiotuloja verotetaan suhteellisen verokannan mukaan, verotuksessa
tehtavat vahennykset tekevat myds kunnallisverotuksesta progressiivisen. Ndiden vahennysten
seurauksena kunnallisverotuksen efektiiviset ja nimelliset veroprosentit eroavat toisistaan.

Kirkollisveroa maksavat evankelisluterilaisten ja ortodoksisten seurakuntien jasenet kunnal-
lisverotuksessa verotettavan ansiotulon perusteella. Kukin seurakunta maaraa kirkollisvero-
prosenttinsa vuosittain. Vuonna 2016 kirkollisveroprosentti vaihtelee 1,00-2,00 prosenttiin.

Sairausvakuutusmaksua maksetaan Kansanelakelaitokselle. Maksu koostuu sairausvakuu-
tuksen sairaanhoitomaksusta sekd sairausvakuutuksen pdivarahamaksusta. Vuonna 2016 sai-
raanhoitomaksu on 1,30 prosenttia tyotulosta ja 1,47 prosenttia muusta ansiotulosta kuten
esimerkiksi eléke- ja etuustulosta. Sairaanhoitomaksun maksuperusteesta tehdaan kunnallisve-
rotuksen vahennykset. Paivarahamaksu on 0,82 prosenttia veronalaisesta tydtulosta vuonna
2016. Yrittajilta, joilla on yrittajan eldkevakuutus eli YEL-vakuutus, maksu peritdan tydtulos-
ta. Yritt4jan tyétulosta peritddn korotettua maksua. Korotus on 0,13 prosenttiyksikkoa eli
maksu on 0,95 prosenttia. Maatalousyrittdjan elakelain (MYEL) mukaan vakuutetun henkilon
MY EL-vakuutusmaksu lasketaan vakuutetun henkilokohtaisesta, vuoden alussa voimassa ole-
vasta MYEL-ty6tulosta. Maksuprosentti riippuu iasta ja MYEL-ty6tulon madrastd. Vakuu-
tusmaksuja koskevasta lainsaadannosta vastaa sosiaali- ja terveysministerio.

Véhennykset

Suomen verojarjestelma perustuu nettotulon verottamiseen. Tama tarkoittaa sitd, etta vero-
velvollisella on oikeus vahentad veronalaisesta tulostaan tulon hankkimisesta ja sailyttdmises-
t& aiheutuneet menot siten kuin tuloverolaissa sé&detdan. Naiden niin sanottujen luonnollisten
véahennysten liséksi verojarjestelma siséltdd muita vahennyksia, joiden tavoitteena on verotuk-
sen kautta tukea tiettyd toimintaa tai véhennys myonnet&an sosiaalisin perustein. Esimerkkiné
tdman tyyppisistd vahennyksista voidaan mainita kotitalousvahennys, asuntovelan korkojen
osittainen vahennyskelpoisuus, invalidivahennys seka elatusvelvollisuusvahennys. Verojarjes-
telmédmme siséltaa myos tiettyja vahennyksid, joiden tavoitteena on erilaisten ansiotulojen ve-
rotuksen tason maarittdminen. Esimerkiksi tyotulon perusteella tehd&an tyétulovahennys seké
kunnallisverotuksen ansiotulovahennys. Naiden vain ty6tulon perusteella tehtdvien vahennys-
ten tavoitteena on tyéllisyyden ja tyon tarjonnan edistdminen parantamalla tyonteon kannusta-
vuutta. Eléketulosta puolestaan tehdaan valtionverotuksen elaketulovahennys sekd kunnallis-
verotuksen eldketulovahennys. Néiden tarkoituksena on saddelld eléketulojen verorasitusta
muun muassa siten, ettei pelkastddn kansanelaketta tai takuueldkettd saavat maksa tuloveroa.
Kunnallisverotuksen perusvahennys myonnetd&n muiden kunnallisverotuksessa veronalaisesta
tulosta tehtdvien véhennysten jalkeen. Perusvahennys myonnetédén kaikesta ansiotulosta eli
ty6- ja eldketulon lisaksi myos péivéarahatulosta. Nama edelld mainitut vahennykset painottu-
vat pieni- ja keskituloisille, mikd yhdessa valtion progressiivisen tuloveroasteikon kanssa tar-
koittaa sitd, ettd Suomen ansiotuloverotuksen progressio on muodostunut jyrkaksi ja margi-
naaliveroasteet korkeiksi.

Véhennykset voivat olla joko verosta tehtdvia véhennyksid tai tulosta tehtdvia vahennyksia.
Esimerkiksi luonnolliset vahennykset seké eldketulovahennykset ovat tulosta tehtévid vahen-
nyksid. Tallaiset vdhennykset pienentdvét verotettavaa tuloa, jolloin vdhennyksen vaikutus
verovelvolliselle riippuu tulojen maarésta. Tulosta tehtavien vahennysten vaikutus verovelvol-
liselle riippuu myods kunnallisveroprosentista. Esimerkiksi ty6tulovahennys ja kotitalousva-
hennys taas ovat verosta tehtavid vahennyksid. My6s pdédomatulolajin alijddmén perusteella
maardytyvé alija@mahyvitys tehddin ansiotuloista menevista veroista. Samansuuruisen verosta
tehtavan vahennyksen vaikutus verovelvolliselle on euromééaréisesti sama kaikilla tulotasoilla.
Verosta tehtavid vahennyksid, kuten tyotulovahennys, kuitenkin kohdennetaan erisuuruisena
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eri tulotasoille. Verosta tehtdvasta vahennyksestd saatu hyoty voi myos jadda saamatta, jos
maksettavan veron maaré on vahennysta pienempi.

Seuraavassa késitellaan tarkemmin vahennyksid, joiden tarkoituksena on erilaisten ansiotu-
lojen verotuksen tason maérittdminen seké invalidivahennysta.

Ty6tulovahennys

Tuloverolain 125 8:n mukaan ansiotulosta valtiolle suoritettavasta tuloverosta véhennetdan
tyotulovahennys. Silt4 osin kuin véhennys ylittad ansiotulosta valtiolle suoritettavan tuloveron
madran, se tehdaan kunnallisverosta, sairausvakuutuksen sairaanhoitomaksusta ja kirkollisve-
rosta ndiden verojen suhteessa. Vahennys lasketaan verovelvollisen veronalaisten palkkatulo-
jen, muusta toiselle suoritetusta tyostd, tehtavasta tai palveluksesta saatujen ansiotulojen, an-
siotulona pidettdvien kayttokorvausten, ansiotulona verotettavan osingon, jaettavan yritystulon
ansiotulo-osuuden sek& yhtymén osakkaan elinkeinotoiminnan tai maatalouden ansiotulo-
osuuden perusteella.

Vuonna 2016 tyotulovahennyksen méaara on 11,8 prosenttia edella mainittujen tulojen 2 500
euroa ylittavélta osalta. Vahennyksen enimmaismaéra on kuitenkin 1 260 euroa. Verovelvolli-
sen puhtaan ansiotulon ylittdessa 33 000 euroa vahennyksen maara pienenee 1,46 prosentilla
puhtaan ansiotulon 33 000 euroa ylittdvalt4 osalta. Vahennys tehdddn ennen muita tuloverosta
tehtavia vahennyksia.

Kunnallisverotuksen ansiotulovahennys

Tuloverolain 105 a §:n mukaan kunnallisverotuksessa verovelvollisen puhtaasta ansiotulosta
véhennetd&n kunnallisverotuksen ansiotulovahennys. VVéhennys lasketaan verovelvollisen an-
saitsemien veronalaisten palkkatulojen, muusta toiselle suoritetusta tyosta, tehtavasta tai pal-
veluksesta saatujen ansiotulojen, ansiotulona pidettavien kdyttokorvausten, ansiotulona vero-
tettavan osingon, jaettavan yritystulon ansiotulo-osuuden sekd yhtymén osakkaan elinkeino-
toiminnan tai maatalouden ansiotulo-osuuden perusteella.

Vuonna 2016 véhennys on 51 prosenttia edelld mainittujen tulojen 2 500 euroa ylittavaltd
osalta tulojen 7 230 euron maéraan saakka ja sen ylittdvalta osalta 28 prosenttia. Vhennyksen
enimmaismaara on kuitenkin 3 570 euroa. Verovelvollisen puhtaan ansiotulon ylittdessa 14
000 euroa vahennyksen maaré pienenee 4,5 prosentilla puhtaan ansiotulon 14 000 euroa ylit-
tavaltd osalta.

Elaketulovéhennykset

Tuloverolain 100 §:n mukaan verovelvollisen puhtaasta ansiotulosta vahennetdan valtionve-
rotuksessa eléketulovéhennys. Tayden eldketulovdhennyksen maaré lasketaan siten, ettd luvul-
la 3,80 kerrotun tdyden kansaneldkkeen madréstd vahennetddn progressiivisen tuloveroas-
teikon alimman verotettavan tulon méaara ja jadnnos pyoristetadn seuraavaan tdyteen kymme-
nen euron maaraan. Eldketulovahennys ei kuitenkaan voi olla eldketuloa suurempi. Jos vero-
velvollisen puhdas ansiotulo on suurempi kuin tdyden eléketulovdhennyksen méaard, elaketu-
lovéhennysta pienennetdan 44 prosentilla maarastd, jolla puhdas ansiotulo ylittad tayden ela-
ketulovédhennyksen maéran. Valtionverotuksen tdyden eldketulovahennyksen maaréa lasketta-
essa taytend kansaneldkkeend pidetadn yksindiselle henkil6lle verovuonna maksetun taysimaa-
raisen kansanelakkeen méaéaraa.

Tuloverolain 101 §:n mukaan el&ketuloa saavan verovelvollisen puhtaasta ansiotulosta vé-
hennetddn kunnallisverotuksessa eléketulovidhennys. Tayden eldketulovdhennyksen maara
lasketaan siten, etta luvulla 1,39 kerrotun tdyden kansanelakkeen maérasta vahennetaan 1 480
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euroa ja jadnnds pyoristetddn seuraavaan tayteen kymmenen euron maaraan. Elaketulovahen-
nys ei kuitenkaan voi olla eldketuloa suurempi. Jos verovelvollisen puhdas ansiotulo ylittaa
tayden elaketulovéhennyksen méarén, eldketulovahennysté pienennetaén 54 prosentilla ylime-
nevan osan maarasta.

Kunnallisverotuksen perusvahennys

Kunnallisverotuksen perusvédhennyksesta sédadetddn tuloverolain 106 §:ssd. Jos verovelvolli-
sen luonnollisen henkilon puhdas ansiotulo muiden puhtaasta ansiotulosta kunnallisverotuk-
sessa tehtdvien vahennysten jalkeen ei ole 3020 euron maaréa suurempi, on siitd vahennettava
tdméan tulon mééara. Jos puhtaan ansiotulon maara edelld mainittujen vahennysten jalkeen ylit-
taa tdyden perusvdhennyksen méaaran, vahennysta pienennetadn 18 prosentilla yli menevan tu-
lon maarasta.

Kunnallisverotuksen opintorahavéhennys

Jos verovelvollinen on saanut opintotukilaissa tarkoitettua opintorahaa, hédnen puhtaasta an-
siotulostaan vahennetédan kunnallisverotuksen opintorahavahennys. Vahennyksen taysi maara
on 2 600 euroa, kuitenkin enintaddn opintorahan méaaré. Vahennysta pienennetéan 50 prosentil-
la siitd madrastd, jolla verovelvollisen puhtaan ansiotulon méaré ylittd4 opintorahavahennyk-
sen tdyden maarén.

Invalidivahennys

Invalidivéhennys myonnetdan sek& valtionverotuksessa ettd kunnallisverotuksessa ja mo-
lemmissa vahennyksen suuruus méaérittyy haitta-asteen mukaisena prosenttiosuutena. Haitta-
asteen katsotaan olevan 100 prosenttia, jos verovelvolliselle on myonnetty taysi tydkyvytto-
myyselake. Invalidivdhennyksen enimmaismaara on kunnallisverotuksessa 440 euroa ja valti-
onverotuksessa 115 euroa. Valtionverotuksessa vahennys myonnetaéan verosta ja kunnallisve-
rotuksessa muusta ansiotulosta kuin eldketulosta.

2.12.4. Julkisyhteisojen asema tuloverotuksessa

Tuloverolain tarkoittamat yhteisot ovat erillisia verovelvollisia tuloverotuksessa. Lain 3 &:n
mukaan yhteisolla tarkoitetaan muun muassa valtiota ja sen laitosta, kuntaa ja kuntayhtymaa,
seurakuntaa ja muuta uskonnollista yhdyskuntaa, osakeyhtiotd, aatteellista tai taloudellista yh-
distystd, saatiota ja laitosta. Tuloverolain 1 §8:n 3 momentin mukaan yhteison tulosta suorite-
taan veroa valtiolle, kunnalle ja seurakunnalle. Yhteisoveroprosentti on 20. Tuloverolain mu-
kaisesti yhteisot ovat verovelvollisia lahtokohtaisesti kaikesta tulostaan. Riippuen harjoitetun
toiminnan luonteesta verotettavan tulon maara lasketaan tuloverolain, elinkeinotulon verotta-
misesta annetun lain (360/1968), tai maatilatalouden tuloverolain (543/1967) saanndsten mu-
kaisesti erillisissa tuloldhteissad. Samalla verovelvollisella voi olla useamman tuloldhteen mu-
kaista tuloa.

Tuloverolain 21 8:ss& mainittujen yhteisdjen, osittain verovapaiden yhteisgjen, tuloverovel-
vollisuutta on kuitenkin rajoitettu siten, etta niiden saama tulo on joko kokonaan verovapaata
tai tulosta suoritetaan veroa ainoastaan kunnalle lain 124 8:n 3 momentissa tarkoitetun alenne-
tun tuloveroprosenttien mukaan, joka on 6,07 prosenttiyksikkod. Vuosina 2012—2016 osittain
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verovapaan yhteisén tuloveroprosentti maaraytyy tuloverolain 124 a §:n mukaisesti. Vero-
vuonna 2016 taméa on 6,18 prosenttiyksikkod. Alennettu tuloveroprosentti vastaa kuntien
osuutta yhteisdverosta.

Evankelis-luterilaisen kirkon ja ortodoksisen kirkon seurakuntien osuus yhteiséverotuottoon
poistui vuoden 2016 alusta (Laki verontilityslain muuttamisesta, 22.5.2015/655). Samassa yh-
teydessé muuttui tuloverolain 21 ja 124 § siten, ettd osittain verovapaat yhteisot suorittavat ve-
roa vain kunnalle (Laki tuloverolain muuttamisesta, 22.5.2015/654). Evankelis-luterilaisen
kirkon yhteisoverotuoton osuus korvataan jatkossa kirkon yhteiskunnallisiin tehtdviin annetta-
valla lakiséateisella rahoituksella (Laki valtion rahoituksesta evankelis-luterilaiselle kirkolle
eréisiin yhteiskunnallisiin tehtaviin, 10.4.2015/430).

Tuloverolain 21 8:n mukaan osittain verovapaita yhteisdjé ovat

- valtio ja sen laitokset

- Raha-automaattiyhdistys sek& Oy Veikkaus Ab muusta kuin arpajaisverolaissa (552/92) ja
viihdelaitelaissa (164/1995) tarkoitetun toiminnan ja musiikkiautomaattien pitdmisesté saa-
mastaan tulosta

- kunta, kuntayhtymé, maakunta seké néiden palveluksessa olevia varten perustettu elékelai-
tos, elékeséatio tai -kassa tai muu vastaava elakelaitos, -sdatio tai -kassa, joka saa avustusta
yhteiskunnan varoista

- evankelis-luterilainen kirkko, ortodoksinen kirkkokunta sekd muu uskonnollinen yhdys-
kunta ja niiden seurakunnat samoin kuin niiden palveluksessa olevia varten perustettu eléke-
laitos, elakeséatio ja elakekassa.

Tuloverolain 21 §:n 3 momentin mukaan valtio ja sen laitokset suorittavat veroa vain maati-
lojensa ja niihin verrattavien muiden kiinteistdjensa tuottamista tuloista, sellaisten muiden
kiinteistojensé tuloista, joita ei kaytetd yleisiin tarkoituksiin, seké yksityisyrityksiin verrattavi-
en teollisuus- ja muiden liikkeidensa tuloista. Valtio ei kuitenkaan ole verovelvollinen tulosta,
jonka se saa paéasiallisesti valtion laitosten tarpeiden tyydyttdmiseksi toimivasta liike- tai tuo-
tantolaitoksesta, laiva-, lento- tai autoliikenteestd, rautateistd, kanavista, satamista taikka posti-
, tele- ja radiolaitoksista. Valtion on siten maksettava veroa kunnalle ja seurakunnalle esimer-
kiksi koetilojen ja maatalouskoulujen tuottamasta tulosta seké valtion metsien tuottamasta tu-
losta myos silloin, kun ne ovat luonnossuojelualueilla. Muiden kuin maa- ja metsatalouskiin-
teistojen osalta valtio on verovelvollinen kunnalle ja seurakunnalle saamastaan kiinteistotulos-
ta silloin, kun Kiinteistoa ei kdytetd yleisiin tarkoituksiin. Yleisiin tarkoituksiin kaytettavia
kiinteistdja ovat esimerkiksi virastotalot, sairaalat, koulut ja vankilat. Kiinteistd katsotaan
vuokratuksi yleiseen kéayttoon ainoastaan silloin, kun vuokralaisena on julkinen taho, kuten
valtio tai kunta. Kiinteistdtulona ei pideta esimerkiksi osakehuoneistosta saatua vuokratuloa
eikd kiinteiston luovutusvoittoa, vaan ne ovat verovapaata tuloa valtiolle. Valtion yksityisyri-
tyksiin verrattavia teollisuus- ja muita liikelaitoksia ei juuri endé ole, koska ne on muodostettu
osakeyhtidiksi.

Tuloverolain 21 §:n 4 momentin mukaan maakunta, kunta ja kuntayhtyma, evankelisluteri-
lainen kirkko ja ortodoksinen kirkkokunta seka niiden seurakunta ja muu uskonnollinen yh-
dyskunta ovat verovelvollisia ainoastaan elinkeinotulosta ja muuhun kuin yleiseen tai yleis-
hyodylliseen tarkoitukseen kéytetyn kiinteiston tai kiinteiston osan tuottamasta tulosta. S&éan-
noksessd maakunnalla tarkoitetaan Ahvenanmaan maakuntaa Kuntien osalta on erikseen séa-
detty, ettd ne eivat ole verovelvollisia omalla alueellaan harjoittamansa elinkeinotoiminnan
tuottamasta tulosta eikd omalla alueellaan sijaitsevan kiinteiston tuottamasta tulosta. T&té ve-
rovapaussaannosta ei sovelleta esimerkiksi kuntayhtymiin (KHO 1.12.2005 taltio 3210) tai
seurakuntiin. Kuntien, seurakuntien sekd muiden 4 momentissa tarkoitettujen yhteiséjen vero-
velvollisuus kiinteistétulosta ei riipu siitd, onko kiinteistd maatila vai muu Kiinteistd. Yleisiin
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tarkoituksiin kéaytettyja kiinteistdja ovat muun muassa kuntien terveydenhoito-, opetus- ja so-
siaalisten laitosten kaytossé olevat Kiinteistot ja seurakuntien osalta kirkot ja seurakuntatalot.
Yleishyodylliseen tarkoitukseen kdytettyja voivat olla esimerkiksi seurakuntien vanhainkodit.

2.12.6. Verotuskustannusten jako

Verotuskustannuksista sdédetadn verohallinnosta annetussa laissa (237/2008). Lain mukaan
verotuskustannusten suorittamisesta huolehtii valtio. Verotuskustannuksia ovat valtion varsi-
naisen talousarvion mukaiset ja edellisen vuoden tilinpaatdksen perusteella tarkistetut Vero-
hallinnon toimintamenot. Kustannusten méaaraé laskettaessa otetaan huomioon myds edella
mainittuihin Verohallinnon menoihin liittyvét arvonlisdaveromenot. Verotuskustannuksista val-
tio perii kunnilta yhteensa 30,8 prosenttia, evankelis-luterilaisen kirkon seurakunnilta yhteensé
3,4 prosenttia ja Kansaneldkelaitokselta 5,9 prosenttia. Valtion osuus verotuskustannuksista
on 59,9 prosenttia.

Verotuskustannusten jakoperusteita on selvitetty muun muassa valtiovarainministerién vuonna
1974 asettamassa toimikunnassa. Toimikunta kuitenkin totesi, ettei se onnistunut selvitta-
maan, miten alkuperéiset jako-osuudet oli alun perin muodostettu. Vaikka tarkkaa perustetta
verotuskustannusten jaolle ei ole pystytty selvittdméaan, jakautuvat kustannukset kuitenkin
johdonmukaisesti veronsaajien kesken siten, ettd kunkin osuus vastaa tietyssé suhteessa kerat-
tavien verojen kokonaiskertymaa ja verolajien lukumaaraa.

Veronsaajan verotuskustannuksen perusteena ovat siten verokertyman osuus Verohallinnon
kerd&mista veroista ja niiden verolajien lukumé&éra, joista veronsaaja saa verotuloa. Kustan-
nusten muodostumista nailla periaatteella voidaan perustella asiakaspalvelun méaaralla, joka
tyypillisesti kasvaa kertyman kasvaessa ja lisdksi tietojarjestelmékustannuksilla, jotka puoles-
taan kasvavat erityisesti eri maaraytymisperusteita soveltavien verolajien lukumaaran mukaan.

Verotuskustannusten jako-osuuksia on muutettu yleensé aina kun veronsaajien asemassa on
tapahtunut verojen kokonaiskertymaan tai verolajien lukuméaaraén liittyvid muutoksia. Viimei-
sin muutos verokustannuksissa tehtiin vuoden 2015 alusta, kun evankelis-luterilaisten ja orto-
doksisten seurakuntien osuus yhteisoveron tuotosta korvattiin suoralla valtion avustuksella.

2.12.7 Varainsiirtoverotus

Varainsiirtoverolain (931/1996) mukaan luovutuksensaajan on suoritettava varainsiirtoveroa
kiinteiston ja arvopaperin omistusoikeuden luovutuksesta. Verokanta on kiinteistjen luovu-
tuksessa 4 prosenttia kauppahinnasta tai muusta vastikkeen arvosta. Jos luovutuksen kohteena
ovat kiinteistdjen omistamista tai hallintaa harjoittavan osakeyhtion osakkeet, verokanta on 2
prosenttia ja muun arvopaperin luovutuksessa 1,6 prosenttia. Jos luovutus tapahtuu tilanteissa,
joissa kauppahintaa ei makseta, vero lasketaan luovutetun omaisuuden kdyvasta arvosta luo-
vutushetkell&.

Varainsiirtoveroa ei tarvitse suorittaa kiinteiston saannosta, jos luovutuksensaajana on kunta
tai kuntayhtymda. Verovapaus ei koske kunnan tai kuntayhtymdn omistamia osakeyhtidita.
Velvollisuus suorittaa varainsiirtoveroa syntyy muun muassa silloin, kun kunta tai sen omis-
tama osakeyhtid sijoittaa kiinteiston tai arvopapereita apporttina toiseen osakeyhtidon. Tasté
verovelvollisuudesta on s&éddetty madréaikaisia poikkeuksia varainsiirtoverolain 43 a-43 c
§:5s4.
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Varainsiirtoverolain 43 b § saddettiin Paras-puitelain yhteydessé. Pyk&ldssa saddetddn maé-
réaikaisesta verovapaudesta kuntien rakennejarjestelyissd. Saanndksen mukaan kunta, kun-
tayhtyma tai niiden omistama kiinteistdosakeyhtid on voinut tietyin edellytyksin vuosina
2007-2012 luovuttaa verotta puitelaissa tarkoitettujen velvoitteiden toteuttamiseksi omista-
mansa kiinteiston tai kiinteistoosakeyhtion osakkeita apporttina yhden tai useamman kunnan
tai kuntayhtymén omistamalle kiinteistdosakeyhtiolle. Paras-puitelaki oli voimassa vuoden
2012 loppuun, mutta sen siséltdmien sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistoimintavelvoitteiden
voimaantuloa jatkettiin vuoden 2014 loppuun saakka. Tahan liittyen myods kuntien rakennejar-
jestelyjen yhteydessé tapahtuvien luovutusten méérdaikaisen verovapauden soveltamisaikaa
jatkettiin siten, ettd verovapaus koskee vuoden 2016 loppuun mennessé tapahtuvia luovutuk-
sia kiinteiston tullessa sosiaali- tai terveydenhuollon k&yttoon.

2.13. Ohjaus ja valvonta
Sosiaali- ja terveysministerio

Sosiaali- ja terveysministerion tehtaviin kuuluu sosiaali- ja terveydenhuollon yleinen suun-
nittelu, ohjaus ja valvonta sosiaalihuoltolain, kansanterveyslain, erikoissairaanhoitolain, mie-
lenterveyslain, kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain ja tartuntatautilain perusteella.
Toimivalta koskee kaytannossé kunnallista sosiaali- ja terveydenhuoltoa seké valtion mielisai-
raaloita. Myds yksityisen terveydenhuollon ja yksityisten sosiaalipalvelujen yleinen ohjaus ja
valvonta sekd terveydenhuollon ammattihenkildiden yleinen ohjaus kuuluvat sosiaali- ja ter-
veysministeridlle.

Aluehallintovirastot

Aluehallintovirasto ohjaa ja valvoo sosiaalihuoltoa, kansanterveystyota ja erikoissairaanhoi-
toa sekd yksityisté terveydenhuoltoa ja yksityisid sosiaalipalveluja seka sosiaali- ja terveyden-
huollon ammattihenkildiden ammattitoimintaa toimialueellaan. Vuoden 2016 alusta aluehal-
lintovirastoille ja Valviralle on kuuluu myds Puolustusvoimien terveydenhuoltopalvelujen ja
vankiterveydenhuollon valvonta ja niihin liittyva ohjaus. Viimeksi mainitut tehtavat on alue-
hallintovirastojen osalta keskitetty valtakunnallisesti Pohjois-Suomen aluehallintovirastolle.

Aluehallintovirastot edistavét aluehallintovirastoista annetun lain  mukaan alueellista yh-
denvertaisuutta hoitamalla lainsdddannon toimeenpano-, ohjaus- ja valvontatehtévid alueil-
laan. Aluehallintovirastot hoitavat niille erikseen saddettyja tehtdvia sosiaali- ja terveyden-
huollon, ympdristoterveydenhuollon, koulutus-, lasten pdivahoito-, kirjasto-, liikunta ja nuori-
sotoimen, oikeusturvan edistamisen ja toteuttamisen, ymparistonsuojelu- ja vesilainsaadannén
alaan kuuluvien lupa- ja muiden hakemusasioiden, pelastustoimen, tydsuojelun valvonnan ja
kehittdmisen, tyodssé kaytettdvien tuotteiden tuotevalvonnan sekd kuluttaja- ja kilpailuhallin-
non toimialoilla. Niiden tehtdvana on liséksi peruspalvelujen alueellisen saatavuuden arviointi,
maistraattien ohjaus, valvonta ja kehittdminen, varautumisen yhteensovittaminen alueella ja
siihen liittyvan yhteistoiminnan jarjestaminen, valmiussuunnittelun yhteensovittaminen, alu-
eellisten maanpuolustuskurssien jarjestaminen, kuntien valmiussuunnittelun tukeminen, val-
miusharjoitusten jarjestdminen, alue- ja paikallishallinnon turvallisuussuunnittelun edistami-
nen seké toimivaltaisten viranomaisten tukeminen ja niiden toiminnan yhteensovittaminen vi-
ranomaisten johtaessa turvallisuuteen liittyvi tilanteita alueella. Aluehallintovirastolla voi ol-
la my6s muita erikseen séédettyja tehtéavia.

Aluehallintovirastojen yleishallinnollinen ohjaus kuuluu valtiovarainministeriolle. Toimi-
alaohjauksesta vastaavat lisdksi omilla toimialoillaan oikeusministerio, siséministerid, valtio-
varainministerid, sosiaali- ja terveysministerio, opetusministerid, maa- ja metsatalousministe-
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rio, tyo- ja elinkeinoministerio, ympéristdministerio seka sellainen keskushallinnon virasto,
jonka tehtdvaksi ohjaus on erikseen saadetty tai maaratty.

Sosiaali- ja terveydenhuollon erityislainsdéddantéon sisaltyy noin 130 aluehallintovirastojen
tehtavia maarittdvaa sdannosta. Naihin tehtaviin liittyva aluehallintovirastojen toiminnallinen
ohjaus kuuluu edelld olevan perusteella sosiaali- ja terveysministeriolle. Liséksi Valviran teh-
tavéaksi on séadetty ohjata aluehallintovirastojen toimintaa niiden toimintaperiaatteiden, me-
nettelytapojen ja ratkaisukaytantdjen yhdenmukaistamiseksi terveydenhuollon ammattihenki-
I6iden ja seka sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikdiden ohjauksessa ja valvonnassa.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) on sosiaali- ja terveysministerion
alainen keskusvirasto, joka toimialana Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta an-
netun lain (669/2008) mukaan on edistéa ohjauksen ja valvonnan keinoin oikeusturvan toteu-
tumista ja palvelujen laatua sosiaali- ja terveydenhuollossa seké elinympériston ja vaeston ter-
veysriskien hallintaa.

Viraston tehtdvana on huolehtia terveydenhuollon ammattihenkil6ista annetussa laissa, kan-
santerveyslaissa, tyoterveyshuoltolaissa (1383/2001), erikoissairaanhoitolaissa, terveyden-
huoltolaissa, mielenterveyslaissa, yksityisesta terveydenhuollosta annetussa laissa, tartuntatau-
tilaissa, sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sdhkdisesta kasittelystd annetussa laissa
(159/2007), sahkoisestd ladkemadrayksestd annetussa laissa (61/2007), sosiaalihuoltolaissa,
yksityisistd sosiaalipalveluista annetussa laissa (922/2011), kehitysvammaisten erityishuollos-
ta annetussa laissa, terveydensuojelulaissa (763/1994), alkoholilaissa, tupakkalaissa, geenitek-
niikkalaissa (377/1995) ja terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista annetussa laissa
(629/2010) sille saddetysta lupahallinnosta, ohjauksesta ja valvonnasta. Lisaksi sen tehtdvéana
on huolehtia raskauden keskeyttamistd, steriloimista, hedelmdityshoitoja, adoptiota, ihmisen
elimien, kudoksien ja solujen l4&ketieteellista kayttoad seké laaketieteellistd tutkimusta koske-
vassa lainsaddanndssa sille saddetyisté tehtdvistd sekd muussa laissa tai asetuksessa sille séé-
detyistd tehtdvista. Virasto hoitaa liséksi ne edella tarkoitetun lainsaadannén nojalla sen toimi-
alaan liittyvat tehtavat, jotka sosiaali- ja terveysministerio sille maaraa.

Valvira ohjaa sosiaali- ja terveysministerion alaisena aluehallintovirastojen toimintaa niiden
toimintaperiaatteiden, menettelytapojen ja ratkaisukdyténtdjen yhdenmukaistamiseksi sosiaa-
lihuollon, kansanterveystyon, erikoissairaanhoidon ja yksityisen terveydenhuollon ja sosiaali-
palvelujen ohjauksessa ja valvonnassa. Valviran ja aluehallintovirastojen tydnjaosta ohjauk-
sessa ja valvonnassa sdadetaan terveydenhuollon ammattihenkildistd annetussa laissa, sosiaa-
lihuoltolaissa, kehitysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa, kansanterveyslaissa, eri-
koissairaanhoitolaissa, mielenterveyslaissa, tartuntatautilaissa, yksityisista sosiaalipalveluista
annetussa laissa ja yksityisesté terveydenhuollosta annetussa laissa.

Valviran ja aluehallintovirastojen tydnjako ja toimivaltuudet ohjauksessa ja valvonnassa

Valvonnasta vastaavat ensisijaisesti aluehallintovirastot, kun taas Valvira késittelee laissa
erikseen médritellyt asiat. Valvira ohjaa ja valvoo sosiaalihuoltoa ja kansanterveystyoté erityi-
sesti silloin, kun kysymyksessa on periaatteellisesti tarked tai laajakantoinen asia, usean alue-
hallintoviraston toimialuetta tai koko maata koskeva asia, asia, joka liittyy Valvirassa késitel-
tdvad&n muuhun valvonta-asiaan tai asia, jota aluehallintovirasto on esteellinen kasitteleméaéan.

Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon valvonta on luonteeltaan laillisuusvalvontaa ja sen ensi-
sijainen tarkoitus on turvata, ettd toiminta tayttaa lainsaddannossé asetetut vaatimukset. Val-
vonta on myds organisaatioiden oman valvonnan toteutumista varmistavaa ja sitd edistavaa.
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Jokainen organisaatio johtaa itse omaa toimintaansa ja silla itsellddn on myds ensisijainen
vastuu seurata ja valvoa sitd. Valvonta edistad myds kyseisessa organisaatiossa toimivien sosi-
aali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden oikeusturvaa.

Valvonnalla ja siihen liittyvall4 ohjauksella turvataan ja edistetddn palvelujen laatua seka
asiakas ja potilasturvallisuutta. Tavoitteena on ehkéisté jo ennalta asiakas- ja potilasturvalli-
suutta vaarantavien olosuhteiden ja kdytantjen syntymista. Ohjauksesta voidaan kayttdd myos
ennakko- tai etukateisvalvonnan nimitystéd. Siihen siséltyvat muun muassa neuvonta, tiedotta-
minen, ohjaukselliset kdynnit valvottavissa toimintayksikoissé ja kouluttamistoiminta. Hyvin
toimivalla ohjauksella voidaan usein valttd4 valvontaviranomaisen tarve puuttua jalkikateisen
valvonnan tai velvoitteiden keinoin asianomaisen toimintayksikon toimintaan.

Aluehallintovirastojen ja Valviran organisaatiovalvonta voi kaytanngssa kohdistua esimer-
kiksi siihen, onko organisaatiolla riittdvat laadunhallintaa seké asiakas- ja potilasturvallisuutta
varmistavat suunnitelmat ja toimintaohjeet, tai toisaalta siihen, ovatko annetut menettelytapa-
ja toimintaohjeet lainsaadannossé asetetut vaatimukset tayttavia. Valvonta voi kohdistua myds
muun muassa la&kehoidon toteutuksen organisaatiossa tai asiakas- ja potilastietojen késittelyn
asianmukaisuuteen, hoidon tai huollon saatavuuteen ja muihin asiakkaan tai potilaan oikeuk-
siin liittyviin kysymyksiin.

Valvonnan keinot ja seuraamukset

Valvira ja aluehallintovirastot voivat tarvittaessa tehda tarkastuksia sosiaalipalvelun tuotta-
jan ja terveydenhuollon itsendisten ammatinharjoittajien ja toimintayksikoiden tiloihin. Tar-
kastuksista saddetaan sosiaalihuoltolain 55 §:ssd, kehitysvamma lain 75 §:ssd, kansanterveys-
lain 42 8:ss4, erikoissairaanhoitolain 51 §:ss&, mielenterveyslain 33 a §:ssd, yksityisista sosi-
aalipalveluista annetun lain 17 §:ssé ja yksityisesté terveydenhuollosta annetun lain 17 8:ssé.
Naiden sd&nndsten mukaan toiminta seka toiminnan jéarjestdmisessa kaytettavat toimintayksi-
kot ja toimitilat voidaan tarkastaa silloin, kun tarkastuksen tekemiseen on perusteltu syy. Val-
vira voi lisaksi perustellusta syysta maaraté aluehallintoviraston tekemaén tarkastuksen.

Silloin kun toiminnan jarjestamisessa tai toteuttamisessa havaitaan asiakas- tai potilasturval-
lisuutta vaarantavia puutteita tai muita epakohtia taikka toiminta on sitd koskevan lainsaadan-
non vastaista, Valvira tai aluehallintovirasto voi antaa méaardyksen puutteiden korjaamisesta
tai epdkohtien poistamisesta. Tallaisen madrayksen noudattamiseksi voidaan asettaa sakon uh-
ka tai uhka, ettd toiminta keskeytetdén, taikka ettd toimintayksikon, sen osan tai laitteen kaytto
kielletddn. Toiminta voidaan myds méaérata keskeytettdvaksi vélittomasti taikka toimintayksi-
kodn, sen osan tai laitteen kayttd kieltdd valittomasti, jos asiakas- tai potilasturvallisuus sitéa
edellyttad. Yksityiselle sosiaalipalvelun tai terveydenhuollon palvelun tuottajalle myodnnetty
lupa voidaan my6s peruuttaa osittain tai kokonaan, jos toiminnassa on olennaisesti rikottu la-
kia. Valvira tai aluehallintovirasto voi lievemmissé tapauksissa antaa toteamansa virheellisen
menettelyn tai laiminlyénnin johdosta huomautuksen kyseisen toiminnan jarjestdja- tai toteut-
tajaorganisaatiolle tai toiminnasta vastuussa olevalle henkil6lle taikka kiinnittdd valvottavan
huomiota toiminnan asianmukaiseen jarjestamiseen ja hyvén hallintotavan noudattamiseen.

Valvonta-asiat voivat tulla vireille esimerkiksi asiakkaiden ja potilaiden tai heiddn omaisten-
sa ilmoitusten tai kanteluiden perusteella, muilta viranomaisilta saadun tiedon perusteella, ap-
teekeilta, ammattihenkildiden tyénantajilta, esimiehiltd tai tuomioistuimilta saatujen ilmoitus-
ten johdosta seké eri viranomaisten lausuntopyyntdjen perusteella. Valvira ja aluehallintovi-
rastot voivat ottaa asian selvitettdvakseen myos omasta aloitteestaan.

Hallintokanteluiden kasittelystd s&&detdan hallintolaissa. Hallintolain mukaan kahta vuotta
vanhemmasta asiasta tehtya hallintokantelua ei tutkita, ellei siihen ole erityistd syyté. Sosiaali-
huollon asiakaslain ja potilaslain mukaan jos asiassa ei ole tehty muistutusta, ja valvontavi-
ranomainen arvioi, ettd kantelu on tarkoituksenmukaisinta kasitella muistutuksena, viranomai-
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nen voi siirtadd asian asianomaiseen toimintayksikkoon kasiteltavéksi. Toimintayksikdn on an-
nettava tieto siirrettyyn asiaan annetusta vastauksesta siirron tehneelle valvontaviranomaiselle.

Valviran ja aluehallintovirastojen kasittelemien terveydenhuollon valvonta-asioiden maéarat
ovat kasvaneet jatkuvasti. Valvirassa tuli vuonna 2014 vireille kaikkiaan 1167 terveydenhuol-
lon valvonta-asiaa ja 337 sosiaalihuollon valvonta-asiaa. Naiden lisdksi Valvira on siirtdnyt
sille tehtyja ilmoituksia aluehallintovirastoille késiteltaviksi.

2.14. Tietohallinto ja ICT-toiminta

Julkinen hallinto tukeutuu tehtdviensd hoidossa ja palvelutuotannossa laajasti informaatio- ja
viestintateknologian (ICT) kéytt6on. Lahtdkohtaisesti kunnat voivat itse paattaa, milla tavalla
ja minkélaisin resurssein tietohallinto kunnassa organisoidaan.

Kuntien paatoksenteon ja sahkoisen hallinnon tilaa ja kehittdmiskohteita selvitettiin osana
kuntalain kokonaisuudistuksen valmistelua kesélld 2013. Selvityksen perusteella kunnissa on
lagjasti kéytossd séhkoisid péatoksenteko- ja asianhallintajérjestelmia, mutta niiden kaytto-
mahdollisuuksissa ja kayttotavoissa on eroja. Tietohallinnon rooli ja resurssit kunnissa vaihte-
levat huomattavasti niin kuntien kuin erityisesti kuntakokoryhmien kesken. Erityisesti pienissa
kunnissa tietohallintoon kaytettdavat talous- ja henkildstoresurssit ovat usein varsin rajalliset.
Esimerkiksi Helsingin seudun viiden kunnan (Espoo, Helsinki, Kauniainen, Sipoo ja Vantaa)
laajuisessa niin sanotussa metropolikaupunkiselvityksessa suurten kaupunkien kannalta toimi-
vammaksi tietohallinnon organisointimalliksi katsottiin osittain keskitetty malli, jossa toimi-
alariippumattomat ICT-palvelut on keskitetty ja toimialakohtaisten ICT-palvelujen roolia kas-
vatetaan ajan kuluessa ja toimialakohtaisen tietohallinto-osaamisen kehittyessa. Laajamittaista
vertailevaa arviointia tietohallintoon liittyvien organisaatiotapojen toimivuudesta ja asemasta
kuntien johtamisjarjestelméssa ei ole kuitenkaan tehty. Kuntien vélinen yhteistyo tietohallin-
tokysymyksissa vaihtelee niin kunnittain, seuduittain kuin toimialoittain.

Viime vuosina kuntien vélinen ja seudullinen yhteistyd on joka tapauksessa lisdéntynyt.
Seudullisen yhteistyon lisdksi kuntien tietohallintoyhteistydssa on korostunut erilaisten kan-
sallisten verkostojen rooli. Esimerkkind seudullisesta yhteistydstda voidaan pitdd Kainuun
maakuntaa. Kainuun sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymé tuottaa péaosin ICT-
tukipalvelut maakunnan kunnille ja kuntayhtymille.

Terveydenhuollossa tietohallinnon alueellista yhteistyota on toteutettu 1990-luvulta lahtien.
Vuonna 2011 voimaan tullut terveydenhuoltolaki ja sen mahdollistama julkisen terveyden-
huollon potilastietojen yhteisrekisteri on osaltaan vauhdittanut alueellista yhteistyoté. Sen tu-
loksena yli puolella sairaanhoitopiirien alueista on kaytdssa tai kayttdonotossa yhteinen alu-
eellinen terveydenhuollon potilastietojarjestelma. Lisaksi sairaanhoitopiireilld on terveyden-
huoltolain 33 §:n nojalla vastuu alueensa kunnallisen terveydenhuollon tietojarjestelmien yh-
teensovittamisesta seka erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon yhteisen potilastietore-
kisterin edellyttdmistd koordinointitehtavista.

Sosiaalihuollon tietojérjestelmératkaisujen osata ei vield toistaiseksi ole terveydenhuoltoa
vastaavaa alueellista yhteistydvelvoitetta ja koordinaatiorakenteita. Sosiaalihuollon IT-
ratkaisujen osalta on kuitenkin useilla seuduilla syntynyt vapaaehtoista yhteisty6té ja joissain
tapauksissa sosiaalialan osaamiskeskukset toimineet alueellisten kehittdmishankkeiden organi-
soijina.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkdisesta kasittelystd ja sahkdisesta ladke-
madrdyksestéd annetut lait (159/2007 ja 61/2007) tulivat voimaan vuonna 20017. Kyseiset lait
vaikuttavat laajasti sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien vaatimuksiin. Saadoksisséd
on maéritelty myds valtakunnalliset tietojarjestelmapalvelut (Kanta-palvelut), joista merkitta-
vimpi& ovat valtakunnallinen potilastiedon arkisto ja tiedonhallintapalvelu, reseptikeskus, so-
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siaalihuollon arkisto seka kayttoliittyma kansalaiselle (Omakanta). Sosiaalihuollon kansallinen
arkistopalvelu (Kansa) on tarkoitus ottaa kdyttéon vuosikymmenen vaihteessa.

Varautuminen

Digitalisaatiokehityksen myota yha enenemassd maarin perustoiminnot nojaavat tietoliiken-
teen, viestintayhteyksien ja tietojarjestelmien hairiéttdomaan toimintaan. ICT-toimintaan liitty-
va varautuminen perustuu kunnan tehtévia koskeviin sdadoksiin, joiden mukaan tehtévét on
hoidettava kaikissa oloissa. Kuntien palvelutoiminnassa varautumisen kannalta keskeisessé
roolissa on sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmien toimivuus hairiottomasti kaikissa
tilanteissa. My0s kuntien viestintayhteyksien toimivuus on tarkeéssé roolissa. Hairiot viestin-
tayhteyksissa voivat merkittavasti vaikeuttaa kunnan johtamisjarjestelméan toimintaan.

Kuntien varautumisen ja jatkuvuussuunnittelun sisaltdé seka laatimisprosessit vaihtelevat
kuntien koon, maantieteellisen sijainnin ja paikallisten olosuhteiden mukaan. Myds kuntien
ICT-varautumisen taso vaihtelee merkittavasti kunnittain. Tietojarjestelmiin ja ICT:hen liitty-
van varautumisen ohjeistus ja kdytannot on usein sisallytetty kuntien tietoturvasuunnitelmiin.

Tietohallinnon ja ICT-palveluiden tuotantorakenteet

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallinnon ja ICT:n alueellinen yhteistyd on hajanaista ja
tilanne ja toimintamallit vaihtelevat alueittain. Tietojarjestelmatoimittajien vaikutusmahdolli-
suudet ovat suuret, koska ICT:1la on merkittava rooli palveluiden tuottamisessa, mutta han-
kintaosaaminen ei ole ollut parasta mahdollista ja IT-sopimukset ovat toimijoiden kannalta
heikkoja. Kansallista ohjausta on puolestaan Kritisoitu erityisesti hitauden ja ohjauksen yhte-
naisyyden osalta.

Suomen Kuntaliiton Kuntien tietotekniikkakartoitus 2013 -selvityksessa noin 55 prosenttia
kunnista ja lahes 70 prosenttia kuntayhtymisté ilmoitti hoitavansa perustietotekniikan yllapi-
don péaosin oman henkildstén voimin. Erityisesti kuntien ja kuntayhtymien omistamat tieto-
tekniikkayhtiot ovat viime vuosina yleistyneet ja laajentaneet toimintaansa. Kunnat ovat 2000-
luvulla perustaneet parikymmentd alueellista tietotekniikkapalvelukeskusta tuottamaan omis-
tajakuntien tietohallinnon palveluita. Selvityksen mukaan liikevaihdoltaan kymmenessa suu-
rimmassa kuntien tai kuntayhtymien yhdesséd omistamassa IT-yrityksessa tyoskenteli vuonna
2012 l&hes 1 300 henkilta ja yritysten yhteenlaskettu liikevaihto oli yli 180 miljoonaa euroa.
Kuntien ja kuntayhtymien omistamien tietotekniikkayhtididen toiminta on viime vuosina laa-
jentunut. Vuonna 2014 liikevaihdoltaan kymmenen suurimman yhtion liikevaihto oli ldhes
240 miljoonaa euroa. Noin 16 prosenttia kunnista ilmoitti tuottavansa perustietotekniikan yl-
lapidon pdadasiassa kuntien omistamien tietotekniikkayritysten kautta. Liséksi 8 prosenttia
kunnista ilmoitti tuottavansa perustietotekniikan yllapidon pé&dosin kuntien valisena yhteisty6-
na.

Suomen julkisen hallinnon ICT-markkinat ovat pirstaloituneet. Kuntasektorilla haasteena on
hankintayksikdiden, kuten kuntien ja erilaisten kuntayhtymien suuri maara sekda myds kool-
taan ja valmiuksiltaan erilaiset organisaatiot. Kuntasektorin osuus Suomen ICT-markkinoista
on noin 10 prosenttia (ohjelmistot ja palvelut). Tarkkoja markkinatietoja kuntasektorin mark-
kinan jakautumisesta ei ole saatavilla. Markkinalle on kuitenkin luonteenomaista sen keskit-
tyminen muutamalle suurelle toimijalle. Erityisesti sovellusohjelmistomarkkina kunnallishal-
linnossa on voimakkaasti keskittynyt kolmelle suurimmalle toimijalle. Joidenkin ICT-
jarjestelmien osata kuntasektorilla vallitsee kaytdnndssé oligopoli tai jopa monopolistinen
markkinatilanne.
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Terveydenhuolto on Suomessa lahes taysin digitalisoitunut. Sosiaalihuollossa tietojarjestel-
mien kayttd on sen sijaan vahadisempad, mutta kattaa kuitenkin suurimman osan toiminnan
asiakasvolyymeista. Vaikka kdytossa olevia potilastieto- ja muita jérjestelmia on rajallinen
madrd, on sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelmakenttd kokonaisuudessaan hajanainen
ja organisaatiokohtaisia tai korkeintaan sairaanhoitopiirin alueen kattavia alueellisia installaa-
tioita on runsaasti.

Kaikkien sairaanhoitopiirien alueella varsinaisten ICT-palveluiden tuottaminen on merkitta-
viltd osin ulkoistettu omille ja kaupallisille ICT-toimittajille. Niin sanotut in-house -toimittajat
tuottavat joillakin alueilla padosan ulkoistetuista palveluista. Niihin ovat tukeutuneet nykyti-
lassa paéasiassa sairaanhoitopiirit. Kuntien in-house -yhtidiltd hankittavien palveluiden osuus
on pienempi. Merkittdvimpié in-house -toimittajia ovat Medi-IT, Medbit seké Istekki. Paa-
kaupunkiseudulle on syntymassa potilastietojarjestelmien yhteydessd uusi palveluntuottaja,
Apotti Oy.

Erityisesti terveydenhuollon jarjestelmét ovat télla hetkelld voimakkaassa muutospaineessa.
Potilastietojarjestelmat ovat Suomessa osittain vanhentuneita ja niiden kaytettdvyyteen ollaan
tyytymattomid. Useilla alueilla ollaankin valmistelemassa potilastietojarjestelmien kilpailutus-
ta ja hankintaa. Laboratorio- ja rontgenpalveluiden tuottaminen on nykyisin toteutettu useilla
alueilla sairaanhoitopiiri- tai erva- tasoisena yhtendisena toteutuksena (esim. Huslab, Islab se-
ka HUS-kuvantaminen). Talldin kaytdssa on yleensd myds yhteinen vastaavan alueen laajui-
nen tietojarjestelma.

ICT-toiminnan kustannukset ja resurssit

Kuntien ICT-toiminnan kustannuksia on vaikea arvioida ja vertailla. Tamé johtuu palvelujen
erilaisista, huomattavasti vaihtelevista tuotantorakenteista seka kirjanpidollisista syistd. Kun-
nat maérittelevat 1ICT-palvelut usein eri tavoin. Myods palvelujen laatu ja siséltd vaihtelevat
huomattavasti kunnittain. Lisaksi kuntien ICT-toiminnan kustannukset saattavat erilaisista
tuotantotavoista johtuen jakautua monille toimialoille ja useille eri toimijoille. Esimerkiksi
kunnan terveydenhuollon tietotekniikkakustannuksista merkittdva osa saattaa sisaltya yhden
tai useamman kuntayhtyman tietotekniikkakustannuksiin. Talloin kokonaiskustannusten arvi-
ointi on haastavaa. Kuntien ICT-toiminnan kustannuksista ja resursseista onkin olemassa vain
suuntaa antavia tietoja.

Suomen Kuntaliiton toteuttaman Kuntien tietotekniikkakartoitus 2013 -selvityksen mukaan
vuonna 2013 kuntien tieto- ja viestintatekniikan menot olivat noin 520 miljoonaa euroa. Kun-
tayhtymien tieto- ja viestintekniikan menot olivat saman vuonna puolestaan noin 310 miljoo-
naa euroa, josta sairaanhoitopiirien menot olivat noin 220 miljoonaa euroa, muiden sosiaali- ja
terveydenhuollon kuntayhtymien menot noin 20 miljoonaa euroa seka koulutuskuntayhtymien
ja muiden kuntayhtymien menot noin 70 miljoonaa euroa. Kuntien ja kuntayhtymien yhteen-
lasketut tieto- ja viestintitekniikan menot olivat vuonna 2013 siis noin 830 miljoonaa euroa.
Koko kuntasektorin tietotekniikkamenot ovat kuitenkin téta suuremmat, silla luvusta puuttuvat
monet kuntakonsernien liikelaitokset ja yhtiét. Nama huomioiden kuntasektorin tieto- ja vies-
tintdtekniikan menojen arveltiin selvityksessd nousevan lahelle 900 miljoonaa euroa. Kun-
tasektorin kokonaismenoista tietotekniikan osuus oli vuonna 2013 noin 1,6 prosenttia. Kus-
tannuksittain eriteltynd kuntien tietotekniikkakustannuksista 42 prosenttia muodostuu ohjel-
mistojen kéyttooikeuksista ja yllapidosta ja 23 prosenttia henkilostdmenoista. Laitteiden osuus
kuntasektorin tietotekniikkakustannuksista oli Kuntaliiton selvityksen mukaan vuonna 2013
noin 15 prosenttia. Toimialoittain tarkasteltuna sosiaali- ja terveydenhuollon tietotekniikkaan
kului kunnissa ja kuntayhtymissé noin 400 miljoonaa euroa. Koko kuntasektorin tietotekniik-
kamenot ovat kasvaneet tasaisesti 1990-luvun puolivélistd 1&htien. Kuntaliiton vuonna 2013
tekemdssa selvityksen mukaan kasvu alkoi kuitenkin taittua vuoden 2010 jalkeen. Vuosien
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2010-2013 valilla kuntasektorin vuosittaiset tietotekniikkamenot vahenivat noin 65 miljoonal-
la eurolla. Tietotekniikkamenojen vahentymisen voidaan kuitenkin olettaa olevan valiaikaista.

Kuntien tietojarjestelmien maarasté ei ole koottua ajantasaista tietoa kaikkien kuntien osalta.
Tietojarjestelmid on kuitenkin kartoitettu ICT-muutostukeen osallistuvien kuntien osalta. Teh-
dyisté raporteista voidaan paatelld, ettd suurilla kaupungeilla tietojérjestelmia on laskentata-
voista riippuen noin 300-600 tietojarjestelmaa / kaupunki. Pienissa kunnissa tietojarjestelmien
madréd on huomattavasti pienempi eli tietojarjestelmid on usein 30-100 vélilla. Helsingin kau-
pungin tietojarjestelméaluetteloon on rekisterdity noin 780 tietojarjestelméaa.

2.15. Omaisuus

Sosiaali- ja terveydenhuollon kaytdssa oleva kuntasektorin omaisuus

Kuntien ja kuntayhtymien sosiaali- ja terveydenhuollon kdyttssa olevan omaisuuden moninai-
suutta kuvaa, etta sitd on lahes kaikissa kunnan taseen erissa. Tase kuvaa kunnan taloudellista
asemaa tilinpaatdspaivana ja sen laadinnassa noudatetaan kirjanpitolautakunnan kuntajaoston
antamaa yleisohjetta. Rakennukset, maa-alueet, kiinteat rakenteet ja laitteet seka koneet ja ka-
lusto, johon kuuluvat muun muassa kalusteet, tietoliikennevalineet seka esimerkiksi tervey-
denhuollon laitteisto, sisaltyvat pysyvien vastaavien aineellisiin hyddykkeisiin. Tahdn samaan
tase-erddn sisaltyvat myos keskenerdiset hankinnat ja ennakkomaksut, kuten rakennushank-
keet tai esimerkiksi erikoissairaanhoidon vaatimien, kustannukseltaan merkittavien laitteiden
hankinnat. Maa-alueisiin sisaltyvét paitsi rakennetut tontit, niin myos mahdolliset rakentamat-
tomat maa-alueet.

Pysyvien vastaavien aineettomiin hyodykkeisiin sisaltyy muun muassa tietojarjestelmien han-
kintaan liittyvia menoja seké lisenssioikeudet.

Merkittdva osa kuntasektorin sosiaali- ja terveydenhuollon kaytdssa olevasta omaisuudesta si-
joittuu kuntien ja kuntayhtymien taseissa sijoitukset -tase-erdan. Tahan kuuluvat osakkeet ja
osuudet erilaisissa yhteisdissé, kuten kiinteistbosakeyhtididen seka sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palveluita tukevien muiden yhtididen osakkeet. Kuntien taseissa tassa eréssé ovat mukana
mya0s jasenkuntaosuudet kuntayhtymiin. Myos lainasaamiset tytaryhteisdiltd nakyvat kysei-
sessd tase-erassa.

Taseiden vaihtuvien vastaavien erddn sisaltyvat muun muassa aineet ja tarvikkeet, joita ovat
esimerkiksi terveydenhuollossa kaytettavat ladkkeet ja muut hoitotarvikkeet.

Kirjanpitolain 5 luvun arvostus- ja jaksotussaannosten mukaan aineelliset ja aineettomat hyo-
dykkeet merkitaan Kirjanpitoon hankintamenon mééaraisina. Hankintamenoon luetaan hyddyk-
keen hankinnasta ja valmistuksesta aiheutuneet menot. Pysyviin vastaaviin kuuluvan aineelli-
sen omaisuuden hankintameno aktivoidaan ja kirjataan vaikutusaikanaan poistona kuluksi, jol-
loin taseessa kirjanpitoarvoksi (ns. tasearvoksi) muodostuu hankintamenon ja poiston erotuk-
sena poistamaton hankintameno.
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Rakennukset

Sosiaali- ja terveydenhuollon kayttssé olevat rakennukset jakaantuvat kuntien, kuntayhtymien
ja yhteistoiminta-alueiden kayttoon. Rakennuskanta koostuu muun muassa keskus- ja aluesai-
raaloista, terveyskeskuksista, vanhainkodeista, erilaisista hoitolaitoksista, lastenkodeista seka
my0s tavanomaisista toimistotiloista.

Kattavaa tilastointia kuntien ja kuntayhtymien kaytdssa olevasta rakennusomaisuudesta ei ole
toiminnoittain kaytettavissa. Arviointia vaikeuttaa myds, ettd kuntien ja kuntayhtymien kiin-
teistbomaisuuden hallintatavat vaihtelevat huomattavasti. Osa rakennuksista on suoraan kunti-
en ja kuntayhtymien omistuksessa, osa tytaryhteisdjen omistuksessa. Tilastojen perusteella so-
siaali- ja terveydenhuollon kéytossé olevat rakennukset ovat todennakdisesti noin 20 prosent-
tia koko kuntasektorin rakennuskannasta ja niiden tasearvo on noin 6 — 6,5 mrd euroa. Téstd
sairaanhoitopiirien kuntayhtymien osuus on noin 2 — 2,5 mrd euroa. Kerrosnelidmetreina hoi-
toalan rakennuksia on kuntien ja kuntayhtymien omistuksessa noin 6 miljoonaa m2. Raken-
nusomaisuuden osuutta kuntien ja kuntayhtymien omaisuudesta kuvaavat jossain méarin myos
niihin kohdistuvat poistot ja arvonalennukset, joita kohdistuu sosiaali- ja terveydenhuollon
tehtévaalueelle noin 14,5 prosenttia kuntasektorin koko poistomaarasta.

Erityisesti kuntayhtymien omistuksessa on myds sosiaali- ja terveydenhuollon aktiivikaytosta
poistettuja tai vajaakaytdssa olevia, kerrosalaltaan huomattavan suuria rakennuksia. Tilastotie-
toja ndiden kaytosta poistettujen tai vajaakaytdssa olevien rakennusten maarista ei ole kéytet-
tavissd, mutta niihin siséltyy muun muassa vanhoja suuria keuhkotautiparantoloita ja mielisai-
raaloita.

Sosiaali- ja terveydenhuollon rakennuskannan osuus kuntien taseissa vaihtelee huomattavasti.
Osuuteen vaikuttaa merkittavasti se, miten kunta on jérjestanyt perusterveydenhuoltonsa. Jos
kunta on mukana perusterveydenhuollon kuntayhtymassa, myds rakennuskanta on paasaantoi-
sesti kuntayhtymén omistuksessa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kdytdssa olevien rakennusten osuus esimerkkikunnissa (kuntien
antamien tietojen perusteella):

Kunta Asukasmaéara Koko rakennuskan- | Sote-toimintojen kaytossa
nan tasearvo M€ rakennuskannastaprosenttia

Oulu 196 300 515,6 M€ 18prosenttia

Joensuu 75 041 142,2 M€ 24prosenttia

Salo 54 014 142,2 M€ 34prosenttia

Sipoo 19 034 91,5 M€ 29 prosenttia

Kontiolahti 14 681 43,5 M€ 4 prosenttia

Lieksa 12117 25,6M€ 17prosenttia

llomantsi 5504 13,1 M€ 23prosenttia

Siikalatva 5816 16,2 M€ 20prosenttia

Valtimo 2 362 6,5 M€ 7 prosenttia
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Maa-alueet

Padosa kuntien omistamasta sosiaali- ja terveydenhuollon kaytdssa olevasta rakennuskannasta
sijaitsee kunnan itse omistamalla maa-alueella. Kuntayhtymien rakennuksia sijaitsee seka kun-
tayhtymien omistamilla ett& niiden jasenkuntien omistamilla maa-alueilla. Lisaksi monet kun-
tayhtymat omistavat myos sellaisia maa-alueita, jotka eivét suoraan liity niiden varsinaiseen
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutoimintaan.

Esimerkkeind voidaan todeta Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymén, jonka
omistuksessa on maa-alueita yhteensé 206 hehtaaria, josta virkistysaluetta on 98 hehtaaria se-
kéa Kanta-Hameen sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla, jolla myds on omistuksessaan virkistys-
alueita.

Osakkeet, osuudet

Kasvava osuus kuntien ja kuntayhtymien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotantoon liit-
tyvastd omaisuudesta on osakkeita ja osuuksia. Tilastotiedoista ei kuitenkaan 16ydy kattavaa
informaatiota siitd, miké osuus kuntien taseissa olevista osakkeista ja osuuksista liittyy sosiaa-
li- ja terveydenhuollon palvelutuotantoon. Tasmaéllinen tieto on saatavissa vain kunkin kunnan
tasetietoja tarkastelemalla. Kuntayhtymien osalta tilanne on toinen, silla I&htékohtaisesti kun-
tayhtymén omaisuus on tarkoitettu kuntayhtyman perussopimuksen mukaiseen toimintaan
omaisuuden tyypisté riippumatta. Jos rakennus on kunnan tai kuntayhtyman tytar- tai osak-
kuusyhteison omistuksessa, varsinainen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotanto toimii
yhtididen omistamissa tiloissa vuokrasopimusten nojalla.

Esimerkiksi HUS-konserniin eli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan
konserniin kuuluu 10 tytaryhti6ta, joista seitseman on tydsuhdeasuntoja omistavaa kiinteisto-
ja asunto-osakeyhtiotd. Lisdksi kuntayhtymalld on kymmenen osakkuus- ja yhteisyhteisoé,
joista seitseméan on kiinteisto- tai asunto-osakeyhtiditad. Kanta-Hameen sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymall& on viisi tytaryhteisod, jotka kaikki ovat asunto- tai kiinteistdosakeyhtidita. Pir-
kanmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan konserniin kuuluu viisi kiinteistbosakeyhtiota.

Kiinteisto- ja asunto-osakeyhtididen lisaksi kunnat ja kuntayhtymét omistavat joko enemmis-
ton tai osakkuuksia erilaisista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita tukevista tai niita tuot-
tavista yhtidistd, kuten laboratorio- ja kuvantamisyhtidistd, tyéterveyshuollon yhtidista, ruoka-
, Siivous- ja tilapalveluyhtitistd sekd& muun muassamuun muassa seudullisista ict-yhtioista.
Esimerkiksi Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tytaryhtiéihin kuuluu
sairaalapesulayhtit ja erikoissairaanhoidon palveluja tarjoava HYKSin Oy. Osakkuusyhti6t
toimivat muun muassa ravitsemuspalveluissa, ladkintahelikopteripalveluissa seké sosiaalisena
yrityksend. Kanta-Hameen sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan omistuksessa on osuuksia tyoter-
veyshuollon yhtiéon, ict-palveluja tuottavaan yhtidon seké tekonivelsairaala Coxa Oy:66n.
Pirkanmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymé&n konserniin kuuluu edell& jo mainittu Coxa Oy,
laboratorioyhtit sekd TAYS Sydankeskus Oy. Osakkuus- ja omistusyhteisét toimivat muun
muuassa tutkimus- ja tuotekehityspalveluissa seka laakéarihelikopteripalveluissa.
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Monet kunnat ja kuntayhtymat ovat mukana myos saatiélain mukaan jérjestetyssa toiminnas-
sa. Sijoitukset saatididen peruspddomaan eivat kuitenkaan ole omistusosuuksiin verrattavia
omaisuuserié eivatka ne ndy kunnan taseessa.

Koneet, laitteet, vaihto-omaisuus

Kuntien ja kuntayhtymien omistuksessa on huomattava méaré sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluihin kéytettdvia koneita, laitteita ja seka vaihto-omaisuudeksi luokiteltavaa irtaimistoa,
kuten terveydenhuollossa kaytettavat ladkkeet ja valineet. Kuntien taseissa timén omaisuus-
erdn maara vaihtelee erityisesti sen mukaan, jarjestaako kunta itse perusterveydenhuollon vai
onko se jérjestetty yhteistoiminnassa muiden kuntien kanssa. Tallaista omaisuutta koskevat
tiedot ovat 16ydettavissd vain kunkin kunnan omaisuuserié erikseen tutkimalla, pelkastaan ti-
linpaéatosten tasetiedoista tietoa ei 10ydy. Tassakin suhteessa kuntayhtymien osalta tilanne on
erilainen, silla kuntayhtymdn koneet, laitteet ja vaihto-omaisuus voidaan kokonaisuudessaan
katsoa liittyvan kuntayhtyman perussopimuksen mukaisen toiminnan harjoittamiseen. Esi-
merkiksi Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymén taseessa koneiden ja ka-
luston arvo on 98,52 ME€ ja vaihto-omaisuuden 23,15 M€ (tilinpdétds 2014). Kanta-Hdmeen
sairaanhoitopiirin kuntayhtymaissé vastaavat luvut ovat 11,43 M€ ja 2 ME€.

Kuntasektorin lainakanta

Kuntien ja kuntayhtymien lainakanta vuoden 2014 lopussa oli tilinpaatdsten mukaan 16,5 mil-
jardia euroa ja se on otettu merkittdvassa maarin investointien rahoittamiseen. Kuntien lainan-
otto ei ole niin sanotusti korvamerkittyd. VValtuuston p&atoksenteon yhteydessa ei erotella, mi-
ka osuus lainojen lisayksesta kohdistuu esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon investointiin
tai muuhun maarattyyn rahoitustarpeeseen. Nain ollen sosiaali- ja terveydenhuollon rakennuk-
siin tai muihin omaisuuseriin kohdistuvia velkamaarié ei ole kaytdnndssa mahdollista erottaa
kunnan muusta lainakannasta ilman syvillista ja perusteellista kunnan paatdksentekohistorian,
lainakannan kehittymisen ja investointien toteuttamisen tarkastelua.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien lainoista suurin osa johtuu investointien rahoit-
tamisesta. Erdiden alijadmaisimpien kuntayhtymien lainoituksesta osa johtuu kéyttotalouden
alijadmaisyydesta.

Kuntasektorin sopimukset

Kuntalain 8 §:n 1 momentin mukaan “’kunta voi jirjestid sille laissa sdddetyt tehtavét itse tai
sopia jarjestimisvastuun siirtimisesta toiselle kunnalle tai kuntayhtymaélle”. Lakiséateisessa
yhteistoiminnassa jarjestamisvastuu on talléin kunnan puolesta toimivalla toisella kunnalla tai
kuntayhtymélld. Lain 9 8:n 1 momentin mukaan kunta tai kuntayhtymé voi puolestaan tuottaa
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jarjestdmisvastuuseensa kuuluvat palvelut itse tai hankkia ne sopimukseen perustuen muulta
palvelujen tuottajalta. Kokonaisuutena tarkastellen julkisyhteisot tuottavat edelleen valtaosan
sosiaali- ja terveydenhuollon lakisdateisista palveluista, vaikka kunnallisia palveluja tuotetaan
enenevassa maarin myos yksityisten palvelujentarjoajien toimesta.

Kunnan ja kuntayhtymén tulee toiminnassaan ja padtoksenteossaan pitdytya toimialansa puit-
teissa ja noudattaa julkisista hankinnoista annettua lakia. Muutoin julkisyhteisojakin sitovat
sopimusten osalta tavanomaiset sopimusoikeudelliset periaatteet. Kuntasektorin kaytdssa ovat
lahes kaikki samat sopimustyypit ja lajit, jotka ovat yksityisen sektorinkin kéytdssa. Kuntata-
louden nékdkulmasta merkittdvimmat sopimukset kohdistuvat palvelujen tuottamiseen ja ma-
teriaalien hankintaan. Kuntien ja kuntayhtymien palvelujen ostot olivat vuonna 2014 noin 9,9
mrd euroa. Materiaaliostot olivat noin 4 mrd euroa. Suomen Kuntaliiton arvion mukaan kun-
tasektorin materiaaliostot tulevat vuonna 2015 olemaan noin 9 prosenttia kuntien kokonais-
menoista eli noin 4,1 Mrd euroa.

Merkittdva osa kuntasektorin sopimuksista koskee toimitiloja. Tavanomaisten vuokrasopimus-
ten lisdksi kdytdssé on useita erilaisia variaatioita ja malleja ns. kiinteistoleasing —
sopimuksista, jotka lahtokohtaisesti ovat rakennusten pitkéaikaisia kayttdoikeussopimuksia.
Erilaiset sopimustyypit eroavat toisistaan l&hinnd sen suhteen, onko sopimuksessa oikeus tai
velvollisuus lunastaa sopimuksen kohde sopimuskauden paatyttyd vaiko ei. Vuokrasopimuk-
sia puolestaan solmitaan paitsi kuntasektorin ulkopuolisten toimijoiden kanssa, niin myds suu-
ressa maarin kunnan tai kuntayhtyman tytaryhteisojen eli edellé kasiteltyjen kiinteistdosake-
yhtididen kanssa.

Esimerkiksi Oulun kaupungilla on sosiaali- ja terveydenhuollon kéytdssa kaupungin omistuk-
sessa olevia tiloja 128 113 hum2 (huoneala) ja vuokrattuja tiloja 31 603 hum2. Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirilla on toimitilojen vuokrasopimuksia lahes 200, mika johtuu suu-
relta osin kuntayhtyman toiminnan alueellisesta laajuudesta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymat

Kéyttotaloudeltaan, henkilostoméaaréltadn ja omaisuudeltaan suurimmat sosiaali- ja terveyden-
huollon kuntayhtymat ovat sairaanhoitopiirit. Sairaanhoitopiirien vuoden 2014 toimintatuotot
olivat 7 250 M€ ja toimintakulut yhteens& 6 900 M€. Suurimman sairaanhoitopiirin eli Hel-
singin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin toimintakulut olivat noin 1 785 M€ ja pienimmaén eli
It4-Savon sairaanhoitopiirin noin 82 M€.

Kuntayhtymien lainakanta oli vuoden 2014 lopussa 2 999 M€, lainaa oli siten keskimaérin
noin 550 €/asukasta kohden. Téstd sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien osuus oli

1 352 ME. Kaikkien kuntayhtymien suhteellinen velkaantuneisuus oli 40,1 prosenttia ja oma-
varaisuusaste 40,7 prosenttia. Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien suhteellisen vel-
kaantuneisuuden vaihteluvali 20,2 prosenttia - 55,7 prosenttia, suurin suhteellinen velkaantu-
neisuus oli lastensuojelun kuntayhtymissé. Omavaraisuusaste oli 21,8 prosenttia - 66,6 pro-
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senttia, vanhustenhuollon kuntayhtymien omavaraisuusaste oli heikoin. Kuntayhtymilla oli
vuoden 2014 taseessa merkittyna rakennuksia 3 581 M€:n arvosta, joista 2 228 M€ oli sosiaa-
li- ja terveydenhuollon kuntayhtymissé. Kaikista kuntayhtymisté eniten lainaa oli Varsinais-
Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla (259 M€) ja toiseksi eniten Helsingin ja Uuden-
maan sairaanhoitopiirin kuntayhtymélla (204 M€).

Osa sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymistd on huomattavan alijadmaisia. Sosiaali- ja
terveydenhuollon kuntayhtymien suurimmat taseisiin kertyneet alijag@mat vuoden 2014 tilin-
padtosten perusteella (1000 €):

Kanta-Hameen sairaanhoitopiirin ky -25 535
Carea - Kymenlaakson sairaanhoito- ja sosiaalipalvelujen kuntayh-

tymé -24 849
Etela-Karjalan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymd (EKSO-

TE) -24 802
Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ky -18 324
Keski-Suomen sairaanhoitopiirin ky -15753
Pohjois-Savon sairaanhoitopiirin ky -11 675
Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin ky -10 025
Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin ky -5863
Etela-Savon sairaanhoitopiirin ky -5 459
Riihimden seudun terveyskeskuksen ky -3885
Paijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyma -3594
Forssan seudun hyvinvointikuntayhtymé -3021
Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin ky -3 012
Eteva kuntayhtyma -2 103
Keski-Satakunnan terveydenhuollon kuntayhtyma -1 658
Oulunkaaren kuntayhtyma OSOTE -1 354

Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien konsernirakennetta on késitelty aiemmin kohdas-
sa osakkeet ja osuudet.

Kaikista kuntayhtymista 36 oli tehnyt konsernitilinp&atoksen vuonna 2014. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon kuntayhtymien ja konsernitason tietojen valiset muutokset olivat suhteellisen
pienid. Esimerkiksi Etela-Karjalan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman konsernin ti-
linp&étoksessé alijddmaa oli 24,0 M€ ja Kanta-Hameen sairaanhoitopiirin konsernitilinpaatok-
sessd 25,7 M€, mitka tiedot vastaavat kdytdnnossa kuntayhtymien omaa alijadmad. Muutokset
olivat suurimpia lainakanna osalta. Konsernitasolla kuntayhtymill& oli lainaa 2 979 ME€, jossa
luvussa ovat siis mukana kuntayhtymien tytaryhteisojen eli esimerkiksi kiinteistdosakeyhtidi-
den lainat.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien purkaminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien tehtévét tulevat siirtymaan itsehallintoalueiden
jarjestdmisvastuulle. Kuntayhtyman tehtavien siirtyessa itsehallintoalueelle, kuntayhtyma on
lahtdkohtaisesti purettava tai sen perussopimusta on muutettava vastaamaan kuntayhtymén
uusia, mahdollisesti jéljelle jaaneita tehtavia.

Kuntalain 56 8:n mukaan kuntayhtymén perussopimuksessa on sovittava jasenkuntien osuu-
desta kuntayhtyman varoihin ja vastuusta sen veloista seka muista kuntayhtymén taloutta kos-
kevista asioista. Perussopimuksessa on sovittava myds kuntayhtymén purkamisesta, loppusel-
vityksen suorittamisesta sekd kuntayhtymésté eroavan jasenkunnan ja toimintaa jatkavien ja-
senkuntien asemasta. Kuntalakiin ei sisally muita saannoksia kuntayhtyman purkamisesta tai
kuntayhtymésté eroamisesta. Myoskaan Kirjanpitolaissa tai muussa lainsdadannossé ei ole
sdannoksia kuntayhtyman purkamisesta, vaan purkaminen on jasenkuntien valinen sopi-
musasia, joka edellyttda jasenkuntien valtuustojen paatoksia.

Jasenkunnan osuus kuntayhtymassa on jasenkunnan taseeseen kuuluva erd. Jasenkuntien ta-
seissa (sijoitusten osakkeissa ja osuuksissa) esitetdan kuntayhtyméaosuuksien hankintamenot.
Jasenkunnan taseeseen merkitty hankintameno ja jasenkunnan osuus kuntayhtymén peruspaa-
omasta eivét valttdmétta vastaa toisiaan. Mahdollinen ero realisoituu kuntayhtyman purkau-
tumisen yhteydessa ja vaikuttaa kunnan tilinpaatoksen tulokseen. Naiden erojen ei kuitenkaan
pitéisi olla olennaisen suuria, vaikka valmistelun yhteydessé tutkitussa esimerkkitapauksessa
suurimman jasenkunnan osalta ero oli yli -1,0 M€.

Viimeistdan kuntayhtymien purkautuessa jasenkunnat joutuvat vastaamaan osuudestaan kun-
tayhtymaélle kertyneistd alijadmistd. Jasenkuntien valiset vastuusuhteet alijg@mien kattamisesta
perustuvat kuntayhtymien perussopimusten ehtoihin. Padsaéantoisesti jasenkunnat vastaavat
kuntayhtyman alijadmista jasenosuuksiensa suhteessa. Alijadmat ovat todennakdisesti aiheu-
tuneet suurelta osin siitd, ettd kuntayhtyman palvelujen hinnat ja niiden tuottamisesta aiheutu-
neet menot eivét ole vastanneet toisiaan. Alijddmien taustassa ja laskentaperiaatteissa voi
my0s olla kuntayhtymien kesken eroja, jotka ovat osin syntyneet jo nykyiseen kirjanpitojarjes-
telméaan siirryttdessa.

Kirjanpitolautakunnan kuntajaosto on lausunnossaan 110/2015 ottanut kantaa kuntayhtymien
alijadmien kasittelyyn jasenkunnan kirjanpidossa. Lausunnon mukaan jasenkunnan tulee Kirja-
ta kirjanpitoonsa osuus kuntayhtymaan kertyneesta alijadmasté pakollisena varauksena, mikali
kuntayhtymén alijadmaa ei todennékdisesti saada l&hitulevaisuudessa katetuksi esimerkiksi
kuntayhtyman paattamilla muilla toimenpiteilla. Mikéli kuntayhtymén alijadman kattamistoi-
menpiteisiin ei ole ryhdytty taikka niita ei ole suunniteltu, on jasenkunnalla talldin oltava eri-
tyiset perusteet, mikéli se katsoo, ettd pakollisen varauksen tekemisen edellytykset kunnan ti-
linpaatoksessa eivat tayty. Koska lausunto on annettu vasta alkuvuodesta 2015, viela ei ole
tiedossa, misséd madrin kunnat ovat tehneet lausunnon mukaisia pakollisia varauksia vuoden
2014 tilinpéatoksien yhteydessa.
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Kun jasenkunnat ovat paattaneet kuntayhtyman purkamisesta, suoritetaan kuntayhtymén lop-
puselvitys. Loppuselvityksessa sovitaan, miten jasenkunnat vastaavat kuntayhtyman sitou-
muksista ja miten kuntayhtymadn varat jaetaan. Myds kuntayhtyman voimassa olevien vastui-
den siirtyminen on selvitettava kuntayhtymaa purettaessa.

Kirjanpitolain 5 luvun 14 §:ssa séadetdéan pakollisista varauksista. Sdannoksen tarkoittamia
pakollisia varauksia sairaanhoitopiirien kuntayhtymissé ovat erityisesti potilasvahinkovastuu-
vakuutukset. Potilasvakuutuslakia uudistetaan parhaillaan, mutta talld hetkelld jérjestelma
toimii siten, etta yhtd sairaanhoitopiirid lukuun ottamatta sairaanhoitopiirit ovat ottaneet Poti-
lasvakuutuskeskukselta nykyisen lain tarkoittaman vakuutuksen. Vakuutusmaksut jakautuvat
kateismaksuun ja vastuuvelkaan. Tulevaisuudessa maksettavat korvausvaraukset jaavét velak-
si. Koska kunakin vuonna aiheutuu uusia potilasvahinkoja, jotka eivét kuitenkaan suurelta
osin realisoidu heti maksettaviksi, vaan niisté tehdadn varaukset, on velan maara kasvanut
vuosittain. Vuosittain maksettavat kateismaksut ovat viime vuosina olleet julkisella sektorilla
25-31 ME. Velan kasvu on vaihdellut vuosittain 1-42 M€. Sairaanhoitopiirit vastaavat alueen-
sa kuntien ja terveydenhuollon kuntayhtymien potilasvakuutuksen kustannuksista. Vuoden
2015 tasossa sairaanhoitopiirien vastuut potilasvahinkovastuuvakuutuksesta ovat yhteensé
noin 418 M€. Kuntayhtymid purettaessa on noudatettu kdytintoa, jossa purettavan kuntayh-
tyman pakolliset varaukset merkitdan jasenkunnan taseeseen, jos niiden perusteena olevat vel-
voitteet ja vastuut kohdistuvat takaisin jasenkunnalle siirrettaviin tehtaviin.

Pelastustoimen kaytdssa oleva kuntasektorin omaisuus

Pelastuslaitosten omaisuus on selkeésti erotettavissa kuntien omaisuudesta, silla aluepelastus-
laitoksista 12 toimii kunnan taseyksikkénd, kuntalain mukaisena kunnan liikelaitoksena toimii
kahdeksan laitosta, yksi toimii kuntayhtyman taseyksikkéna ja yksi kuntayhtyman liikelaitok-
sena.

Vuoden 2014 tilinpaatdstietojen perusteella alueiden pelastuslaitosten yhteenlaskettu kunta-
maksuosuus oli noin 400 miljoonaa euroa. Summa siséltéa kuntien maksuosuudet toiminta-
menoihin ja investointeihin eréitd poikkeuksia seka ensihoitoa lukuun ottamatta. Tilinp&&tos-
tiedoissa ei ole mukana valtion rahoittamia pelastustoimen investointeja, jotka on luovutettu
pelastuslaitosten kayttoon.

Kaytdssa olevat kiinteistét ja toimitilat

Joulukuussa 2015 tehdyn selvityksen perusteella pelastuslaitosten kaytdssa olevien rakennus-
ten yhteenlaskettu lukumé&aré on 834. Naist4 kunnat omistavat 603, sopimuspalokunnat 170,
yksityiset tahot 46 ja muut 15 kohdetta. Toimitiloista tehtyjen vuokrasopimusten yhteenlasket-
tu vuokrakustannus vuoden 2014 tilinpaatoksessa oli yli 52 miljoonaa euroa.

Pelastuslaitosten kdyt6ssa on uusia ja vanhoja asemarakennuksia. Pelastuslaitosten kaytossa
olevista paloasemista osa on perdisin jo 1960-luvulta, joten korjaus- tai perusparannusinves-
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tointitarpeita on olemassa, vaikka asemarakennuksia on osittain uudistettu vastaamaan toimin-
nallisia vaatimuksia. Kaytossad on myds paloasemarakennuksia, joilla on merkittavaa kulttuu-
rihistoriallista arvoa. Rakennusten liséksi pelastuslaitoksilla on selvityksen mukaan kéytetta-
visséan 26 harjoitusaluetta.

Kalusto

Pelastuslaitosten taloudellisesti merkittavin kalusto koostuu ajoneuvoista ja vesikulkuneuvois-
ta. Joulukuussa 2015 tehdyn selvityksen perusteella pelastuslaitosten omistuksessa on noin
3700 ajoneuvoa, jossa ovat mukana myds vesikulkuneuvot ja ambulanssit. Lisaksi kéytdssé on
leasingajoneuvoja noin 150 kpl, joista pd&osa on ambulansseja.

Pelastustoimen omistuksessa olevien ajoneuvojen, kaluston ja alusten yhteenlaskettu tasearvo
31.12.2014 oli 75,7 miljoonaa euroa. Luku ei sisélld ensihoidon ajoneuvojen ja kaluston ta-
searvoa. Vuoden 2010 tietojen perusteella tehdyn selvityksen mukaan pelastustoimen kaytdssa
olevan kaluston keski-ik& vaihteli 7- 17 vuoden valilla.

Pelastuslaitosten sopimuksista

Pelastuslaitosten keskeinen sopimuskanta muodostuu vuokrasopimuksista, palokuntasopimuk-
sista sopimuspalokuntien kanssa, leasing- ja hankintasopimuksista seka nuohoussopimuksista.
Liséksi alueilla on sopimuksia keskindisestd yhteistoiminnasta kuten pelastustoiminnan tilan-
nekeskustoiminnoista, sopimuksia yhteistoiminnasta muiden turvallisuusviranomaisten kanssa
ja sopimuksia ensihoitoon liittyen. Erilaisia sopimuksia on liittyen ICT-palveluihin tai talous-
ja henkildstdhallinnon palveluista.

Sopimusten paattymisajankohdat vaihtelevat ja niista ei ole valtakunnallista tietokantaa.
Velat

Pelastustoimen investointeihin kohdistuvien velkojen maara vuoden 2014 lopussa oli 21,3
miljoonaa euroa, josta 2,3 miljoonaa euroa voidaan katsoa kohdistuvan ensihoitoon.

2.16. Henkilosto
Henkiloston maara ja rakenne

Viidennes Suomen palkansaajista tydskentelee kunta-alalla. Lokakuussa 2014 kunnissa ja
kuntayhtymissa tydskenteli henkiléstoa yhteensa 429 000. Lisaksi palkattomilla tyo- tai virka-
vapailla oli runsaat 30 000 henkiléa. (Lahde: Tilastokeskus, Kunta-alan palkat).
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Sosiaali- ja terveydenhuollon ja aluehallintouudistuksen piirissa ovat Manner-Suomen kunnat
ja kuntayhtymat. Hallituksen linjausten perusteella tuleviin maakuntiin siirtyisi arviolta yh-
teensa 213 300 henkil6a, ja Manner-Suomen kuntiin ja kuntayhtymiin jaisi edelleen henkilds-
t64 arviolta 213 800.

Vuonna 2014 kuntien ja kuntayhtymien sosiaali- ja terveyspalveluissa tydskenteli yhteensa
202 500 henkil6d. Téasta henkilostosta tydskenteli kunnissa 104 000 (51 %) ja kuntayhtymissa
98 500 (49 %). Sosiaali- ja terveyspalvelut kattavat mm. perusterveydenhuollon, erikoissai-
raanhoidon, hammashoidon, kotipalvelun ja muut vanhuspalvelut, vammaispalvelut, lasten-
suojelun ja muut sosiaalityon palvelut sekd ndissa tarvittavan hallinnon.

Tilastokeskuksen toimialaluokituksessa lasten paivahoito ja varhaiskasvatus sijoittuu sosiaali-
toimeen, mutta toiminta on siirretty kunnissa sivistystoimen alaisuuteen. Lasten paivahoito ja
varhaiskasvatus eivét siirry maakuntiin eivatka ole em. lukumaaréssa (202 500).

Kunta-alan yleisimpid hoitoalan ammattinimikkeitd ovat sairaanhoitaja, lahihoitaja, tervey-
denhoitaja ja laitoshuoltaja.

Lokakuussa 2014 sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6stosta oli 17 prosenttia virkasuhteisia ja
83 prosenttia tyosuhteisia. Kunnallisista ladkareistd padsaantoisesti kaikki muut paitsi terve-
yskeskushammaslaakarit ovat virkasuhteessa.

Kunnallisessa palo- ja pelastustoimessa ty6skenteli vuonna 2014 yhteensda 5 800 henkil64,.
Palo- ja pelastustoimen henkil6stdn yleisimpia ammattinimikkeitd ovat palomies, ensihoitaja,
ylipalomies ja paloesimies. Pelastustoimintaan osallistuvista valtaosa on virkasuhteessa.

Naisten osuus koko kunta-alan henkildstosta on 80 prosenttia, ja henkildston i&n keskiarvo on
noin 45 vuotta.

Kuntien ja kuntayhtymien menoista noin puolet on henkildstdmenoja. Kunta-alan tyévoima-
kustannukset olivatvuonna 2014 yhteensa 21,2 mrd euroa. . Tastd oli palkkakustannuksia 16,3
mrd euroa ja 4,9 mrd euroa tydnantajan maksamia tydelake- ja muita sosiaalivakuutusmaksu-
ja. Vuonna 2015 kuntien ja kuntayhtymien yhteenlasketut tydvoimakustannukset ovat arviolta
21 miljardia euroa, josta palkkakustannukset ovat 16,1 miljardia euroa ja tyénantajien maksa-
mat eldke- ja muut vélilliset sosiaalivakuutusmaksut 4,9 miljardia euroa.

Tuleville maakunnille siirtyvén henkil6ston tydvoimakustannukset olisivat arviolta 11,1 mil-
jardia euroa/vuodessa eli noin 53 prosenttia kuntasektorin nykyisista tydvoimakustannuksista.

Vuodesta 2000 vuoteen 2012 julkisen sektorin osuus sosiaali- ja terveyspalveluiden tyéllisista
on pudonnut yli seitseman prosenttiyksikkdd. Vuonna 2012 noin 70 prosenttia sote-
palveluiden tyollisista tyoskenteli julkisella sektorilla. VATT:n vuoteen 2030 ulottuvan en-
nusteen mukaan sosiaali- ja terveyspalveluiden tyollisten méard kasvaisi vuodesta 2012 vuo-
teen 2030 noin 79 000 henkil®ll4, joista noin 65 prosenttia tulisi tyoskentelemaén julkisella
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sektorilla. Vuosittainen kasvu olisi noin 1-2 prosenttia eli keskimaarin 4 400 henkil6a/vuosi.
Ennusteessa oletetaan kasvua erityisesti yksityisissa sote-palveluissa (lahde: VATT Tutki-
mukset 181/2015).

Henkildstoon sovellettava lainsaadanto

Kuntalain mukaan kunnallista tehtévéd, jossa kaytetddn julkista valtaa, hoidetaan virkasuh-
teessa. Kunnallisesta virkasuhteesta sdddetddn kuntalaissa ja laissa kunnallisesta viranhaltijas-
ta (304/2003). Kuntalaissa sdadetddn muun muassamuun muassa viran perustamisesta ja lak-
kauttamisesta. Kunnallisesta viranhaltijasta annettuun lakiin siséltyvat muun muassamuun
muassa Vvirkasuhteen alkamista ja viranhaltijan yleisia velvollisuuksia, virkasuhteen irtisano-
mista ja purkamista, lomautusta ja méaréaikaista virkasuhdetta koskevat sddnnokset.

Valtion henkil6std on padosin virkasuhteista. Virkamiesten oikeusasemasta sdadetaan valtion
virkamieslaissa (750/1994). Lain tavoitteena on turvata valtion tehtdvien hoitaminen tuloksel-
lisesti, tarkoituksenmukaisesti ja oikeusturvavaatimukset tayttden sekd turvata virkamiehelle
oikeudenmukainen asema suhteessa ty6nantajaan. Virkojen perustamisesta, siirtdmisesta, lak-
kauttamisesta ja muuttamisesta saddetédan valtion virkamieslain liséksi valtion virkamiesase-
tuksessa (971/1994).

Kunnan ja valtion tydntekijoitad eli tyosuhteista henkilostdd koskevat keskeiset sdédnnokset
ovat tydsopimuslaissa (55/2001). Kunnan ja valtion tyontekijan oikeudellinen asema maaray-
tyy padosin samoin kuin yksityiselld sektorilla, mutta kunnan ja valtion tyontekijalla on Kkui-
tenkin yksityisen sektorin tyontekijaa laajempi rikosoikeudellinen vastuu. Myds ty6nantajan
oikeus tehda tydehtosopimuksia poikkeaa yksityissektorista.

Erityislainsaddanndssa voi olla tiettyja viranhaltijaryhmia koskevia erityissaannoksid. Rikos-
laissa (39/1889) séédetddn viranhaltijan rikosoikeudellisesta virkavastuusta. Viranhaltijan va-
hingonkorvausvastuu maaraytyy vahingonkorvauslain (412/74) mukaan.

Kunnan ja valtion palveluksessa olevan henkildston vahingonkorvausvastuu ei riipu palvelus-
suhteen muodosta, vaan julkisyhteisd on velvollinen korvaamaan julkista valtaa kéytettdesséa
virheen tai laiminlydnnin johdosta aiheutuneen vahingon. Sama korvausvelvollisuus on muul-
la yhteisolla, joka lain, asetuksen tai lakiin sisaltyvéan valtuutuksen nojalla hoitaa julkista teh-
tavaa.

Elakkeet
Kunta-alan, valtion, kirkon ja Kelan henkildston eldkeasioista huolehtii Keva. Se on itsendinen

julkisoikeudellinen yhteisd, jonka toiminta perustuu kunnalliseen elékelakiin (KuEL). Keva
hoitaa noin 1,3 miljoonan julkisen sektorin tyontekijan ja eldkkeensaajan tydelakepalvelut.
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Kevalla oli vuoden 2014 lopussa ty6nantaja-asiakkaana 974 jasenyhteisod. Jasenyhteisoja ovat
kaikki Suomen kaupungit, kunnat ja kuntayhtymat seka osa kunnallisista yhdistyksista ja osa-
keyhtidisté. Lisaksi Kevalla 1 328 valtion ja kirkon tyonantaja-asiakasta.

Keva vastaa kunta-alan henkildston elédkkeiden rahoituksesta ja elakevarojen sijoittamisesta.
Elakkeet rahoitetaan kunta-alan tyonantajilta ja tyontekijoilta perittavilla maksuilla. Kunnalli-
sen eldkejarjestelmén rahoituksen ldhtokohtana on koko kuntasektorin yhteisvastuu. Elédkelai-
toksen valtuuskunta paattaa elékelaitoksen menojen jakamisesta jasenyhteiséjen kesken. Val-
tuuskunta vahvistaa my6s kunnallisen eldkemaksun suuruuden. Vuonna 2014 Kevan maksutu-
lo oli noin 5 miljardia euroa.

Tuleviin elékevastuisiin varaudutaan eldkevastuurahaston avulla. Rahasto on luonteeltaan
puskurirahasto. Eldkevastuurahastoon siirrettdvastd maérasta péattdd vuosittain Kevan val-
tuuskunta. Rahaston sijoitukset on tehtava kunnallisen elékelain mukaan niin, ettd huolehdi-
taan niiden varmuudesta, tuotosta ja rahaksi muutettavuudesta seka hajauttamisesta. Sijoitus-
omaisuus on noin 41,4 miljardia euroa (31.12.2014).

Kuntasektorilta siirtyy eldkkeelle Kevan ennusteen mukaan vuosien 2006 - 2020 aikana
223 000 henkil6d, joka on yli puolet nykyisesta tyontekijamaaréstad. Tama lisdd huomattavasti
kuntasektorin menoja eldkekustannusten muodossa ja asettaa suuria vaatimuksia rekrytoinnil-
le. El&kekustannusten rasitusta pystytaan osaksi hillitsemaan eldaketurvan rahastoinnilla.

Kunnallisen eldkelain mukaan vakuutettuja oli vuoden 2013 lopussa 524 211 henkil6, joista
naisia on noin 77 prosenttia. Vakuutettujen keski-iké oli 45,4 vuotta, mikd on matalampi kuin
julkisella sektorilla keskimaarin.

Kuntien eldkemaksut koostuvat padasiassa kahdesta osasta eli palkkaperusteisesta elakemak-
susta ja elakemenoperusteisesta maksusta.

Palkkaperusteinen eldkemaksu (ml. varhaiseldkemaksu) on méaéritelty samansuuruiseksi kuin
keskimaarin yksityisen sektorin TyEL-maksut. Tatd palkkaperusteista maksua maksavat kaik-
ki kuntasektorin organisaatiot eli kunnat, kuntayhtymat seka ne kuntayhtiét, jotka ovat Kevan
jasenorganisaatioita.

Palkkaperusteista eldkemaksua tdydentdé eldkemenoperusteinen maksu, jolla keratdan se lop-
puosa maksuista, joita TyEL-tasoinen eldkemaksutulo ei kata. Sen suuruus vaihtelee vuosittain
5 - 6 prosenttia vélilla. Elakemenoperusteisella maksulla katetaan henkiléston ennen eldkeuu-
distuksia karttunut parempi eldketurva sekd kunta-alan naisvaltaisesta rakenteesta, kuten pi-
demmasta elinidsta aiheutuva lisakulu. Elakemenopohjaista maksua eivat maksa ne organisaa-
tiot, jotka on perustettu vuoden 2005 jélkeen, joten padosan lisdvastuista kantavat kunnat ja
kuntayhtymat. Vain osa kuntien yksityisoikeudellisista organisaatioista, kuten kuntien yhtidis-
t4, maksaa eldkemenoperusteisia maksuja.
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Vaikka edellda mainittu menettely on otettu kayttéon etupadssa lisimenojen kattamiseksi, niin
tasta jarjestelystd johtuen kuntien omistamat yksityiset organisaatiot ovat jaaneet Kevan jé-
senyhteisoiksi.

Valtion henkildston osalta vuosittaiset elakemaksu madritetaan tayden rahastoinnin periaattein
ja Valtion elakerahasto kattaa vuosittain 40 prosenttia eldkemenoista. Loppuosa, jota keratyt
eldkemaksut eivat kata, maksetaan suoraan valtion budjetista Kevalle elakkeiden maksamista
varten. Keva on ndin ollen valtion henkiléston osalta tekninen eldkemaksujen kerédaja ja elake-
turvan maksaja, jonka kustannukset valtio kattaa tdysméaaraisesti.

Kaikki julkisen alan eldkelait yhdistetdan julkisen alan elékelaiksi (JUEL) 1.1.2017.

Julkisen vallan kaytt6 ja virkavastuu

Perustuslain 2 §:n 3 momentin mukaan julkisen vallan kdyton tulee perustua lakiin. Perustus-
lain 124 §:ssé saadetdan niista edellytyksistd, joita on noudatettava annettaessa julkinen hallin-
totehtdva muulle kuin viranomaiselle. Sddnndksen mukaan julkinen hallintotehtdva voidaan
antaa muulle kuin viranomaiselle vain lailla tai lain nojalla, jos se on tarpeen tehtévén tarkoi-
tuksenmukaiseksi hoitamiseksi eikd vaaranna perusoikeuksia, oikeusturvaa tai muita hyvan
hallinnon vaatimuksia.

Julkisen hallintotehtévan kasite on julkisen vallan kéytt6a laajempi kasite, joka viittaa verraten
laajaan hallinnollisten tehtdvien kokonaisuuteen, johon kuuluu esimerkiksi lakien toimeenpa-
noon seké yksityisten henkildiden ja yhteisdjen oikeuksia, velvollisuuksia ja etuja koskevaan
paatoksentekoon liittyvid tehtdvid. Tavanomaisessa potilaan tai sosiaalihuollon asiakkaan hoi-
dossa tai huolenpidossa ei kédytetd julkista valtaa. Korkein hallinto-oikeus on kuitenkin katso-
nut ratkaisussaan KHO:2012:63, ettd mielenterveyslain mukaisen tarkkailulahetteen laatimi-
nen sisaltaa julkisen vallan k&yttoa.

Lahtokohtaisesti vain virkasuhteessa olevalla henkiléllad on oikeus julkisen vallan kayttéon.
Tasta voidaan kuitenkin poiketa saatdmalla tehtavan antamisesta muulle kuin viranomaiselle
perustuslain 124 8:n mukaisilla edellytyksilld. Merkittavad julkisen vallan kayttoa sisaltavia
tehtavia voidaan antaa vain viranomaiselle. Merkittavana julkisen vallan kdyttoné pidetdan
esimerkiksi itsendiseen harkintaan perustuvaa oikeutta kayttaa voimakeinoja tai puuttua muu-
ten merkittavalla tavalla yksilon perusoikeuksiin.

Kunnissa ja kuntayhtymissa on seké virkasuhteista ettd tydsuhteista henkilostéa. Kuntalain 87
8:n 2 momentin mukaan tehtavaa, jossa kaytetadn julkista valtaa, hoidetaan virkasuhteessa.
Kunnassa ja kuntayhtyméssé on terveydenhuoltolain 57 §:n 3 momentin mukaisesti oltava tar-
peenmukainen henkildstd terveydenhuollon toimintayksikélle kuuluvia julkista valtaa sisélta-
vid tehtdvid varten. Henkilon, jonka tehtéviin kuuluu julkisen vallan kdyttdminen, on oltava
virkasuhteessa kuntaan tai kuntayhtymaén. Sosiaalihuoltolain 10 §:n mukaan jokaisen kunnan
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kaytettavissa tulee olla sellaisen asiakastyéhon osallistuvan viranhaltijan palveluja, jolla on
sosiaalityontekijan ammatillinen kelpoisuus.

Edell&d mainitut virkasuhteen kéyttdalaa koskevat yleissadannokset ohjaavat palvelussuhteen la-
jin valintaa kunnassa tai kuntayhtyméssa. Niista on kuitenkin mahdollista poiketa sdatamalla
tallaisesta poikkeuksesta erikseen laissa. Koska kyse on samalla julkisen hallintotehtdvén an-
tamisesta muulle kuin viranomaiselle, sadntelyn on taytettdvé perustuslain 124 §:n mukaiset
edellytykset.

Kunnille ja kuntayhtymille on kuntalaissa ja sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja
valtionavustuksesta annetussa laissa (733/1992) nimenomaisesti annettu mahdollisuus kayttaa
my0s yksityisten tuottamia palveluita. Rajoja kunnallisesti jarjestetyn sosiaali- ja terveyden-
huollon ulkoistamiselle asettaa kuitenkin perustuslain 124 §:n s&annos julkisen hallintotehtd-
van antamisesta muulle kuin viranomaiselle. Yksityisen palveluntuottajan henkildstd on aina
tyosuhteista. Sen palveluksessa olevat eivat voi kayttaa julkista valtaa, eivatké he toimi virka-
vastuulla, ellei laissa ole sé&detty toisin. Sama koskee itsendisid ammatinharjoittajia.

Perustuslain 118 §:ssd séadetddn virkatoimia koskevasta vastuusta. Virkavastuu siséltaa seka
vahingonkorvausoikeudellisen ettd rikosoikeudellisen vastuun. Rikosoikeudellisesta virkavas-
tuusta séadetdan rikoslain 40 luvussa. Se, keitd on pidettdva virkamiehind, ja muut virkarikos-
sdannosten soveltamisalaan kuuluvat henkiléryhmat méaaritellaan 40 luvun 11 8§:ssa. Luvun 12
8:n 1 momentin mukaan virkamiesta koskevia sddnnoksia sovelletaan myds julkista valtaa
kayttavaan henkildon. Julkisyhteison tyontekijadn sovelletaan saman pyk&lan 2 momentin pe-
rusteella luvun 1-3, 5 ja 14 §:n sdannoksia, viraltapanoseuraamusta lukuun ottamatta. Jul-
kisyhteison tyontekijalla tarkoitetaan rikoslain 40 luvun 11 §:n 3 kohdan mukaan henkil64, jo-
ka on tydsopimussuhteessa valtioon, kuntaan tai kuntayhtyméan taikka muuhun pykalassa
mainittuun julkisyhteiséon tai laitokseen. Jos julkisyhteison tydntekijé kayttad tehtévéassaan
julkista valtaa, hanta pidetaan julkista valtaa kayttavana henkiléna ja haneen soveltuvat julkis-
ta valtaa kayttavaa henkilda koskevat sdédnnokset.

Vahingonkorvauslain 3 luvun 2 §:n sdanndsta julkisen vallan kayttdjan tuottamuksesta sovel-
letaan paitsi julkisyhteisdihin myds muihin yhteisdihin, kun ne lain, asetuksen tai lakiin sisal-
tyvan valtuutuksen perusteella hoitavat julkista tehtdvaa ja tdssa tehtivassa kayttavat julkista
valtaa. Sdédnndksen mukaan julkisyhteisdé on velvollinen korvaamaan julkista valtaa kaytetta-
essé virheen tai laiminlydnnin johdosta aiheutuneen vahingon. Korvausvelvollisuus toteutuu
kuitenkin vain, milloin toimen tai tehtdvan suorittamiselle sen laatu ja tarkoitus huomioon ot-
taen kohtuudella asetettavia vaatimuksia ei ole noudatettu.

Liikkeenluovutus

Tyo6sopimuslainl luvun 10 §:n mukaan tydsuhteista johtuvat oikeudet ja velvollisuudet siirty-
vét liikkeen luovutuksen yhteydessa sellaisinaan liikkeen uudelle haltijalle. Kunnallisesta vi-
ranhaltijasta annetussa laissa on erikseen sadnnelty liikkeenluovutustilanne viranhaltijan osal-
ta. Samoin valtion virkamieslaissa (1548/2011) on liikkeenluovutuksesta sdénnelty hyvin pit-
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kalti samoin kuin laissa kunnallisesta viranhaltijasta. Sdadokset on tarkoitettu vastaamaan
liikkeenluovutusdirektiivin 1 artiklan saannoksié.

Direktiivissa tarkoitettuna luovuttamisena ei pidetd hallintoviranomaisten uudelleenorgani-
sointia eika hallinnollisten tehtévien siirtoa hallintoviranomaiselta toiselle. Erityislailla on kui-
tenkin sdadettavissd, ettd julkisyhteisdjen organisointien yhteydessd on noudatettava sadnnok-
sié liikkeen luovutuksesta ja sen vaikutuksista tyosuhteisiin (esimerkiksi Paras-puitelan 13 § 2
momentti: ”Tassé laissa tarkoitetut uudelleenjérjestelyt, jotka johtavat henkildston tydnantajan
vaihtumiseen, katsotaan liikkeenluovutukseksi™.)

Yleisesti liikkeen luovutuksella tarkoitetaan tilannetta, jossa yritys tai sen toiminnallinen osa
luovutetaan toiselle yritykselle siten, ettd luovutettu liiketoiminta sdilyttad identiteettinsd ja
sen toiminta jatkuu keskeytyksettd. Tydsopimuslain saatdmiseksi annetussa hallituksen esityk-
sessd (HE 157/2000) on myds edellytetty, etté liike pysyy luovutuksen jalkeen samana tai sa-
mankaltaisena.

Liikkeenluovutustilanteissa luovutushetkelld luovutettavan liiketoiminnan palveluksessa ole-
vat henkilét siirtyvat luovutuksensaajalle automaattisesti ns. vanhoina tydntekijoind olemassa
olevine ehtoineen. Tarkoituksena on suojella tyontekijoitd irtisanomisilta.

Henkildstdon sovellettavat virka- ja tydehtosopimukset

Kunnan viranhaltijoiden ja tyontekijoiden palvelussuhteen ehdoista on maaratty kunnallisissa
virka- ja tydehtosopimuksissa. Kunnalliset virka- ja tydehtosopimukset koskevat padsaantoi-
sesti henkildstod palvelussuhteen lajista riippumatta. Joitakin sopimusméaarayksiéd sovelletaan
vain viranhaltijoihin ja joitakin vain tyontekijoihin.

Kunnallisessa virkaehtosopimuslaissa (669/1970) sd&detddn menettelystd, miten viranhaltijoi-
den palkkauksesta ja muista virkasuhteen ehdoista sovitaan sekd asioista, joista ei voida sopia.
Kunnallisesta tyomarkkinalaitoksesta annetussa laissa (254/1993) saadetddn kunnallisen tyo-
markkinalaitoksen asemasta ja tehtévista.

Vuonna 2014 sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6stod oli kaikkien viiden kunnallisten ty6- ja
virkaehtosopimuksen piirissd. Kuntien ja kuntayhtymien osalta on seuraavat erilliset sopimuk-
set:

kunnallinen yleinen virka- ja tyéehtosopimus (KVTES; koskee kaikkia alo-
ja, joita alla mainitut sopimukset eivét koske, ml. terveyden- ja sosiaali-
huollon henkilésto);
opetushenkildston virka- ja tydehtosopimus (OVTES);
ladkarien virkaehtosopimus (LS); seké
teknisen henkil6ston virka- ja tydehtosopimus (TS); seka
o tuntipalkkaisen henkiloston tydehtosopimus (TTES).
Naistd muut kuin OVTES koskevat maakuntiin siirtyvaa henkilostoa.
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Nykyiset kunnalliset liikelaitokset (kunnan liikelaitos, kuntayhtyman liikelaitos ja liikelaitos-
kuntayhtymad) ovat osa kunnan tai kuntayhtyman varsinaista organisaatiota ja niiden henkil6s-
to ja edunvalvonta rinnastuvat kuntasektorin palveluksessa oleviin.

Kuntien ja kuntayhtymien méaarédamisvallassa olevien osakeyhtitiden tai s&atididen, muiden
yhteisojen tai saatioiden seka yksityisten palvelujentuottajien tyonantajaedunvalvojana toimii
Avaintyonantajat AVAINTA ry. Sen péaatoksenteko on kytketty Suomen Kuntaliiton, kuntien
ja sanottujen yhteisdjen edustuksellisiin kasiin. AVAINTA ry:n sopimustoiminnan piirissa on
kaikkiaan noin 650 organisaatiota ja 36 000 henkilod. Néisté sosiaali- ja terveydenhuoltoalalla
on noin 8000 henkil6a (hoito-, hoiva- ja huoltolaitokset, palvelutalot, tyoterveysasemat, ladka-
riasemat, kotitalouspalvelut ym.).

AVAINTA ry:lla on yksi yleinen tydehtosopimus, joka kattaa kaikki sen toimialat. Palvelus-
suhteen ehdoissa on pienid eroja yksityisen sektorin ja kuntien sopimuksiin, mutta palkkaukset
ja muut ehdot ovat p4é&osin samantasoisia.

Liséksi osa kuntayhtidistd, kuntayhtymisté ja saatidista seké yhdistyksista on sopinut edunval-
vontansa EK:n jésenliittojen kanssa, jolloin sovelletaan ndiden alojen sopimuksia (henkil6s-
tOmaéara vajaa 2 600).

Maakuntaliittojen henkildstodn sovelletaan kunnallista yleista virka- ja tydehtosopimusta.

Valtion virkamiesten ja tyontekijoiden palvelussuhteen ehdoista on maaratty valtion kaikille
yhteisessé virka- ja tydehtosopimuksessa. Valtion virka- ja tydehtosopimus koskee valtion vi-
rastojen ja laitosten henkilostod palvelussuhteen lajista riippumatta. Joitakin sopimusméaarayk-
si& sovelletaan vain viranhaltijoihin ja joihinkin henkilostéryhmiin on hallinnonaloilla sovittu
tarkentavia virka- ja tydehtosopimuksia.

Valtion virkaehtosopimuslaissa (664/1970) sadadetddn menettelystd, miten virkamiesten palk-
kauksesta ja muista virkasuhteen ehdoista sovitaan seka asioista, joista ei voida sopia. Valtion
tyomarkkinalaitoksesta sdadetaan lakitasolla valtioneuvoston ohjesaanndssa ja tarkemmin val-
tiovarainministeriostd annetussa asetuksessa.

2.17. Kansainvalinen vertailu

2.15.1. Alueellinen itsehallinto Pohjoismaissa ja eraissa muissa Euroopan maissa

Pohjoismaat
Norja

Norjan perustuslaissa (Kongeriket Norges Grunnlov, LOV-1814-05-17) ei mainita kuntia tai
aluekuntia, mutta Norjan kuntalaki (Lov om kommuner og fylkeskommuner, LOV-1992-09-
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25-107) koskee seka kuntia etta aluekuntia. Kunnat ja aluekunnat eivat ole hierarkkisessa suh-
teessa toisiinsa.

Norja jakautuu 428 peruskuntaan ja 18 aluekuntaan (fylkeskommuner). Oslon kaupunki hoitaa
seké kunnalle ettd aluekunnalle kuuluvia tehtavid. Aluejako on yhtenevdinen valtion aluehal-
lintoviranomaisen (fylkesmannsembetet) aluejaon kanssa. Pienimman aluekunnan asukasluku
on noin 75 000 ja isoimman aluekunnan noin 580 000.

Kunnilla ja aluekunnilla on yleinen toimiala seka laaja vapaus jarjestdd omaa toimintaansa.
Yleinen toimiala on kuntalaissa ilmaistu negatiivisesti, eli kunnan tai aluekunnan oikeutena ot-
taa hoitaakseen sellaisia tehtévid, joita ei ole lailla sdadetty jonkin toisen viranomaisen tehtd-
vaksi. Aluekuntien yleinen toimiala on kaytanndssa rajallinen, koska tehtavia on lailla saddet-
ty laajasti joko peruskuntien tai valtion hoidettaviksi. Aluekuntien tarkeimmat lakisaateiset
tehtévat ovat toisen asteen koulutus, liikenne (julkinen liikenne ja tienpito) ja hammashoito.
Taman liséksi aluekunnilla on joitakin suunnittelu, ymparisto- ja kulttuuritehtavié. Aluekunti-
en henkilokunnan osuus koko kuntasektorin henkilékunnasta on noin 9 prosenttia.

Aluekuntia johtaa vaaleilla valittu valtuusto. Nelja aluekuntaa on kuntalain nojalla valinnut
parlamentaarisen johtamismallin. Aluevaalit pidetddn samaan aikaan kuntavaalien kanssa.
Kukin aluekunta muodostaa yhden vaalipiirin eiké siséisia vaalipiireja ole kaytossa. Aluekunta
paattaa itse valtuutettujen lukumadrésté ja aluekunnan johtamisjarjestelmésta. Valtuuston ko-
ko vaihtelee 35:n ja 57:n vélill4. Vaalijarjestelmé& perustuu listavaaliin. Puolue tai ryhmé voi
asettaa ehdokaslistan, jossa on véhintaan seitsemdan ehdokasta ja enintdan valtuutettujen luku-
maéré lisattyna kuudella henkil6lla. Ehdokkaat esiintyvat listalla puolueen tai ryhmén péatta-
massé jarjestyksessd. Adnestdja ddnestaa ensisijaisesti puoluetta tai ryhmad, mutta voi halutes-
saan myos aanestaa yhté listalla olevaa ehdokasta. Valtuustopaikat jaetaan puolueille suhtees-
sa kokonaisadnimaaraén. Ehdokkaat, joiden henkilokohtainen adnimééra on vahintdan 8 pro-
senttia listan saamasta kokonaisadnimaaréstd, ohittavat puolueen mééraéman sisaantulojarjes-
tyksen. Taman jalkeen paikat jaetaan ehdokkaille puolueen maardamassa sisédantulojarjestyk-
sessd. Noin viidennes adnestajisté kayttdd mahdollisuutta ddnestad henkiloa aluekuntavaaleis-
sa. Adnestysaktiivisuus oli vuoden 2015 aluekuntavaaleissa 55,8 prosenttia koko maassa, eli
alhaisempi kuin samanaikaisesti pidetyissa kuntavaaleissa, joissa ddnestysaktiivisuus oli 60
prosenttia. Aluekuntien vaaleista sdadetdéan vaalilaissa (Lov om valg til Stortinget, fylkesting
og kommunestyrer, LOV-2002-06-28-57).

Aluekuntien hallinnosta ja asukkaiden osallistumisesta sdadetaan kuntalaissa. Aluekuntavaali-
en liséksi, kuntalaki mainitsee kaksi suoran kansalaisosallistumisen keinoa, jotka ovat kunta-
laisaloite ja neuvoa-antava kansanaanestys. Aluekunnan valtuusto on velvollinen ottamaan
kuntalaisaloitteen kasittelyyn, jos sen on allekirjoittanut vahintdan 500 alueen asukasta. K&y-
tannossa kuntalaisaloitteiden kaytto aluekuntatasolla on ollut hyvin harvinaista. Vuosina
2008-2011 kasiteltiin yhteensé kolme kuntalaisaloitetta. Muilta osin jokainen aluekunta péét-
taa itse siitd, miten se jarjestda hallintonsa ja miten se edistda asukkaidensa osallistumis- ja
vaikuttamismahdollisuuksia. Kuntalain nojalla aluekunta voi perustaa johtokuntia tai muita
toimielimid, joissa palvelujen kayttajat ovat edustettuina. Lisaksi aluekunnilla voi olla erilaisia
neuvoa-antavia foorumeja, kuten esimerkiksi lapsi- tai nuorisovaltuustoja.

Aluekunnalla on nimellinen verotusoikeus, miké tarkoittaa, ettd aluekunnat ovat oikeutettuja
osaan alueen asukkailta keréatyistd tuloveroista. Aluekunnat eivat voi kuitenkaan omilla p&éa-
toksillaan vaikuttaa verotulojen méaraén, silla eduskunta (Stortinget) paattaa vuosittain kunti-
en ja aluekuntien veroprosentin, joka on yhtendinen koko maassa. Verot muodostivat vuonna
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2014 keskiméaarin 35 prosenttia aluekuntien tuloista. Laskennalliset valtionosuudet muodosta-
vat aluekuntien suurimman tulol&hteen. Tuloista 76 prosenttia on vapaasti kaytettavia varoja.

Aluekuntien talouden ja toiminnan yleisisté ohjauskeinoista saddetéan kuntalaissa seké erityis-
lainsdadannosséd. Ohjauksen perusperiaate on, ettd valtio paattad oikeudellisista ja taloudelli-
sista kehyksistd, joiden sisalla kunnilla ja aluekunnilla on laaja toimintavapaus. Yleiselld ta-
solla, valtiovalta ja kuntasektorin edustaja (Kommunenes sentralforbund) kayvét vuosittain
muodollisen neuvottelun kuntasektorin taloudesta ja toiminnallisista tavoitteista. Valtio ohjaa
kuntien tuloja vahvasti paattamalla verotuksesta seka valtionosuusjarjestelmén reunaehdoista.
Tiettyyn kayttotarkoitukseen sidottuja valtionosuuksia kaytetaan tapauksissa, joissa esimer-
kiksi palvelutarjonta vaihtelee paljon alueiden vélilla.

Jokainen aluekunta vastaa itse taloudestaan. Ministerié (Kommunal- og moderniseringsdepar-
tementet) valvoo aluekunnan lainanottoa kuntalaissa erikseen saadetyissa tapauksissa, kuten
esimerkiksi silloin, jos aluekunnan talous on alijg@mainen, eikd aluekunta ole esittanyt selke&a
suunnitelmaa alijd@man kattamiseksi. Jos aluekunnan budjetti on useana vuonna alijadmainen,
aluekunta joutuu valtion valvontarekisteriin (Register om betinget godkjenning og kontroll,
ROBEK) ja on velvoitettu hyvéaksyttamaan budjettinsa valtiolla. Talla hetkelld rekisterissa ei
ole yhtdan aluekuntaa.

Aluekuntien toiminnan laillisuuden valvonnasta vastaa kuntalain mukaan valtion aluehallinto-
viranomainen (fylkesmannsembetet) seka valtion sektoriviranomaiset. Norjassa on kaytdssa
useita valtakunnallisia kuntien ja aluekuntien toimintaa ja taloutta seuraava raportointijarjes-
telmia.

Ruotsi

Ruotsin hallitusmuodossa (Regeringsform, SFS 1974:152) todetaan, ettd maassa on kuntia
paikallisella ja alueellisella tasolla. Hallitusmuodon mukaan edella tarkoitetuilla kunnilla on
suoralla kansanvaalilla valitut paattajat seka verotusoikeus. Hallitusmuodossa todetaan myés,
ettd kunnat ovat lainsdadannon maaraamissa puitteissa velvollisia osallistumaan toisten kunti-
en kustannuksiin tasapuolisten taloudellisten edellytysten takaamiseksi. Tama luo perustuslail-
lisen pohjan verotulojen tasausjarjestelmalle. Kunnat ja maakaréjékunnat ovat rinnakkaisia it-
sehallintojérjestelmia, eivatka ne ole hierarkkisessa suhteessa toisiinsa.

Kuntalain (Kommunallag, SFS 1991: 900) mukaan Ruotsi on jaettu kuntiin ja maakarajiin
(landsting). Jokainen maakéraja kasittda yhden laanin, jollei lailla toisin sdadetd. Ruotsissa on
290 kuntaa ja 21 1a4nié. Laanin alueella toimii demokraattisesti valittu maaké&rajéat tai aluekun-
ta (regionkommun). Maakargjia on 20, vaikka la&nejé on 21, koska Gotlannin laénissa kunta
vastaa maakéardjien tehtdvistd. Ne maakardjat, jotka ovat hakeneet ja saaneet valtiolta luvan
toimia aluekehittdamisviranomaisina, voivat kayttaa itsestdan nimitysta aluekunta. Tallaisia
maakardjia on yhdeksdssa laanissa. Muissa laaneissa aluekehittamistehtavasta vastaa joko laa-
ninhallitus tai kuntien ja maakuntien yhteisesti muodostama kuntainliitto. Vuoden 2015 alusta
kymmenen maakéarajékuntaa on saanut aluekunnan statuksen. Mannermaan pienimméssé 1aa-
nissa (Jamtland) asuu noin 127 000 ihmista ja suurimman l&anin (Tukholman) alueella asuk-
kaita on noin 2,2 miljoonaa.

Kunnilla ja maakarjilla on kuntalain perusteella laaja vapaus jarjestdd omaa hallintoaan ja
palvelutuotantoaan. Kunnilla ja maakardjilla on yleinen toimiala. Yleinen toimiala on kunta-
laissa ilmaistu negatiivisesti, eli oikeutena ottaa hoitaakseen sellaisia tehtdvid, joita ei ole lailla



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016 83

séadetty jokin toisen toimijan tehtévaksi. Lain tulkintaa ohjaa talta osin kolme periaatetta: lo-
kalisaatioperiaate (lokaliseringsprincipen), omakustannusperiaate (sjalvkostnadsprincipen) ja
yhdenvertaisuusperiaate (likstallighetsprincipen). Jos kunta tai maakargjat ottaa hoitaakseen
yleiseen toimialaan kuuluvan tehtavan, sen taytyy kohdistua kunnan tai maakérajén alueelle
(poikkeuksena kuitenkin esim. kansainvélinen yhteisty0), tehtévé ei saa perustua taloudellisen
voiton tavoitteluun ja tehtdvan taytyy olla alueen asukkaiden yleisen edun mukainen.

Maakarajien lakisaateiset tehtdvat ovat terveydenhuolto, erikoissairaanhoito, alle 20-
vuotiaiden hammashoito ja julkinen liikenne. Aluekunnan statuksen saaneissa laéneissa, alue-
kunta toimii aluekehittdmisviranomaisena ja vastaa muun muassa alueellisen kehittdmisohjel-
man laadinnasta. Yleiseen toimialaan kuuluvien tehtdvien luonne ja laajuus vaihtelee maaké-
rajien vélilla. Terveydenhuolto ja sairaanhoito ovat maakardjakuntien merkittdvimmat lakisaa-
teiset tehtavat ja muodostavat melkein 90 prosenttia niiden budjetista. Maakérajien kayttome-
not ovat noin kolmannes koko kuntasektorin kayttdmenoista.

Maakaérdjien ylin paatoksentekoelin on maakarajavaltuusto (landstingsfullmaktige). Maakaré-
javaaleista séadetdan kuntalaissa ja vaalilaissa (Vallag, SFS 2005:837). Ruotsissa eduskunta-,
maakardja- seka kuntavaalit pidetddn samana pdivana neljan vuoden valein. Maakaréjavaaleis-
sa maakarajat voidaan jakaa kahteen tai useampaan sisdiseen vaalipiiriin. Vuoden 2014 vaa-
leissa sisdiset vaalipiirit olivat kaytdssa kaikissa maakarajakunnissa. Maakarajavaltuusto paat-
t&4 sisdisestd vaalipiirijaosta ja jaon vahvistaa l&&ninhallitus. Padperiaate on, etté vaalipiiri
muodostuu kokonaisesta kunnasta tai useammasta kokonaisesta kunnasta. Vaalipiirien rajat
maéritell&an niin, etta jokaisesta vaalipiiristd valitaan vahintd&n kahdeksan valtuutettua. 9/10
valtuustopaikoista jaetaan vaalipiirien tulosten perusteella ja 1/10 on tasauspaikkoja. Maakara-
javaltuusto paattaa itse valtuustopaikkojen lukumaarasta. Maakarajavaltuutettujen lukumaara
vaihtelee 47:sta 149:44n. Vaalijarjestelma perustuu listavaaliin, eli puolueet asettavat ehdok-
kaat sisaantulojarjestykseen. Adnestéja danestad aina puoluetta tai ryhméaa, mutta voi myoés ha-
lutessaan ddnestad henkil6d. Ehdokas, joka on saanut vahintaan 5 prosenttia puolueen &anisté
vaalipiirissd, tai maakarajavaaleissa vahintdén 100 henkilokohtaista adnté, voi tulla valituksi
henkildaanten perusteella. Adnestysaktiivisuus vuoden 2014 maakaradjavaaleissa oli 83 pro-
senttia ja noin 23 prosenttia aanestajista kaytti mahdollisuuden henkil6vaaliin maakaraja-
vaaleissa, miké on vahan alhaisempi osuus kuin kunta- ja parlamenttivaaleissa. Maakéardjavaa-
leissa on kaytdssa 3 prosentin dénikynnys, miké tarkoittaa, ettd valtuustopaikat jaetaan &ani-
kynnyksen ylittaneiden puolueiden ja ryhmien valilla suhteessa ndiden kokonaisaanimaaraan.

Maakardjien hallinnosta ja asukkaiden osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksista sdadetaan
kuntalaissa. Kuntalaki mahdollistaa muun muassa lautakunnan perustamisen maakéarajien osa-
alueen asioiden hoitamiseksi seka erilaisten johtokuntien asettamisen. Alueen asukkailla on
oikeus tehda kansalaisaloitteita maakarajavaltuustolle. Aloiteoikeuden kéyttéonotto on maaka-
rajissa vapaaehtoista. Vuosina 2010-2014 kansalaisaloite oli otettu kdyttdon yhdeksan maaka-
rajan alueella. Alueen asukkailla on liséksi oikeus tehda aloite maakargjien kansandanestyk-
sestd. Kuntalain mukaan maakaréjavaltuusto on velvollinen jarjestamaan neuvoa-antavan kan-
sandanestyksen, jos 10 prosenttia alueen asukkaista sitd vaativat. Laki kunnallisista kansanaéa-
nestyksista (Lag om kommunala folkomréstningar, SFS 1994:692) koskee myds maakaréjia.
Kansanaanestysmahdollisuutta on kuitenkin kéytetty erittain harvoin. Muuten maakargjilla on
itsehallintonsa nojalla laaja vapaus paéttdd omasta organisaatiostaan sekd asukkaiden osallis-
tumis- ja vaikutusmahdollisuuksista. Maaké&rajét ovat perustaneet esimerkiksi vanhus- ja
vammaisneuvostoja.

Maakaérajilla on verotusoikeus alueen asukkaiden palkkatuloihin. Verotulot muodostivat
vuonna 2014 noin 71 prosenttia maakargjien tuloista. T&man lisdksi maakérajat saivat valtion-
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osuuksia ja maksutuloja. Vuonna 2014 keskimaaréinen yhteenlaskettu kunta- ja maakérajave-
roaste oli 31,99 prosenttia. Tastd noin 65 prosenttia meni kunnalle ja 35 prosenttia maakaréjil-
le. Kunta- ja maakérajaveron suhdeluku vaihtelee alueittaan riippuen kunta- ja maakérajatason
valisestd tytnjaosta.

Maakardjien talouden ja toiminnan yleisistd ohjauskeinoista saddetdan kuntalaissa ja erityis-
lainsaadannossd. Maakardjakuntien toiminnan yleinen valvonta perustuu valtion ja kuntasek-
torin valisiin neuvotteluihin seka jalkikateisvalvontaan. Ohjauksen perusperiaate on, etté val-
tio paattad oikeudellisista ja taloudellisista kehyksistd, joiden sisalla kunnilla ja maakargjilla
on laaja toimintavapaus. Ruotsin ohjausjérjestelmassa on tarkeéa ottaa huomioon, etté halli-
tusmuodon mukaan hallitus vastaa ainoastaan poliittisista linjauksista, eikd yksittdinen minis-
terid tai ministeri saa puuttua hallinnonalansa operatiiviseen toimintaan. Operatiivinen ohjaus-
toiminta on delegoitu yleisviranomaisille (esim. Statskontoret, joka vastaa yleisella tasolla jul-
kisen hallinnon laadusta) seka sektoriviranomaisille (esim. Inspektionen for vard och omsorg).
Valtion viranomaisten mahdollisuudet puuttua maakargjakuntien tekemiin paatoksiin ovat
tiukkaan séédeltya.

Kuntalaki siséltaa sddnnodksia maakéarajien taloudesta. Lain perusperiaate on, ettd maakaréajat
vastaavat itse siitd, ettd niiden talous on tasapainossa. Keskeisin talouden ohjauskeino on vero-
tasausjarjestelma. Verotasausjarjestelman avulla valtio takaa, etta palvelujen saatavuus ei koh-
tuuttomasti vaihtele maan eri osien valilla. Tasaus koostuu tulotasauksesta, kustannustasauk-
sesta seké rakenne-eristd. Valtakunnallinen lainsd&danto, terveydenhuollossa muun muassa
valinnanvapauslaki (Lag om valfrihetssystem, SFS 2008:962), raamittaa maakarajakuntien
toimintaa. Valinnanvapausjarjestelméan sisalla maakarajakunnilla on vapaus paattaa, missa laa-
juudessa ja miten toteuttaa valinnanvapautta omalla alueellaan. Yleisten ohjauskeinojen rin-
nalla valtio ohjaa kuntien ja maakérdjien toimintaa erilaisilla pehmeimmilla ohjauskeinoilla,
joista tarkeimmat ovat: tiettyyn kayttotarkoitukseen sidotut valtionosuudet tietyille projekteille
tai painopistealueille, sopimukset valtion sek& kuntasektorin edustajan (Sveriges Kommuner
och Landsting) valilla, kansalliset toimintalinjaukset ja laatukriteerit, kansalliset selvityshenki-
16t sekd kansalliset rekisterit kuntien ja maakarajien toiminnasta.

Yhteisty6 kuntien ja maakérajakuntien valilla on laajaa, varsinkin aluekehittdmisen ja julkisen
liikenteen alalla. Isot aluekunnat (esim. Skane ja Vastra Gotaland) toimivat aluekehittamisasi-
oissa tiiviisti yhdessé kuntien kanssa, mika tarkoittaa, ettd kuntia sitoutetaan muun muassa
strategiaprosesseihin ja infrastruktuurihankkeisiin.

Ruotsin hallitus nimitti kesalla 2015 kaksi selvityshenkilda laatimaan ehdotuksen uudesta 1aa-
ni- ja maakéarajajaosta. Selvitys valmistuu vuonna 2017. Tarkoitus on, ettd alueiden lukumaara
olisi vuonna 2023 tuntuvasti pienempi kuin nykyinen 20. Selvitys koskee ainoastaan alueja-
koa, ei tehtavié tai rahoitusta.

Tanska

Aluetason asemaa ei ole turvattu Tanskan perustuslaissa (Danmarks riges grundlov, LOV nr
169 af 05/06/1953). Alueet tayttdvat vain osittain itsehallinnon kriteereitéa.

Aluelain (Regionsloven, LBK nr 770 af 09/06/2015) mukaan Tanska jakautuu viiteen aluee-

seen (region). Alueiden asukasluku vaihtelee pienimmaén alueen 582 000 asukkaasta isoimman
alueen 1,8 miljoonaan asukkaaseen. Tanskassa on 98 kuntaa. Lainsdédanto edellyttad kiinteita
yhteistoimintasuhteita kuntien ja alueiden vélill&. Kunnat rahoittavat osan alueiden toiminnas-
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ta. Alueiden kehittdminen ja julkinen liikenne perustuvat lain mukaan kuntien ja alueiden yh-
teistyéhon. Alueilla ei ole valvontatehtdvia suhteessa kuntiin.

Alueilla ei ole yleista toimialaa, vaan ne voivat hoitaa ainoastaan lakisaateisia tehtavia. Aluei-
den lakisaateiset tehtavat ovat terveydenhuolto, sairaanhoito, julkinen liikenne ja aluekehitté-
minen. Alueet yllapitavéat sairaaloita ja niihin liittyvaa erikoissairaanhoitoa seka huolehtivat
joillekin erityisryhmille suunnattujen sosiaalialan laitosten toiminnasta. Julkisen liikenteen
osalta alueet ovat velvoitettuja perustamaan alueellinen liikenneyhtid, joissa kunnat ovat vel-
voitettuja olemaan osakkaita. Alueiden aluekehittamistehtdvaan kuuluu muun muassa alueel-
listen kasvufoorumien perustaminen yhdessa alueen kuntien ja muiden toimijoiden kanssa.

Alueen toimintaa johtaa suoralla kansanvaalilla valittu valtuusto, joka kansallisen lainsdadén-
non perusteella koostuu 41 valtuutetusta. Aluevaalit pidetddn samanaikaisesti kuntavaalien
kanssa. Jokainen alue muodostaa yhden vaalipiirin. Alueiden siséisia vaalipiireja ei Tanskassa
ole k&ytodssd. Vuoden 2013 kunta- ja aluevaaleissa, 4dnestysprosentti oli vajaat 72 prosenttia
molemmissa vaaleissa.

Vaalijarjestelma siséltaa seka listavaalin ettd henkilovaalin elementteja. Ehdokasasettelu pe-
rustuu ehdokaslistoihin. Ehdokaslistan voi asettaa poliittinen puolue, ryhma &énestéjia tai yk-
sittdinen ehdokas. Aluevaaleissa yksi ehdokaslista voi asettaa enintdén 45 ehdokasta. Ehdo-
kaslistat voivat solmia vaaliliittoja keskend&n. Adnestdja voi danestdd joko ehdokaslistaa tai
yksittéistd ehdokasta. Valtuustopaikat maaraytyvat jokaisen listan saaman kokonaisaaniméaé-
ran mukaan. Taman jalkeen, paikat jaetaan listan ehdokkaiden vélilla. Vuoden 2013 aluevaa-
leissa 59 prosenttia adnestdjista danesti yksittaista ehdokasta ja 41 prosenttia ainoastaan ehdo-
kaslistaa. Ehdokaslistan asettanut puolue tai ryhmé paattaa itse, asettaako ehdokkaat prio-
risointijarjestykseen, vai ovatko kaikki ehdokkaat samalla viivalla. Jalkimmainen tapa on vii-
me vuosikymmenin tullut suositummaksi, mika tarkoittaa, ettd &&nestdjien mahdollisuus vai-
kuttaa siihen, ketka henkil6t tulevat valituiksi valtuustoon on kasvanut. Jos ehdokasasettelu
perustuu priorisointijarjestykseen, ehdokkaiden sisdéntulojarjestys maaraytyy listadanten,
henkildkohtaisten aanten ja priorisointijarjestyksen perusteella. Jos ehdokaslista ei ole asetta-
nut ehdokkaita priorisointijarjestykseen, henkilékohtainen danimaéara ratkaisee valituksi tule-
misen.

Aluelaissa ei sdédetd muista demokraattisista osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksista kuin
vaaleista. Laki ei mydskadn tunne alueellisia kansan&anestyksié. Terveyspalvelulaki (Sund-
hedsloven, LBK nr 1202 af 14/11/2014) velvoittaa kaikkia alueita perustamaan neuvoa-
antavan potilasneuvottelukunnan (patientinddragelsesudvalg), joka koostuu potilasjarjestojen,
vammaisjarjestdjen sekd vanhusneuvostojen edustajista. Sosiaalipalvelulaki (Serviceloven,
LBK nr 1284 af 17/11/2015), joka osittain koskee myds alueita, velvoittaa samoin huolehti-
maan palvelujen kayttajien vaikuttamismahdollisuuksista, mutta antaa palvelujen jarjestéjalle
enemman harkintavaltaa siind, miten kayttajien osallistuminen organisoidaan.

Alueilla ei ole verotusoikeutta. Alueiden toimintaa rahoitetaan valtionosuuksilla, jotka olivat
80,4 prosenttia vuonna 2014 seka kuntien maksuosuuksilla. Kuntien maksuosuusjarjestelmaa
on muutettu tasaisin valiajoin niin, etta se tukisi vastuullista toimintaa sek& kunnissa etté alu-
eilla (kunnat vastaavat ennaltaehkéisevasta ja kuntouttavasta toiminnasta ja alueet hoitotoi-
menpiteistd). Valtio ja alueiden etujarjestd (Danske Regioner) neuvottelevat joka vuosi aluei-
den taloudesta ja toiminnan painopisteisté. Valtionavustukset ovat kayttétarkoitukseen sidottu-
ja.
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Alueiden talouden ja toiminnan painopisteista paatetaan jokavuotisessa sopimuksessa valtion
ja alueiden etujarjeston valilla. Sopimuksessa paatetdan alueille ohjatun valtionrahoituksen
kehyksista toimialoittain sekd toiminnan painopisteista. Alueille suunnattu valtionosuus jae-
taan alueiden kesken alueiden rahoituslaissa (Lov om regionernes finansiering, LBK nr 797 af
27/06/2011) maaritettyjen kriteerien mukaisesti. Yksittdisten alueiden valtionosuus méaaraytyy
muun muassa ikarakenteen ja sosioekonomisten kriteereiden perusteella. Taman lisaksi pieni
osuus valtion rahoituksesta on tiettyyn kayttotarkoitukseen sidottua rahaa, joka perustuu valti-
on ja alueiden valiseen sopimukseen. Aluevaltuusto paattaa alueen budjetista. Valtuusto péat-
t44 my0s itsendisesti lainanotosta, ellei ministerié maaraa toisin.

Aluevaltuusto on velvollinen l&hettdméén vuosittaisen tilintarkastusasiakirjan seké tilintarkas-
tajien lausunnon valtion hallintoviranomaiselle (statsforvaltningen). Valtiontilintarkastaja voi

itsendisesti tai kantelun perusteella ottaa alueen taloudenpidon tarkastettavakseen. Liséksi ta-

lous- ja sisaministeri voi paattaa sdannoistd, jonka mukaan alueen taloudenpito otetaan erityi-
sen tarkastelun kohteeksi.

Alueiden toiminnan laillisuuden tarkastamisessa sovelletaan samoja periaatteita kuin kuntien
toiminnan laillisuuden tarkastamisessa. Valtion hallintoviranomainen valvoo alueiden toimin-
nan yleista laillisuutta ja voi kumota aluevaltuuston paatoksid. Talous- ja sisdéministeri voi
puolestaan ottaa tarkastettavakseen niité asioita, joissa valtion hallintoviranomainen on toden-
nut alueen menetelleen lainvastaisesti. Toiminnan sisalléllisestd ohjauksesta saddetaan myos
sektorilainsaddannostéd. Alueiden toiminnalle keskeisessa terveyspalvelulaissa sdédetdan
muun muassa laadun kehittdmisestd, raportoinnista ja kansallisista tietojarjestelmistd. Tervey-
denhuollon keskusviranomainen (Sundhedsstyrelsen) vastaa kansallisella tasolla terveyden-
huollon kehittdmisesté ja valvonnasta.

Eraéat muut Euroopan valtiot
Alankomaat

Alankomaissa provinssien asema taataan perustuslaissa. Parlamentti voi lailla lakkauttaa tai
yhdistéa provinsseja. Provinsseilla on lainsdaddanndn antamissa puitteissa melko suuri vapaus
toteuttaa niille kuuluvia tehtdvia. Provinsseilla on myds rajoitettu itsendinen norminanto-
oikeus. Tdméan perusteella niilla on oikeus hyvaksya alueellisia ohjeséantoja.

Alankomaiden alue- ja paikallishallinto koostuu 12 provinssista ja 408 peruskunnasta. Kuntien
ja provinssien lisaksi, aluetasolla toimii joukko erillisviranomaisia, joista alueellisten vesilau-
takuntien hallinto valitaan suoralla kansanvaalilla. Provinssien asukasluku vaihtelee 350 000:n
ja 3,5 miljoonan vélilla. Kéytannossa, provinssien rooli on vahvempi maaseutualueilla kuin
metropolialueilla. Maaseutualueilla provinssit koordinoivat kuntien toimintaa ja edustavat alu-
etta suhteessa valtioon. Suurkaupunkialueilla epévirallisilla kuntien yhteistoimintaelimilla
(Stadsregio) on provinsseja vahvempi rooli toimintojen, esimerkiksi julkisen liikenteen, koor-
dinoijina.

Provinssit vastaavat padosin infrastruktuuri- ja ympéristotehtavista (esim. kaavoitus- ympéris-
t0- ja maatalousasioista) seka alueellisista teista ja julkisesta liikenteestd. Taman lisaksi, pro-
vinssit valvovat kuntien toiminnan laatua. Luonnollisille henkil6ille suunnatut palvelut seka
paikallista infrastruktuuria koskevat tehtdvat on keskitetty kunnille. Provinssien tehtavien
luonteesta johtuen, provinssien henkil6kunnan osuus julkisen sektorin henkilékunnasta on
vain noin 2 prosenttia.
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Provinssien korkein paatoksentekoelin on suorilla vaaleilla valittava provinssivaltuusto. Jokai-
sessa provinssissa on 39-55 valtuustopaikkaa. Paikkaluku on sidoksissa alueen asukaslukuun.
Adnestysaktiivisuus provinssivaaleissa on alhaisempi kuin muissa vaaleissa. Vuoden 2015
vaaleissa se oli 47,8 prosenttia. Alueiden asukkaiden valitsemien valtuutettujen liséksi, valtio
nimittaa jokaiselle alueelle kuninkaan komissaarin, joka toimii provinssivaltuuston ja -
hallituksen puheenjohtajana. Provinssien valtuutetuilla on kaksoisrooli, jossa he toimivat alu-
eensa paatdksentekijoina ja taman lisaksi he valitsevat myds parlamentin yldhuoneen jasenet.

Provinsseilla on rajoitettu verotus (ajoneuvovero), mutta verotulot muodostavat vain vajaat 20
prosenttia provinssien tuloista. Suurin osa provinssien tuloista muodostuu valtionosuuksista.
Valtionosuuksista puolet koostuu tiettyyn kédyttétarkoitukseen sidotuista ja puolet vapaasti
kaytettavistd varoista. Taméan liséksi provinsseilla voi olla muita omia tulolahteita.

Provinssien toiminnan valvonnasta saadetaan lailla. Valtion viranomaiset voivat puuttua me-
neillaan olevaan padtoksentekoprosessiin ainoastaan, jos siita saadetaan erikseen laissa. Valti-
on nimittdma kuninkaan komissaari toimii valtiovallan edustajana provinssissa.

Provinssien ja kuntien valiset suhteet voidaan luokitella kolmeen eri luokkaan; yhteistyo,
avunanto ja valvonta. Provinssit ja kunnat tekevat kiinteda yhteistyota esimerkiksi kaavoitus-
ja ympéristdasioissa. Provinssit valvovat lain mukaan kuntien toiminnan laatua ja taloutta ja
kasittelevat kunnan jésenilta tulleita kanteluja.

Iso-Britannia

Koska Iso-Britannian oikeusjarjestelmé perustuu common law-traditioon, eik& kirjoitettuun
perustuslakiin, kunnilla ja alueilla ei ole Eurooppalaisen paikallishallinnon peruskirjan tarkoit-
tamaa perustuslaillista suojaa. Kuntien ja alueiden aseman on katsottu juontuvan parlamentin
asemasta. 1990-luvulta alkaen, valtaa on hajautettu enemmén maan eri osille ja kunnille. Siten
esim. Skotlannin ja Walesin parlamenttien itsehallinnollista asemaa on vahvistettu. Kunnat
saavat lahtokohtaisesti hoitaa vain sellaisia tehtavid, joita parlamentti on niille antanut. Kui-
tenkin vuonna 2011 voimaan tulleella paikallishallintolailla (Localism Act) laajennettiin kun-
tien toimintavapautta niin, ettd ne saavat ottaa hoitaakseen myos sellaisia paikallisia tehtavid,
jotka eivat ole ristiriidassa muun lainsdéddanndn kanssa.

Iso-Britannian kunta- ja aluehallinto on epdsymmetrinen. Skotlannissa, Walesissa ja Pohjois-
Irlannissa on omat parlamentit, joilla on tietty lainsdddantdvalta alueen asioissa. Kuntajarjes-
telma on yksi- tai kaksitasoinen. Englannissa, l1ahinnd maaseutualueilla, on k&ytdssa perintei-
nen kaksitasoinen malli (shire authorities) joka muodostuu ylemmasta kreivikuntatasosta
(counties), joita on 27, ja alemmasta kuntatasosta (districts), joita on 201. Kaupunkialueilla
sekd Skotlannissa ja Walesissa, kuntajarjestelma on yksitasoinen (unitary authorities). Iso-
Britannian kunnat kuuluvat Euroopan isoimpiin, keskimadrainen asukasluku on noin 140 000.

Iso-Britannian kaksitasoisessa alue- ja paikallishallinnon mallissa kunnat (district) vastaavat
asuntopolitiikasta, vapaa-ajan palveluista seka joistakin viranomaistoiminnoista (esim. raken-
nusluvat). Kreivikuntien (county) vastuulla on p4&osa palveluista mukaan lukien peruskoulut,
sosiaalitoimi, kirjastot, jatehuolto, liikennesuunnittelu ja tiepito sek& palo- ja pelastustoimi.

Kreivikuntien ylin paattava toimielin on valtuusto, joka valitaan joka neljas vuosi. Alue on ja-
ettu vaalipiireihin, joista eniten dania saanut ehdokas valitaan valtuustoon. Vaalijérjestelmat
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vaihtelevat jonkin verran maan sisalld. Paikallisvaalien aanestysaktiivisuus on yleensa alhai-
nen ja esim. vuoden 2013 vaaleissa se oli 30,9 prosenttia.

Kunnat keraavét paikallista kiinteistoveroa (council tax). Paikallisesti ja alueellisesti keratyt
verot muodostavat ainoastaan 4,8 prosenttia kaikista verotuloista Iso-Britanniassa. Kuntien ja
alueiden tuloista, paikallisten verotulojen osuus on keskiméaarin 16 prosenttia ja paikallisten
maksutulojen osuus noin 12 prosenttia. Tama tarkoittaa, ettd kuntien ja alueiden talous perus-
tuu pitkalti erilaisiin valtionosuuksiin.

Kuntia ja alueita ohjataan muun muassa erilaisten valtakunnallisten standardien ja tuotta-
vuusmittareiden avulla. Vuonna 2015 otettiin kaytt6on uusi valtakunnallinen kuntatalouden
seuranta- ja valvontajarjestelma (Local Audit and Accountability Bill). Valtakunnallinen kun-
ta-asian valtuutettu (Local Government Ombudsman) ottaa kantaa kansalaisten kanteluihin
koskien kuntien ja alueiden toimintaa.

Iso-Britannian kunnat toimivat verkostomaisesti sek& alemmantasoisten paikallisyhteiséjen et-
t& yksityisen sektorin toimijoiden suuntaan. Yleisesti, valtion politiikka on tehnyt kunnista ja
alueista yha enenevéssa maarin toiminnan mahdollistajia ennemmin kuin ainoastaan palvelun
tuottajia.

Italia

Italian perustuslaissa on taattu alueiden, provinssien ja kuntien itsehallinto. Perustuslaissa saa-
detddn myos provinssien verotusoikeudesta ja oikeudesta omiin taloudellisiin resursseihin.
Uusien provinssien perustamisesta, provinssien yhdistamisesté tai rajojen muuttamisesta saa-
det&én valtakunnallisella lailla. Kunnilla on aloiteoikeus provinssijakoasioissa ja alueiden mie-
lipiteitd kuunnellaan ennen lain séatdmistd. Vuonna 2014 tehdyn hallintouudistuksen ja me-
neilldan olevan perustuslakiuudistuksen my6td, provinssien status muuttuu perustuslaillista
suojaa nauttivasta demokraattisesta tasosta hallinnolliseksi aluejaoksi.

Italialla on kolmiportainen hallintomalli, joka koostuu 20 alueesta (regioni), jotka vuorostaan
jakautuvat 108 provinssiin (province) ja yli 8 000 peruskuntaan (comuni). 20 alueella on lain-
sdadantotoimivalta niilla aloilla, joilla valtio ei ole varannut lainsdddantovaltaa itselleen. Pro-
vinssien paatoksentekijat valitaan alueen pormestarien ja valtuutettujen keskuudesta.

Italiassa provinssit vastaavat psykiatrisesta hoidosta, sosiaaliavusta, ymparistdasioista ja tei-
den rakentamisesta. Taman lisaksi provinssit koordinoivat kuntien toimintaa esimerkiksi kaa-
voituksen, julkisen liikenteen seké toisen asteen koulutuksen osalta. Vuonna 2014 tehdyn hal-
lintouudistuksen jalkeen provinssien tehtavat sdilyvét suunnilleen ennallaan, mutta painopiste
on entistd enemman suunnittelu-, valvonta- ja koordinointitehtévissa. Provinssien rooli julki-
sen sektorin kokonaisuudessa on melko pieni. Provinssien kayttdmenot muodostavat alle 2
prosenttia julkisen sektorin kokonaismenoista ja noin 16 prosenttia kuntasektorin kokonais-
menoista. Samanaikaisesti provinssiuudistuksen kanssa, 15 metropolialueelle annettiin erityis-
status. Metropolialueet hoitavat provinssien tehtdvien liséksi yhteiseen suunnitteluun, palvelu-
tuotantoon ja hallintoon, ml. ict-asiat, liittyvia asioita. Metropolialueiden valtuustot valitaan
uusista provinsseista poikkeavasti suoralla kansanvaalilla. En-simmaiset 8 metropolivaalia
kaytiin vuonna 2015.

Provinssien péaatoksentekoelimid ovat yleiskokous, joka muodostuu provinssin kaikista por-
mestareista, provinssipormestari, joka valitaan provinssin pormestareiden keskuudesta 4 vuo-
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deksi kerrallaan, seké valtuusto, joka valitaan 2 vuodeksi kerrallaan. Valtuuston jasenten lu-
kumaara vaihtelee provinssin asukasluvun mukaan (10-16 jasentd). Provinssipormestarin vaa-
leissa d4nioikeutettuja ovat provinssin pormestarit ja kunnallisvaltuutetut. Valtuuston vaaleis-
sa danioikeutettuja ovat provinssin kunnallisvaltuutetut ja pormestarit joiden keskuudesta val-
tuutetut myos valitaan.

Provinsseilla on verotusoikeus. Kaytannossé verotulot koostuvat alueellisesta kiinteistoverosta
ja alueellisesta ymparistoverosta. Verotulot muodostavat runsaan kolmanneksen (36,5 prosent-
tia) provinssien tuloista. Loput tuloista muodostuvat maksutuloista ja valtionavustuksista. Val-
tionavustuksista noin kolmannes on tiettyyn kayttotarkoitukseen sidottua rahaa, joten provins-
seilla on melko laaja priorisointimahdollisuus annettujen taloudellisten puitteiden sisélla.

Vuoden 2014 hallintouudistuksen jélkeen, provinssien koordinointi-, suunnittelu- ja valvonta-
tehtévat suhteessa kuntiin ovat lisdantyneet. Paatoksenteossa linkki kuntien ja provinssien va-
lilla vahvistuu, koska provinssien paattajat valitaan paikallisten paatoksentekijoiden keskuu-
desta.

Kreikka

Kreikan perustuslaissa todetaan, ettd maassa on kaksitasoinen kunnallinen itsehallinto. Kun-
nallisen ja alueellisen itsehallinnon tehtévistd saddetaan lailla. Perustuslaki ei sisélla erillisia
mainintoja alueellisesta itsehallinnosta, eika tunnista eri maantieteellisten alueiden erityispiir-
teitd. Alueet hoitavat niille lailla annettuja tehtavid. Alueella ei ole yleistd toimialaa, mutta
alueen péaattdjilla on toimintavapaus muun muassa oman organisaation ja muiden tekniskay-
tdnnollisten asioiden suhteen.

Kreikan alueet (peripherias), joita on 13 aluetta, perustettiin laajan hallintouudistuksen (ns.
Kallikratis-uudistus) yhteydessa vuonna 2010, jolloin sekéd kuntajakoa ja aluejakoa etté valti-
onhallinnon aluejakoa harvennettiin tuntuvasti. Aluejako pohjautuu 1990-luvulla perustettui-
hin Euroopan Union alueluokitusjarjestelman NUTS2-alueisiin (Nomenclature of Territorial
Units for Statistics), jonka puitteissa muun muassa valtion aluehallinto seké valtiolliset koulut
ja terveydenhuoltolaitokset toimivat. Kaikilla alueilla on vaaleilla valitut paatoksentekijat seka
laissa maaritetty itsehallinto. Uudistuksen yhteydessa valtionhallinnon hajautettu viranomais-
toiminta koottiin seitsemaén alueelliseen yksikkédn (Apokentromeni Diikesi). Alueiden (pe-
ripherias) asukasluku vaihtelee 200 000 asukkaan ja 3,7 miljoonan asukkaan valilla.

Alueiden tehtavat jakautuvat viiteen toimialaan. Opetustoimialalla alueet vastaavat ammatilli-
sesta koulutuksesta, seka aikuis- ja jatkokoulutuksesta. Terveystoimialalla alueet vastaavat
terveydenhuollon toimijoiden lupa- ja valvonta-asioista. Sosiaalitoimialalla alueet valvovat
sosiaalityontekijoitd seké vastaavat sosiaalipalvelulaitosten perustamisesta. Elinkeino- ja ke-
hittdmispolitiikan toimialalla alueet vastaavat aluekehittdmisohjelmista, elinkeinojen edistami-
sestd ja valvonnasta. Ymparistotoimialalla, alueet vastaavat ymparistévaikutusten arvioinnista,
jatehuollon suunnittelusta seka ympéristotarkastuksista. Liikennetoimialalla alueet myéntéavat
Joukkoliikennelupia seka vastaavat alueellisten teiden rakentamisesta ja yllapidosta.

Alueen valtuusto ja pormestari (peripheriarch) valitaan suoralla kansanvaalilla viideksi vuo-
deksi kerrallaan. Valtuutettuja on 41-101 alueen asukasluvusta riippuen. Puolueet listaavat
ehdokkaansa pormestariksi, apulaispormestariksi ja valtuutetuiksi. Vaalit kdydain enemmis-
tOvaaleina kahdessa kierroksessa. EnemmistOn voittanut lista saa 3/5 valtuustopaikoista, por-
mestarin seka kaikki apulaispormestarit. Aluevaaleissa vuonna 2014 d4nestysprosentti oli 62.
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Aanestygprosentti on vahan alhaisempi kuin vaaleissa yleensa. Kreikan lainsaadanto ei tunne
alueellisia kansanaanestyksiéa.

Kreikan valtiolla on verotusmonopoli. Perustuslaki mahdollistaa periaatteessa kuntien ja alu-
eiden itsendisen varainkeruun, mutta kunnilla ja alueilla ei ole itsendisté verotusoikeutta. Pe-
rustuslaki velvoittaa valtion rahoittamaan niita toimintoja, joita se on lailla antanut kunnille ja
alueille. Alueille osoitetaan 4 prosenttia valtion arvonlisaverotuloista ja 2,4 prosenttia tulove-
rotuloista. Aluetaso on melkein kokonaan (97 prosenttia) riippuvainen valtionavuista eika alu-
eilla ole juuri ollenkaan omia maksutuloja. Kolmasosa valtionavuista on sidottu investointei-
hin. Taman lisdksi alueiden taloudenpitoa valvotaan tarkasti, miké& kaventaa alueellisten p&at-
tajien litkkumatilaa.

Valtio valvoo alueiden toimintaa, taloutta ja paatoksentekoa melko yksityiskohtaisesti. Kan-
sallisten viranomaisten lisaksi, jokaisella seitsemasté valtion aluehallintoviranomaisesta on
alueiden valvonnasta vastaava viranhaltija. Alueiden p&atékset muun muassa kilpailutuksista,
paikallisista sd&@nnoistd, lainoista, pakkolunastuksista ja maksuista on alistettava paésihteerin
vahvistettavaksi. Valvovalla virkamiehelld on tdman liséksi oikeus kumota alueiden paatoksia,
jos hén toteaa niiden olevan lainvastaisia.

Alueilla ei ole maardysvaltaa suhteessa peruskuntiin. Sen sijaan yhteistyd alueen ja kuntien
valilla on yleistd. Kunnat ja alue voivat perustaa yhteisia organisaatioita (syndikaatteja) hoi-
tamaan molemmille hallintotasoille kuuluvia tehtévia, kuten esim. jatehuoltoa tai alueellisten
kehittdmisprojektien toimeenpanoa.

Ranska

Ranska perustuslaissa todetaan, ettd maa jakautuu alueisiin, departementteihin ja kuntiin. Suh-
de aluetasojen valilld ei ole hierarkkinen, mutta valtiovalta voi lailla osoittaa tehtdvan tietylle
tasolle, tai velvoittaa alueita, departementteja ja kuntia yhteistyohon. Esimerkiksi koulujarjes-
telméssd, kunnat vastaavat peruskouluista, departementit toisen asteen opetuslaitoksista ja alu-
eet kolmannen asteen opetuksesta. Kaikilla kolmella aluetasolla on suorilla kansanvaaleilla
valitut paatoksentekoelimet. Perustuslaissa todetaan myds, ettd merkittdvén osa alueiden ta-
loudesta tulee perustua omiin verotuloihin ja vapaasti kaytettaviin varoihin. Alueilla ja depar-
tementeilla on yleinen toimiala.

Ranskan paikallis- ja aluehallinto koostuu 13 alueesta (régions), 100 departementeista (dépar-
tements) ja 36 763 kunnasta (communes). Naiden liséksi erilaisten ylikunnallisten organisaati-
oiden (intercommunaux) merkitys on kasvanut ja naille on annettu laajennetut valtuudet eten-
kin kaavoitus-, ymparist0- ja elinkeinoasioissa. Vuonna 2014 toteutetun hallintouudistuksen
seurauksena perustettiin muun muassa uusi valillisesti valittu ylikunnallinen metropolihallinto
Pariisin, Lyonin ja Marseillen alueille ja ndille alueilla siirrettiin osa departementtien tehtavis-
ta. Departementtien asukasluku vaihtelee noin 90 000:sta 2,8 miljoonaan.

Departementtien tarkeimmét tehtévét ovat sosiaalipolitiikka (ml. sosiaalipoliittiset tulonsiir-
rot), toisen asteen koulutus seka alueellinen tieverkko. Suuntauksena Ranskassa on, etta uusia
tehtévid annetaan ensisijassa alueille, departementeille ja ylikunnallisille organisaatioille ja et-
t& peruskuntien tehtavét sailyvat melko muuttumattomina. Departementtien osuus kolmen it-
sehallinnollisen tason henkil6kunnasta on noin 18 prosenttia ja osuus kayttémenoista noin 34
prosenttia.
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Departementtien valtuustot valitaan suoralla kansanvaalilla kaksivaiheisessa vaalissa. Vaaleja
varten jokainen departementti on jaettu vaalipiireihin (cantons). Jokaisesta vaalipiirista vali-
taan kaksi valtuutettua. Vuoden 2015 departementtivaaleissa valittiin yhteensa 4 108 valtuu-
tettua. Vaalit pidettiin yhta aikaa kunnallisvaalien kanssa. Aénestysprosentti vaalien ensim-
maisell& kierroksella oli noin 50 prosenttia.

Departementtien tulot koostuvat verotuloista, valtionosuuksista, maksutuloista seka lainoista.
Departementeilla on perinteisesti ollut melko laaja taloudellinen liikkumavara. Vuonna 2007
verotulot muodostivat 65 prosenttia departementtien kdyttotuloista. Valtionosuuksista 24 pro-
senttia oli tiettyyn kayttotarkoitukseen sidottuja. Vuonna 2010 toteutetun verouudistuksen
seurauksena departementtien kerddma yhteisdvero (taxe professionelle), joka oli merkittavé
tuloléhde, korvattiin keskitetysti keratyn yhteiséveron jako-osuudella (Contribution Economi-
que Territoriale). Liséksi departementit keradvat yha paikallista liikevaihtoveroa.

Eurooppalaisessa vertailussa valtion departementteihin kohdistuva valvonta on keskivahvaa.
Departementtien talous on kuitenkin aikaisempaa vahvemmin riippuvainen valtion rahoituk-
sesta ja talouden ohjauksesta.

Vaikka departementit ja kunnat eivat ole hierarkkisessa suhteessa toisiinsa, niiden valinen yh-
teisty® on tiivis. Varsinkin pienet kunnat ovat riippuvaisia departementtien panostuksesta eri-
laisissa kehittamisprojekteissa. On yleistd, ettd paatoksentekijoilla on luottamustehtévié seka
kunta- ettd departementtitasolla.

2.16.2. Pohjoismaiden ja erdiden muiden Euroopan maiden sosiaali- ja terveyspalvelujérjes-
telmat

Pohjoismaat

Pohjoismaissa terveydenhuollon jarjestamisvastuuta on 2000-luvulla siirretty véaestoltadn suu-
remmille tahoille tarkoituksena vahvistaa jarjestajatahojen taloudellista kantokykya ja jarjes-
tdmisosaamista. Palvelujen jarjestdminen ja tuottaminen ovat lisdéntyvésti eriytyneet toisis-
taan ja palvelujen tuottajakunta laajentunut ja monipuolistunut. Potilaiden asemaa ja oikeuksia
ja hoidon asiakaslahtdisyytta on pyritty parantamaan uudistetulla lainsdadannélla seka lisaa-
malla asiakkaiden valinnanvapautta. Jarjestelmien lapindkyvyytta lisatdén tuottamalla vertailu-
tietoa palvelujen laadusta, saatavuudesta ja kustannusvaikuttavuudesta ja jakamalla taté tietoa
muun muassa kansalaisille suunnattujen verkkopalvelujen kautta. Kaikissa Pohjoismaissa
kunnilla on keskeinen vastuu sosiaalipalveluiden jarjestamisesta. Kuntakoko on Tanskassa ja
Ruotsissa kuitenkin merkittavésti suurempi kuin Suomessa.

Norja

Sosiaali- ja terveydenhuollon kannalta keskeinen alueellinen toimija on terveydenhuoltoalue
(Regionale helseforetak). Kansallisen tason toimijoita ovat terveysministerio (Helse- og om-
sorgsdepartementet) sekd ministerion alaiset viranomaistahot terveyshallitus (Helsedirektora-
tet), terveydenhuollon valvontaviranomainen (Statens Helsetilsyn), lddkevirasto (Statens Le-
gemiddelverk) ja kansanterveysinstituutti (Folkehelseinstituttet). Sosiaalitoimen puolella mer-
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kittdvéksi toimijaksi on noussut lasten, nuorten ja perheiden palveluita tukeva ja ohjaava Bar-
ne-, ungdoms- og familieetaten — Bufetat.

Norjassa toteutettiin vuosina 2001-2002 kaksi mittavaa terveydenhuollon uudistusta. Lista-
ladkarimalli (Fastlegeordningen) koski perusterveydenhuollon ladkaripalvelujen rahoitus- ja
jarjestdmisvastuuta ja sairaalareformi (Sykehusreform, Helseforetaksloven) maan erikoissai-
raanhoidon valtiollistamista. Perusterveydenhuollon uudistuksessa Norjan kunnille séadettiin
velvollisuus jérjestad perusterveydenhuollon laékéripalvelut sopimuksin yksityisten ammatin-
harjoittajien kanssa. Aiemmin laékarit olivat olleet l1aanien palveluksessa.Uudistuksen myo6ta
la&karit siirtyvat ammatinharjoittajiksi. Sairaalauudistuksessa erikoissairaanhoidon rahoitus- ja
jarjestamisvastuu siirtyi Norjan ladneilta valtiolle. Uudistuksen yhteydessa Norja jaettiin vii-
teen — sittemmin vuonna 2007 neljaan — alueeseen, joilla vastuuta kantavat valtion alueelliset
toimijat. Namé ovat vastuussa siitd, ettd kunkin alueen véesto saa tarvitsemansa erikoissai-
raanhoidon palvelut. Sairaalat ovat alueellisten toimijoiden “tytaryhti6itd” (Lokale Helsefore-
tak), joihin kuhunkin voi kuulua yksi tai useampia sairaaloita.

Alueet saivat periaatteessa suuren vapauden jarjestaa vastuullaan olevat palvelut, mutta valtio
pidatti itselladn mahdollisuudet ohjata niiden toimintaa paitsi lainsdadannon ja budjetin vali-
tykselld myds erilaisin ohjausdokumentein seka hallitusvaikuttajien kautta. Valtion rahoituk-
sen jakamisessa alueille oli etenkin aluksi ongelmia sopivien ja oikeudenmukaisten laskenta-
perusteiden méarittelyssd. Rahoitus koostuu vaestdpohjaisesta kapitaatiokorvauksesta ja suori-
tepohjaisesta korvauksesta. Somaattisesta erikoissairaanhoidosta noin 40 prosenttia korvataan
suoriteperusteisesti. Psykiatrinen hoito korvataan padasiallisesti kapitaatiopohjaisesti. Vaikka
sairaaloilla on itsenainen vastuu henkildstosta, toiminnasta ja taloudesta ja ne voivat periaat-
teessa tehdé suuriakin taloudellisia ratkaisuja, ne eivét kuitenkaan voi mennéa konkurssiin.

Perusterveydenhuollon rahoitus tapahtuu osin kuntien ja osin valtion toimesta. Tuottajille
maksettavat korvaukset muodostuvat kapitaatiokorvauksen ja suoriteperusteisen korvauksen
yhdistelmésta sekd asiakasmaksuista. Erikoissairaanhoidon tuotantoa rahoitetaan valtion va-
roista erityyppisille palveluille korvamerkittyina korvauksina. Vaikka yleislaékérit toimivatkin
paaosin ammatinharjoittajina, monet muut terveydenhuollon ammattilaiset tydskentelevat kun-
tien tyontekijoina esimerkiksi pitkaaikaishoidossa. Rahoitusjarjestelmassa erityistoimijana ra-
hoituksen allokoinnin osalta on Norjan terveydenhuollon talouden hallintoviranomainen
HELFO (Helsegkonomiforvaltningen).

Norjan mittavien uudistusten seurauksena syntyi kaksitahoinen jérjestelma, jossa valtio jérjes-
t&& erikoissairaanhoidon ja kunnat perusterveydenhuollon palvelut seka sosiaalipalvelut. Mal-
lin toimivuudessa havaittiin vahitellen palveluketjujen integraatioon liittyvia ongelmia. Tdmén
seurauksena toteutettiin lainsdadantduudistus, yhteistoimintareformi (Samhandlingsreform).
Se tuli voimaan vuoden 2012 alusta. Kuntien vastuuta palvelujen koordinoinnista vahvistettiin
samalla kun kunnat ja erikoissairaanhoidosta vastaavat alueet velvoitettiin sopimusmenette-
lyyn toimivien hoito- ja palvelukokonaisuuksien aikaansaamiseksi.
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Norjan potilas- ja asiakaslaki takaa potilaalle oikeuden vapaaseen valintaan ja valintaa tuke-
vaan informaatioon. Valinnanvapautta vahvistettiin Norjan listaladkéariuudistuksella, joka luo-
tiin muistuttamaan Tanskan jérjestelmad. Kuntien vastuulle tuli organisoida vahintaéan kaksi
vaihtoehtoista avointa omalaédkarilistaa kohtuullisella maantieteellisell& etdisyydella potilaasta.
Potilaalla on oikeus aktiivisesti valita, mille ladkarille hén listautuu, jos kyseisen ladkarin lis-
talla on tilaa. Perusterveydenhuollon 1&akarit toimivat portinvartijoina erikoissairaanhoidon
palveluihin.

Erikoissairaanhoidossa potilaalla on ollut oikeus valita hoitopaikka kaikista maan julkisista
sairaaloista sek& niisté yksityisisté tuottajista, joiden kanssa palveluita jarjestavat nelja aluetta
ovat tehneet asiasta sopimuksen. Joissain tapauksissa sairaaloilla on kuitenkin ollut mahdolli-
suus kaannyttdd muiden alueiden potilaita priorisoidakseen oman alueensa potilaiden hoito-
tarpeet. Potilaan oikeuksia laajennettiin vuoden 2015 alusta siten, ettd he voivat jatkossa valita
erikoissairaanhoidon hoitopaikan kaikista etukateen hyvéksytyista sairaaloista, niin yksityisis-
ta kuin julkisista. Potilaiden informoimiseksi Norjan kansallinen terveysviranomainen yllapi-
t&& verkkopalvelua. Tama sisaltaa tietoa vaihtoehtoisista hoitopaikoista, jonoista ja odo-
tusajoista seké hoidon laadusta.

Ruotsi

Ruotsin sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelma on jaettu kolmeen tasoon. Kansallisella tasolla
sosiaaliministerid (Socialdepartementet) vastaa lakiesitysten valmistelusta seka valvoo ja oh-
jaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden jarjestamista. Sosiaali- ja terveysministerion alai-
sena toimii useita eri viranomaisia, kuten Sosiaalihallitus (Socialstyrelsen), sosiaali- ja tervey-
denhuollon valvontaviranomainen (Inspektionen for vard och omsorg, IVO) ja Ladkevirasto
(Lakemedelsverket).

Ruotsin terveydenhuoltolain mukaan terveydenhuollon padasiallinen jarjestamis- ja rahoitus
vastuu on 20 maakérajalla tai niihin verrannollisella alueella, joiden vaestdpohja vaihtelee va-
jaan 200 000 ja 2 000 000 asukkaan vélilla. Kukin maakéraja vastaa seka perusterveydenhuol-
lon ettd erikoissairaanhoidon jarjestdmisestd. Jos maakérajaalue on hakenut ja saanut luvan
toimia laajemmalla aluevastuulla (esimerkiksi Skane ja Vastra Gotaland), tehtavankuvaan
kuuluu myds joitakin aluekehittamiseen liittyvia toimia.

Kuntien vastuulla ovat muun muassa kouluterveydenhuolto ja kotisairaanhoito seka sosiaali-
toimi kokonaisuudessaan. Kunnat jarjestavat vanhustenhuollon ja palveluasumisen, mutta ei-
vat itsendisesti jarjestd vanhusten ladkéaripalveluja, vaan niista tulee sopia maakaréjien kanssa.

Maakardjien paatehtavana on vastata alueensa terveydenhuollon jarjestamisestd. Toimintaku-
luista yli 90 prosenttia aiheutuu terveydenhuollon kustannuksista. Toiminta rahoitetaan maa-
kargjaverolla, valtion avustuksilla seké& pienessa méérin asiakasmaksuilla. Maakérgjille makse-
tuista valtionavustuksista osa on vaestdpohjaan suhteutettua ja kapitaatioperusteista. Suurin
yksittdinen avustussumma perustuu ladkekustannusten korvauksiin. Viime vuosina valtion-
osuuksista kasvava osa on madritelty suoriteperusteiseksi, mika heijastelee valtion lisdaantynyt-
té tarvetta ohjata hajautettua jarjestelméaa kohti tasaisempaa laatua ja saatavuutta.
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Aiemmin maakéarajat tuottivat itse suurimman osan jarjestdmisvastuullaan olevista palveluista,
mutta ulkopuolisten tuottajien osuus on kasvanut niin erikoissairaanhoidossa kuin peruster-
veydenhuollossa. Tuottajakunnan monipuolistumisen taustalla oli aluksi erityyppisten tuottaji-
en véliseen kilpailuun liitetyt positiiviset odotukset tuotantokustannusten, hinnan ja laadun
suhteen. Sittemmin ongelmat palveluiden saatavuudessa seké pyrkimys vahvistaa potilaiden
asemaa ja lisata kansalaisten valinnanvapautta ovat tukeneet kehityskulkua, jossa markkinat
on avattu myds yksityisille ja kolmannen sektorin tuottajille.

Ulkoistamisessa noudatettiin aiemmin paédséantdisesti julkisista hankinnoista annettua lakia ja
sen kuvaamia hankintamenettelyja. Vuoden 2009 alussa tilanne muuttui, silla silloin tuli voi-
maan lainsaadantéuudistus, joka antoi Ruotsin maakardjille ja kunnille hankintamenettelyjen
rinnalle vaihtoehtoisen mahdollisuuden laajentaa palvelujen tuottajakuntaa. TAméa voi tapahtua
jarjestamélla palvelut ns. valinnanvapausjarjestelmien puitteissa. Laki valinnanvapausjarjes-
telmista sisdltdd muun muassa maaraykset, joiden mukaan kunnan tai maakarajien tulee il-
moittaa julkisesti avoimista jarjestelmistd, hyvaksya ja tehda sopimukset sellaisten tuottajien
kanssa, jotka tayttavat ennalta maaratyt hyvéksymiskriteerit seka soveltaa kaikkiin hyvéksyt-
tyihin tuottajiin yhtendisia korvausmenettelyja. Tuottajien vélisen kilpailun odotetaan talléin
tapahtuvan paasaéantoisesti laadulla.

Tammikuussa 2010 valinnanvapausjarjestelmien kéytto saddettiin pakolliseksi maakérajien
jarjestdamassa perusterveydenhuollossa. Tadma tapahtui muuttamalla Ruotsin terveydenhuolto-
lakia, joka on maan terveydenhuollon rahoitusta, jarjestdmistd ja muita edellytyksia saételevé
yleisluontoinen laki. Lakiin tehdyn lisdyksen perusteella maakéarajien tulee jarjestaa peruster-
veydenhuolto siten, ettd kaikki maakarajaalueen asukkaat voivat itse valita hoidon tuottajan ja
kiinte&n laakéarikontaktin. Maakérajahallinto ei voi rajoittaa henkilon valintaa tiettyyn maan-
tieteelliseen osaan alueestaan.

Maakaérdjien tulee muodostaa valinnanvapausjarjestelmat siten, ettd kaikkia tuottajia kohdel-
laan samalla tavalla, jollei muuhun ole erityista syytd. Maakardjien maksaman korvauksen va-
linnanvapausjarjestelméassa toimivalle tuottajalle tulee seurata potilaan valintaa. Maakéraja-
alueet voivat, mutta niiden ei ole pakko, soveltaa valinnanvapauslainsaadantéa myos erikois-
sairaanhoidossa. Valinnanvapausjarjestelmien jatkokehitysta ja laajentamista erikoissairaan-
hoitoon on stimuloitu valtion taholta muun muassa korvamerkityin tukitoimin. Kunnat taas
voivat paattaa soveltavatko ne valinnanvapautta jarjestamisvastuullaan olevissa vanhusten
palveluissa ja joissakin muissa sosiaalipalveluissa. Tavallisempaa kuitenkin on, ettd kunnat
luovat asiakkailleen valinnanvaraa hankintamenettelyn tai erilaisten muiden menettelyjen poh-
jalta.

Vuoden 2015 alusta voimaan tullut potilaslaki laajensi valinnanvapauden koskemaan koko
maata niin perusterveydenhuollon kuin avosairaanhoidon ladkaripalveluiden osalta. Palveluita
hakeva kansalainen voi nyt valita itselleen sopivan palvelutuottajan hyvéksyttyjen tuottajien
joukosta samalla kun jarjestamisvastuussa olevalla kunnalla tai maakarajilla on kokonaisvas-
tuu toiminnasta ja siitd informoimisesta.
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Tanska

Tanskan sosiaali- ja terveydenhuollon ohjauksesta vastaa kaksi keskeistd ministeriota: terve-
ysministerio (Sundheds- og A£ldreministeriet) seka sosiaali- ja sisaministerid (Social- og In-
denrigsministeriet). Osa terveysministerion alaisen terveyshallituksen (Sundhedsstyrelsen)
tehtévista jaettiin loppuvuodesta 2015 ohjauksesta, ladkealasta ja potilasturvallisuudesta vas-
taaville viranomaistahoille. Toimijoita tdydennetédén uudella terveydenhuollon tietohallintoon
keskittyvalla virastolla. Tanskan sosiaalihallitus (Socialstyrelsen) toimii sosiaali- ja siséminis-
terion alaisuudessa.

Tanskan sosiaali- ja terveydenhuollon rakenne pohjautuu vuosina 2005-2007 toteutettuun
aluehallinnon uudistukseen, jossa terveydenhuollon p&aasiallinen jarjestdmisvastuu siirtyi 14
maakunnalta (amter) viidelle alueellisella toimijalle (regioner). Alueiden véestopohjat vaihte-
levat 582 000:n ja 1 766 000:n vélill&. Samalla Tanskan kuntien maara vaheni 271 kunnasta
98 kuntaan. Kuntien keskimaarainen asukasluku on noin 50 000 asukasta.

Alueiden paatehtdvana on vastata terveydenhuollosta (sekd perusterveydenhuolto ettd erikois-
sairaanhoito). Alueilla on myos tehtavia erityisosaamista vaativan sosiaalitoimen seké alue-
suunnittelun ja -kehityksen saralla.

Alueet saavat budjetistaan vajaat 82 prosenttia valtiolta ja runsaat 18 prosenttia kunnilta. Kun-
nat taas saavat suurimman osan tuloistaan, 75 prosenttia, kunnallisverosta ja pienemman
osuuden, 25 prosenttia, valtion tukena. Jalkimmaéistd “kierritetddn” alueiden rahoitukseen.
Vuonna 2012 kuntien kapitaatiopohjainen korvausosuus poistettiin ja koko kuntien rahoitus-
osuus muuttui aktiviteettisidonnaiseksi.

Valtion alueille maksaman rahoitusosuuden suuruuteen vaikuttavat useat sosiodemografiset
tekijat, kuten alueen yksin asuvien yli 65-vuotiaiden maarg, tyéttdmyys- tai muulla tuella ela-
vien méaré ja elinajan odotteen suhde pisimman odotteen alueeseen. Runsas prosentti alueiden
kokonaisrahoituksesta muodostuu valtion maksamasta aktiviteettisidonnaisesta osuudesta, jo-
hon vaikuttaa tuotettujen palvelujen maara. Talla pyritdan luomaan kannusteita erityisesti sai-
raalasektorin toiminnan tehostamiselle. Korvausten tarkemmat periaatteet sovitaan vuosittain.
Kunkin alueen aktiviteettisidonnaiselle rahoitukselle asetetaan kuitenkin etukéteen katto.
Kuntien osarahoitusvastuu kohdistuu alueiden terveydenhuoltoon ja aluekehitykseen. Kunnat
maksavat sairaalassa hoidettujen siirtoa odottavien potilaiden sairaalahoitopéivét seké avohoi-
don kuntoutuksen. Liséksi kunnat maksavat ylla mainittua aktiviteettisidonnaista rahoitus-
osuutta, jonka suuruus on suoraan riippuvainen kunnan asukkaiden palvelujen kaytosta. Tar-
koituksena on tarjota kannusteet terveyden edistdmisen toimille sekd edistdd sujuvien hoito- ja
palveluketjujen kehittdmista.

Alueiden menoista yli 97 prosenttia kohdistuu terveydenhuoltoon. Perusterveydenhuollon 18-
karit ovat yksityisia ammatinharjoittajia, jotka tydskentelevat sopimuksin alueellisten toimi-
joiden kanssa. Erikoissairaanhoidosta suurin osa on julkisen sektorin toimintaa. Seka perus-



S$6ESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016

terveydenhuollon etté erikoissairaanhoidon tuottajille maksetaan korvauksia tuotetuista palve-
luista etuk&teen sovituin menettelyin ja laskentaperustein. Perusterveydenhuollon yleisl&akarit
saavat suurimman osan korvauksistaan (70 prosenttia) suoriteperusteisesti ja pienemméan osan
listattujen potilaiden maaran perusteella; asiakasmaksuja ei kerata. Julkisten sairaaloiden kor-
vauksista kasvava osa (50-70 prosenttia) maksetaan aktiviteettisidonnaisina korvauksina, joi-
den pohjana kéytetddn vuosittain ministeriossa paivitettavia DRG-laskelmia.

Erityistd osaamista vaativia toimintoja on keskitetty kansallisesti suurimpiin erikoissairaan-
hoidon yksikadihin. Valtio kayttdd huomattavia maérarahoja vanhojen sairaaloiden muuttami-
seksi moderneiksi niin sanotuksi supersairaaloiksi. Erikoissairaanhoidon suunnitelma hyvék-
syttiin ensimmaisen kerran vuonna 2010. Siina maaritellaan eri sairaaloiden toimintoja.

Tanskassa sosiaalitoimi, johon kuuluvat myds vanhusten hoivapalvelut, on p&asaantoisesti
kuntien vastuulla. Kuntien tehtaviin kuuluu my®ds terveyden edistdminen, lasten hammashoito,
kouluterveydenhuolto ja kotisairaanhoito. Myos kroonisten sairauksien komplikaatioiden eh-
kaisy katsotaan osittain kuntien tehtévéksi. Kuntoutuksesta huolehtivat p4d&asiassa kunnat,
vaativasta kuntoutuksesta kuitenkin alueet. Kuntien odotetaan yllapitdvin “terveyskeskuksia”
(sundhedscentra), joissa keskitytaan terveyden edistdmiseen ja yllapitoon seké kuntoutukseen
ja sairauksien (tai pitk&aikaissairauksien komplikaatioiden) ehkaisemiseen.

Asiakkaan ja potilaan valinnanvapaudella on Tanskan perusterveydenhuollossa pitkat perin-
teet, kun taas sairaaloiden valintaan liittyvaa lainsaadantdad on kehitetty muun muassa kansalli-
sen hoitotakuun myotd. Tanskan terveysvakuutuslainsdddannon nojalla véesto voi valita kah-
den eri vakuutusluokan valilla. Yli 98 prosenttia maan asukkaista on valinnut kuulumisen ns.
ryhméén 1, jossa potilailla ei perusterveydenhuollossa ole lainkaan asiakasmaksuja ja he lis-
tautuvat perusterveydenhuollon l&ékaérille, joka toimii portinvartijana erikoissairaanhoitoon.
Ryhméan 2 kuuluu alle 2 prosenttia vaestosta. He maksavat perusterveydenhuollossa asiakas-
maksuja ja voivat hakeutua myds erikoisladkarin vastaanotolle ilman lahetekaytantoa.

Perusterveydenhuollon valinnanvapaus perustuu potilaan aktiiviseen listautumiseen haluamal-
leen laakarille. Erikoissairaanhoidossa potilas voi valita hoitavan yksikon kaikista maan julki-
sista sairaaloista, jollei valitulla sairaalalla ole poikkeuksellisen pitkaa hoitojonoa. Jos odotus-
aika ylittdd Tanskan hoitotakuun 2 kuukautta, valinnan piiriin tulevat myos yksityiset ja ulko-
maiset sairaalat, joiden kanssa alueilla on sopimus. Joissakin sairauksissa (syovat, iskeeminen
sydansairaus) hoitotakuun madrittelemét aikarajat ovat lyhyempiéa kuin 2 kk.

Tanskan alueilla ja sairaaloilla on lakisaateinen velvollisuus informoida potilasta suunnitellus-
ta hoitoajankohdasta ja vaihtoehtoisista hoitomahdollisuuksista myds maan muissa sairaalois-
sa. Terveydenhuollon kansallinen verkkopalvelu tarjoaa tietoa vaihtoehtoisista hoitopaikoista

niin perusterveydenhuollossa kuin erikoissairaanhoidossa seka yksityiskohtaista laatuvertailu-
tietoa sairaaloista.

Tanskan alueet perustivat maaliskuussa 2006 yhteisen etujarjeston, Danske Regioner, joka on
merkittdvé neuvotteluosapuoli muun muassa méaériteltaessa terveydenhuollon tuottajien sopi-
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muksia seka niihin liittyvia korvausperusteita ja -menettelyja. Kunnilla on erillinen oma etu-
jarjestonsa, Kommunerners Landsforening. Tanskan hallitus sekd mainitut etujarjestot kdyvat
vuosittain neuvottelut, joiden tuloksena tehdaan puitesopimukset alueiden ja kuntien taloudes-
ta. Sovittujen tasojen ja edellytysten pohjalta maaritellaén alueiden ja kuntien valtion rahoi-
tuksen méaara. Sopimukset ovat melko yleisluonteisia ja ne ovat jattaneet alueille ja kunnille
mahdollisuuden priorisoida resursseja suhteessa erilaisiin paikallisiin tarpeisiin.

Vuoden 2014 alusta Tanskassa tuli voimaan uusi budjettilaki, joka edellyttda kattojen maarit-
telemisté julkisen talouden osa-alueille. Se siséltdd myds lisayksia aluelakiin, muun muassa
sanktiomahdollisuuksia, jos alueet eivét noudata valtiopaivien ja valtiovarain- ja sisaministeri-
on kullekin nelivuotiskaudelle asettamia tavoitteita. Tanskan riippumaton Talousneuvosto (De
@konomiske Rad) seuraa jatkuvasti noudattaako julkinen talous suunnitelmaa.

Palveluiden integraation ongelmat Pohjoismaissa

Jokaisella pohjoismaisella rahoitus- ja jarjestamismallilla on omat integraatio-ongelmansa —
joko erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon tai perusterveydenhuollon ja sosiaalipal-
velujen vélill4. Erityisesti monisairaat vanhukset sekd mielenterveyspotilaat ja paihdeongel-
maiset ovat ryhmid, joiden kohdalla palveluiden puutteellinen integraatio on aiheuttanut suuria
ongelmia. My0s terveyden edistdmisen integroiminen muuhun toimintaan on ollut haasteellis-
ta.

Norjassa ja Tanskassa ongelmana on ollut terveyden edistamisen, perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon eriytyminen kaksitahoisen rahoitus- ja jarjestamisvastuun seurauksena.
Tilanteen korjaamiseksi Norjassa tuli vuoden 2012 alusta voimaan laaja yhteistoimintarefor-
mi. Se sisélsi muutoksia kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaadantoon seka kan-
santerveyslakiin. Muutoksilla pyrittiin parantamaan terveydenhuollon toimivuutta lisdamalla
kuntien koordinaatiovastuuta ja kehittdmélla perusterveydenhuollon yhteisty6ta niin sosiaali-
palveluiden kuin erikoissairaanhoidon suuntaan. Yhteistoiminnan pohjaksi kuntien ja alueel-
listen toimijoiden tuli tehda erityiset yhteistydsopimukset. Kunnille annettiin uudistuksessa
my0s valtion lisérahoitusta ja samalla osarahoitusvastuu erikoissairaanhoidon kaytostd. Uudis-
tuksen varhaiset seurantatulokset olivat lupaavia, mutta kuten ylla on kuvattu, osarahoitusvas-
tuuta on sittemmin rajoitettu.

Tanskassa vastuu vanhusten palveluiden jarjestamisestd on paikallistasolla eli kunnilla. Van-
hustenhoidon laatua on pyritty parantamaan ja korostettu hoidon yksil6llisen tarpeen arvioin-
tia. Keskeisena tavoitteena on myds sairaanhoidon ja kotihoidon yhteistydn kehittdminen, jotta
vanhusten kotiuttaminen sairaalahoidosta sujuisi entista paremmin.

Perusterveydenhuollossa suurta keskustelua on herattanyt ammatinharjoittajaladkareihin koh-
distuvat tehtavét ja niiden ehdot. Alueiden kanssa sopimussuhteessa olleita ammatinharjoitta-
jia on pyritty kdyttdmaan myos (kuntien vastuulla olevassa) terveyden edistamisessd, kuntou-
tuksessa ja vanhustenhoidossa. Toiminnan ehdoista ja korvauksista jouduttiin kuitenkin pit-
kaan etsimaan yksimielisyytta.
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Ruotsin terveydenhuoltojérjestelmén yksi vahvuus on siind, etté seka perusterveydenhuollon
ettd erikoissairaanhoidon palvelut ovat saman tahon, maakardjien, rahoitus- ja jarjestdmisvas-
tuulla. Ruotsin jarjestelmaratkaisujen heikkoudeksi on toisaalta luettu puutteellinen integraatio
kuntien vastuulla olevan sosiaalitoimen ja maakarajien terveydenhuollon vélilla. Tama on ol-
lut suoraa seurausta siité, etta rahoitus- ja jarjestamisvastuu jakautuu kunntien ja maakaréjien
kesken. Siirryttdessa terveydenhuollossa valinnanvapausjérjestelmiin, on palvelujen korvaus-
menettelyja pyritty samalla kehittdmaén niin, ettd ne tukisivat mahdollisimman hyvin toimivia
palveluketjuja.

Kansallinen ohjaus pohjoismaiden hajautetuissa jarjestelmissa

Ruotsissa valtio on puuttunut myos sosiaali- ja terveydenhuollon vélisiin integraatio-
ongelmiin uudistamalla valvontaviranomaisten toimintaa. Sosiaalitoimen valvonta siirrettiin
vuonna 2010 laaninhallituksilta Sosiaalihallitukselle, jolla oli jo ennestdén vastuu terveyden-
huollon valvonnasta. Vuonna 2013 koko valvontatoimi eriytettiin Sosiaalihallituksesta erilli-
seksi valvontaviranomaiseksi (Inspektionen for vard och omsorg, IVO).

Valtio tukee ja ohjaa maakiréjien toimintaa erilaisin korvamerkityin valtionavuin (”stimu-
lanspengar”). Valtio on osoittanut kohdennettua rahoitusta hoitojonojen purkuun, kirjoitettu-
jen sairaslomien véhentdmiseen, vanhustenhuoltoon ja kuntoutukseen. Myds potilasturvalli-
suuden edistamiseksi on jaettu suoriteperusteista lisarahoitusta.

Esimerkkeja valtion informaatio-ohjauksen vahvistumisesta ovat kansalliset toimintasuunni-
telmat ja -ohjeet seké hoitoprosessien ja saavutettujen hoitotulosten avoimet tilastovertailut
maakardjaalueiden ja sairaaloiden valilla. Jarjestelmén kehittdmisen ja ohjaamisen seka kansa-
laisten aseman vahvistamisen katsotaan edellyttdvan kattavaa kansallista vertailutietoa palve-
luiden laadusta ja vaikuttavuudesta. Taman pohjaksi Ruotsissa on 1970-luvulta lahtien kehitet-
ty jarjestelmallista hoidon laadun seurantaa kansallisten laaturekisterien tuella. Talla hetkella
maassa toimii yli sata eri potilasryhmien hoidon seurantaan tarkoitettua rekisteria.

Keskeisessa asemassa rekisterien kehittamisessa olivat aluksi maan erikoislaakariyhdistykset.
Sittemmin maakaréjéat ja valtio ryhtyivét jarjestelméllisesti tukemaan ja ohjaamaan toimintaa
kohti kansallisesti yhtenaisia jarjestelmia ja julkaisemaan avointa vertailutietoa (Oppna Jamfo-
relser). Myos muut tahot, kuten yksityiset palvelutuottajat (Vardforetagarna) ja laaketeolli-
suusyhdistys (LIF), ovat tukeneet vertailutietojen keradmista, analysointia ja raportointia.

Hoidon kehittdmisen ja ohjauksen keskeinen strategia on benchmarking-tyyppinen vertailu ja
nyttemmin myds suoritepohjaiset laatubonukset. Vuoden 2011 alusta toimintansa aloitti uusi
valtion laitos (Vardanalys), joka tahtaa erityisesti potilaiden, asiakkaiden ja veronmaksajien
tietotarpeiden tyydyttamiseen. VVardanalys on muun muassa tuottanut laajaa seurantatietoa
Ruotsin valinnanvapausuudistuksen vaikutuksista.
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Terveydenhuollon kehittdminen keskittyy Ruotsissa potilaan valinnanvapauteen liittyvien ky-
symysten lisaksi hoitotuloksiin ja hoidon laatuun. Esimerkiksi syovén hoitoa on keskitetty
alueellisiin keskuksiin. Suuremmissa yksikoissé annetun hoidon uskotaan parantavan hoidon
laatua, tasoittavan eriarvoisuutta eri alueiden vaeston vélilla ja kohdistavan resursseja opti-
maalisemmin. Jatkossa my®s osan muusta erikoissairaanhoidosta arvellaan seuraavan perassa.

Tanskan alueiden ja kuntien taloudellinen ohjaus ja menokattomenettely on kuvattu ylla.
My0s Tanskassa seuranta-, arviointi- ja raportointijarjestelmien kehittdminen on nahty tarpeel-
liseksi kansallisen kehittdmisen ja ohjauksen ndkokulmasta. Vastuu terveyspalvelujen seuran-
nasta jakautuu terveydenhuollon eri tasojen vélille. Kansallisella tasolla terveyshallitus on vas-
tuussa muun muassa potilasrekisterin ja DRG-luokituksen yll&pidosta. Alueet kantavat vastuu-
ta kansallisista laaturekistereista ja potilaskyselyista.

Hoidon laatua kuvaavia tietoja kehitetdn ja kaytetaan hyvaksi muun muassa Tanskan kansal-
lisessa indikaattoriprojektissa ja kansalaisinformaation levittdmiseen tarkoitetussa verkkopal-
velussa. Terveydenhuollon laatu- ja akkreditointi-instituutti IKAS (Institut for Kvalitet og Ak-
kreditering i Sundhedsveaesenet) on vastuussa Tanskan terveydenhuollon laatujérjestelmasta
(Den Danske Kvalitesmodel) ja se madrittelee laatukriteereja ja -standardeja akkreditoinnin
pohjaksi.

Norjassa, missd menokehitykseen erityisesti vaikuttava erikoissairaanhoito on valtiollisen
toimijan omistuksessa, jarjestelman taloudellinen ohjaus ei ehké teknisesti ole yhta haastavaa
kuin hajautetummissa jarjestelmissa. Keskeinen vastuutaho rahoituksen allokoinnin osalta on
Norjan terveydenhuollon talouden hallintoviranomainen HELFO (Helsegkonomiforvaltnin-
gen), joka toimii terveyshallituksen alaisuudessa.

Terveydenhuollon laadun ja vaikuttavuuden kansallista seurantaa ja ohjausta on Norjassa ke-
hitetty samaan suuntaan kuin Ruotsissa ja Tanskassa. Kymmenen viime vuoden aikana toi-
mintansa on aloittanut kymmenkunta kansallista laaturekisteria. Valtio investoi informaatio-
ohjaukseen muun muassa kansallisen osaamiskeskuksen (Nasjonalt Kunnsskapssenter for
Helsetjenesten) kautta. Keskus vaikuttaa erityisesti vélittamalla tietoa terveydenhuollon am-
mattihenkildille. Laaturekistereistd saatua vertailutietoa kéytetaan laajasti vertaiskehittdmiseen
ja nyttemmin kansalaisten informoimiseen vaihtoehtoisista hoitopaikoista. Myds osoitettuun
laatuun liittyvia tuottajien bonusjérjestelmia on kehitetty viime vuosina.

2.16.2. Erdiden muiden Euroopan maiden sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelmat
Alankomaat

Alankomaiden terveydenhuollossa keskushallinnon rooli liittyy toimeenpanon valvontaan ja
palvelujarjestelman tehokkuuden parantamiseen. Terveysministerion (Ministerie van Volks-
gezondheid, Welzijn en Sport) alaisena toimii useita kansallisia viranomais- ja kehittdmistaho-
ja, joiden tehtdvand on valvoa ja ohjata palvelujarjestelmad ja sen toimijoita. VValvontaviran-
omainen IGZ (Inspectie voor de Gezondheidszorg) seuraa ja valvoo terveydenhuollon sisaltod
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ja laatua, 1JZ (Inspectie jeugdzorg) lasten ja nuorten palveluja ja lastensuojelua. Kansanterve-
ys- ja ympdristolaitos (Rijksinstituut voor VVolksgezondheitd en Milieu, RIVM) on terveysmi-
nisterion alainen tutkimus- ja kehittdmislaitos, joka tarvittaessa vastaa my6s muiden ministe-
rididen tietotarpeisiin. Informaatio-ohjausta tukevat Alankomaissa myds lukuisat muut kan-
sainvalisestikin tunnetut, riippumattomat instituutit kuten NIVEL (Netherlands Institute for
Health Services Research).

Terveydenhuollossa toteutettiin vuonna 2006 lakiuudistus, joka yhdisti julkisen ja yksityisen
sairausvakuutuksen. Vapaan markkinatalouden periaatteet ovat tdmén jalkeen leimanneet
Alankomaiden terveydenhuoltojarjestelma&. Provinssien vastuut sosiaali- ja terveydenhuollos-
sa liittyvat l&hinna sosiaali- ja nuorisotyohon. Myos kunnilla on vastuita sosiaalihuollosta.

Alankomaiden terveydenhuollon vakuutuspohjainen jérjestelmé jakautuu kolmeen osastoon
(compartimenten). Ensimmaéinen osasto kattaa pitk&aikaisen hoidon, josta koituisi vakuutetulle
merkittavia taloudellisia rasitteita. Toinen osasto on yleinen terveysvakuutusjarjestelma ja
kolmas osasto on vapaaehtoinen lisavakuutusjarjestelmé. Naist terveydenhuoltojérjestelmén
kannalta térkein on toinen osasto, joka on kéytdnndssa yleinen terveysvakuutus koko Alanko-
maiden vaestolle. Vakuutus kattaa tavanomaiset sairaanhoidon palvelut ja vakuutusmaksu pe-
ritdédn kansalaisilta kahdessa osassa. Ensimmainen maksetaan tasamaksuna suoraan vakuutus-
yhti6lle, eli vakuutetun riskiprofiili ei saa vaikuttaa vakuutusmaksun maaréan. Toinen madaray-
tyy vakuutetun tulojen mukaan ja tyénantaja tilittdd sen vakuutetun palkasta suoraan sairaus-
vakuutusrahastoon toisin kuin ensimmainen osa. Sairausvakuutusrahasto tilitt4a rahat vakuu-
tusyhtioille erityisen riskiprofiilijarjestelmé&n mukaisesti. Ensimmaisen osaston rahoitus kera-
taan tuloverotuksen yhteydessa. Sosiaaliturva ja sairauksien ehkaisy eivat kuulu vakuutuksen
piiriin, vaan niiden rahoitus keratéan verotuksen kautta.

Palveluiden tuottajat ovat Alankomaissa yksityisid vakuutusyhtididen kanssa neuvottelevia
toimijoita. Vakuutusyhtiét ja palveluiden tuottajat sopivat keskenadn tuotettavien palveluiden
madréstd, laadusta ja hinnoista. Neuvotteluissa perusterveydenhuollossa toimivia yleislaaké-
reitd edustavat erityiset komiteat (huisartsenkringen), koska yleislaékérit toimivat yleensa
ammatinharjoittajina.

Alankomaissa on 17 alueellista tukirakennetta (Regionale Ondersteuningsstructuren ROS),
joiden tehtdvana on tukea perusterveydenhuollon henkilékuntaa kuten yleisladkareitd, fysiote-
rapeutteja ja mielenterveyshoitajia kehittdmaan integroituja tiimityon malleja, toimeenpane-
maan hoidon laadun parantamiseen tahtaavia ohjelmia seké kehittdméén hoidon jatkuvuutta.
Kunnat haluavat edistd horisontaalista integraatiota ROS:sien kautta, koska ovat vastuussa
perusterveydenhuollosta sairauksien ehkaisyn, sosiaalisen tuen ja nuorisopalveluiden osalta.
ROS:sien toimintaa rahoittavat vakuutusyhtiot, provinssit ja kunnat.

Perusterveydenhuollolla on Alankomaissa vahva portinvartijarooli, silla erikoissairaanhoitoon
péasee vain yleisladkarin vastaanoton kautta, poikkeuksena kiireellinen sairaanhoito. Kaikki
asukkaat listautuvat yleislaékérille, ja yleislaakarilla on noin 2 300 potilasta listallaan. Yleis-
laékareita on vajaat 9 000.
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Erikoissairaanhoidossa on kolmenlaisia sairaaloita. Yliopistosairaalat tarjoavat vaativia eri-
koissairaanhoidon palveluita ja ne toimivat osana Alankomaiden korkeakoulujérjestelméaa.
Opettavat sairaalat tarjoavat myos erikoistuneita palveluita ja sairaaloiden toiminta on organi-
soitu tukemaan terveydenhuollon peruskoulutusta, esimerkiksi katildiden osalta. Kolmantena
ovat yleissairaalat jotka tarjoavat muita erikoissairaanhoidon palveluita. Alankomaihin on li-
séksi syntynyt sairaaloista erilladn toimivia klinikoita, jotka ovat erikoistuneet johonkin tiet-
tyyn sairauteen. Erikoissairaanhoito ei Alankomaissa saa tuottaa voittoa, vaan on lain mukaan
voittoa tavoittelematonta toimintaa vaikka erikoissairaanhoidon toimipisteet ovatkin yrityksia.

Pitkaaikaishoitoa Alankomaissa tarjoavat palveluasumisen osalta erilliset toimijat ja kotihoi-
don osalta kunnat. Vuonna 2009 terveydenhuollon kustannuksista kéytettiin 38 prosenttia pit-
kaaikaishoidon palveluihin. Ne on rahoitettu AWBZ:sta, joka kuuluu vakuutusjérjestelmén
ensimmaiseen osastoon. Jarjestelmaé koordinoi palvelutarpeiden arviointiin keskittyva viran-
omainen CIZ (Centrum Indicatiestelling Zorg). Kunnat puolestaan vastaavat erityisten palve-
lutarpeiden arvioinnista kuten apuvalineista.

Valinnanvapaus Alankomaissa toteutuu niin, ettd asiakas voi vapaasti valita oman vakuutus-
yhtionsa. Vakuutusyhtidilla on vastuu ottaa kuka tahansa henkild vakuutuksen piiriin eivatka
vakuutusyhtiot voi méaritelld vakuutusmaksun suuruutta henkilén ién tai terveydentilan perus-
teella. Asiakkaat voivat vaihtaa vakuutusyhtiota kerran vuodessa. Valinnanvapauden jérjesta-
minen kuvatulla tavalla perustuu siihen, ettd vakuutusyhtitt Kilpailevat asiakkaista yrittdessaan
hankkia hinta-laatusuhteeltaan hyvia palveluita palveluiden tuottajilta.

Espanja

Espanjassa on 17 itsehallinnollista aluetta (comunidades autonomas) . Pienimmassa asuu reilu
300 000 asukasta kun taas suurin itsehallintoalue on asukasmaaréltaan yli 3,3 miljoonaa. ltse-
hallintoalueiden tehtévét ja vastuut vaihtelevat, silla esimerkiksi verotusoikeus on osalla itse-
hallintoalueista ja toisilla taas ei. Itsehallintoalueet jakautuvat edelleen 50 maakuntaan. Espan-
jan véestomaéara on 47,7 miljoonaa (2015).

Kaikilla Espanjan itsehallintoalueilla on oma alueellinen terveydenhuollon ministerié (Conse-
jeria de Salud) ja terveydenhuollon tuotanto-organisaatio. Alueellisten ministerididen vastuul-
la on terveyspolitiikan, alueellisen lainsdaddanndn ja valvonnan lisaksi myos terveyspalvelui-
den jarjestaminen ja tuottaminen. Terveyspalveluiden tuotanto jakautuu useilla alueilla perus-
terveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon. Alueellisten ministerididen valta verrattuna kan-
salliseen ministeriodn on suuri. Keskushallinnon tehtavat liittyvét lainsdédantoon, palveluva-
likoiman maarittelyyn ja alueiden tehokkuuden seuraamiseen. Terveydenhuolto on itsehallin-
toalueiden keskeisin tehtava.

Vastuu terveydenhuollon jarjestdamisestd ja tuottamisesta on itsehallintoalueilla. Vuonna 2009
toteutetulla uudistuksella sosiaali- ja terveys yhdistettiin samaan kansalliseen ministerioén
(MSPS). Keskeinen taho Espanjan terveydenhuollon koordinaatiossa on alueiden véalinen ter-
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veysneuvosto CISNS (Consejo Interterritorial del Servicio Nacional de Salud de Espafia).
Neuvosto koostuu terveysministerista ja itsehallintoalueiden terveysministereisté ja sen tehta-
vand on edista4 terveydenhuoltojarjestelmén yhdenvertaisuutta ja toimivuutta.

Espanjan terveydenhuoltojarjestelmén rahoitus keratdan paéosin julkisista lahteistd, joista 94
prosenttia verotuksen kautta. Kokonaisuutena terveydenhuoltojérjestelman rahoitus koostuu
julkisesti kerétysta rahoituksesta (71 %), vapaaehtoisista vakuutuksista (5,5 %) ja kansalaisten
vastuulla olevasta rahoituksesta (22,4 %). Itsehallintoalueet keradvat osan veroista suoraan ja
alueet saavat taman liséksi valtiolta osan rahoituksesta seka erilaista hankerahoitusta.

Perusterveydenhuolto perustuu yleisladkarien toimintaan. Asiakkaat ovat Kirjautuneet tietylle
yleisladkarille tai perheladkarille, jonka vastaanotto on asiakkaan ensikontakti terveydenhuol-
lon jarjestelmé&an. Yleisladkari paattad asiakkaan lahettdmisesté erikoisladkarin vastaanotolle
tarpeen vaatiessa. Erikoissairaanhoidon palvelut on maéritelty erikoissairaanhoidon palvelu-
paketissa, jonka palveluja itsehallintoalueet voivat halutessaan taydentad. Jokaisella itsehallin-
toalueella on ainakin yksi julkinen sairaala, joka tarjoaa kaikkein vaativimpia erikoissairaan-
hoidon palveluja. Sairaaloita on jaoteltu tarjottavien palveluiden tason mukaisesti. Julkisten
sairaaloiden liséksi Espanjassa toimii pienempia yksityisia sairaaloita.

Sosiaalipalveluiden osalta kansallinen koordinoiva toimija vuoden 2009 jalkeen on ollut
SAAD (National System for Autonomy and Assistance for Situation of Dependency). Sosiaa-
lipalveluita tarjoavat SAAD:n koordinoimat sosiaalikeskukset ja itsehallintoalueella on valta
madrittdd miten palvelut alueella jarjestetdén. Palvelupakettiin kuuluu erilaisia sosiaali-, koti-
hoito- ja asumispalveluja seka taloudellisia tukia. Palvelupaketti kasittaa niin sosiaalipalvelut
kuin pitkéaikaisen hoidon ja ikadntyneiden tarvitsemat palvelut.

Espanjassa palveluiden jarjestdminen ja tuottaminen ovat olleet pitkaén linkittyneiné yhteen,
mutta viime vuosien uudistukset ovat muuttaneet hieman asetelmaa. Esimerkiksi sairaalat
kayvat itsehallintoalueiden kanssa sopimusneuvottelun palveluiden tuottamisesta ja tuotantoon
liittyvista tavoitteista, miké on johtanut indikaattoritietopakettien hyddyntamiseen sopimus-
neuvotteluiden pohjana (Conjunto Minimo Béasico de Datos, CMBD). Neuvottelumenettelyt
ulottuvat myos perusterveydenhuoltoon. Sopimusneuvottelut ovatkin olleet yksi mekanismi
tuottajien ohjaamiselle, silla niiden avulla on saatu toimeenpannuksi esimerkiksi erilaisia ra-
tionaalisen ladkehoidon ohjelmia. Sopimusneuvotteluita on Kritisoitu siitd, ettd niilla on 1&hin-
na hyvaksytty olemassa olevien tuottajien palvelut ja rakenteet. Jarjestelmén avulla tuottajille
voidaan kuitenkin asettaa terveydenhuollon palveluita koskevat konkreettiset tavoitteet. Palve-
luiden laatuun ja turvallisuuteen kiinnittaa erityistd huomiota Agencia de Calidad del Sistema
Nacional de Salud.

Terveydenhuollon asiakkailla on oikeus omiin asiakastietoihin seké oikeus nahda myos palve-
luiden kayttda koskevat hallinnolliset paatdkset. Asiakkaalla on myds oikeus ndhda mista
muualta vastaavaa palvelua olisi mahdollista saada ja minké&laisin ehdoin. Palveluiden k&yttéa-
jilld on myds mahdollisuus valita yleis- tai perheld&kérinsa ja sairaalansa, saada tietoa jono-
tusajoista, ja oikeus kysya toisen mielipiteen hoitopaatoksesta.
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Iso-Britannia
Englanti

Englanti on osa Iso-Britannian ja Pohjois-Irlannin yhdistynyttd kuningaskuntaa. Englannin
julkinen terveydenhuoltojarjestelmé National Health Service (NHS) kattaa yli 53 miljoonan
henkildn terveydenhuollon palvelut. Viimeisten hallituskausien aikana se on lapikaynyt kaksi
merkittavaa rakenteellista reformia. Naita on yhdistanyt halu tukea asiakkaan osallisuutta ja
valinnanvapautta seka turvata palveluiden korkea laatu ja tuloksellisuus tasapuolisesti koko
véestolle.

Terveydenhuoltoa ohjaa Terveysministeri®, jonka alaisuudessa toimii kansallinen jarjestajaor-
ganisaatio NHS England. Sen toiminta perustuu vuosittain hallitukselta saatuun toimeksian-
toon, jossa méaéritelld&n toiminnan tavoitteet. Niiden toteutumista seurataan tuloksellisuus- ja
terveyshyotymittareilla (Outcomes Framework). NHS England vastaa NHS:n johtamisesta,
budjetista, kansallisesti keskitettyjen palvelujen tilaamisesta seka alueellisten jéarjestajaorgani-
saatioiden toiminnasta. Alueellisia jarjestajaorganisaatioita (Clinical Commissioning Groups,
CCG) on 211 ja niiden asukasmadrét vaihtelevat 61 000 ja 860 000 vélill4, mediaanin ollessa
250 000. CCG:t muodostuvat alueen perusterveydenhuollon ladkarikeskuksista ja ne huolehti-
vat muiden palveluiden tilaamisesta alueen véestolle. Palvelujen tuottajat voivat olla julkisia,
yksityisid ja kolmannen sektorin toimijoita, jotka tayttavat NHS:n asettamat yhteiset rekiste-
réinti-, hinta- ja laatukriteerit.

Vaikka terveysministeri¢ vastaa myos sosiaalihuollon strategisesta johtamisesta, sosiaalihuol-
lon jarjestdmisesta huolehtii 152 paikallishallintoaluetta. Kaytannoissa on alueellista vaihtelua,
mutta viime aikoina niita on pyritty yhtendistamaan lainsaadannolla. Myds sosiaalihuollossa
asiakas voi hankkia paikallisviranomaisen rahoittamia palveluita toiveensa mukaan yli sektori-
rajojen. Toiminnan tuloksia mittaava viitekehys on laadittu koskemaan seka aikuisten sosiaa-
lihuoltoa ettd mielenterveyspalveluita.

Terveydenhuolto on rahoitettu verorahoituksella. Palvelut ovat paasaantoisesti maksuttomia
niiden kayttajille. Miltei puolet NHS:n kokonaisrahoituksesta kuluu sairaalahoitoon seka
akuuttiin toimintaan. Perusterveydenhuollon ladkaripalvelut, muu perusterveydenhuolto, avo-
terveydenhuolto, mielenterveyspalvelut seka ladkkeet kattavat kukin noin 10 prosenttia koko-
naisrahoituksesta. Kansalliselle jarjestajaorganisaatiolle kohdennetun rahoituksen suuruus on
noin 90 prosenttia NHS:n kokonaisrahoituksesta. Rahoituksesta noin kaksi kolmasosaa kana-
voituu edelleen alueellisille jarjestdjaorganisaatioille. Perusterveydenhuollossa yli puolet 1&4-
kareiden rahoituksesta perustuu suhteutettuun kapitaatiokorvaukseen. Liséksi 25 prosenttia voi
olla sidottu vapaaehtoiseen laatua ja toiminnan tuloksia mittaavaan viitekehykseen (Quality
and Outcomes Framework), joka kannustaa hyviin kdytantéihin perustuvaan hoitoon. Muiden
palveluiden rahoituksessa kaytetaan hyvin pitkalti kansallista maksujarjestelmaa (National Ta-
riff Payment System). Sen kautta kaikki hyvaksytyt yksityiset, julkiset ja kolmannen sektorin
palveluntuottajat saavat tuottamistaan palveluista yhdenmukaisen korvauksen ja kilpailu koh-
distuu laadullisiin tekijoihin. Kansallinen tilaajajarjestd NHS England paattaa vuosittain mita
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palveluita kansallinen maksujarjestelmé koskee. Taman perusteella Monitor -
valvontaviranomainen madrittelee korvaustasojen suuruuden.

Sosiaalihuollon rahoitus jakaantuu valtionrahoitukseen, alueen omaan rahoitukseen ja asia-
kasmaksuihin. Sosiaalihuollon palvelut ovat tarveharkintaisia ja niihin liittyy usein maksuja,
joiden suuruus maaréytyy asiakkaan tulojen ja omaisuuden perusteella. Maksuille on kuiten-
kin mééritelty valtakunnallisesti henkilékohtainen ylaraja.

Vaikka sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesté vastaavat edelleen eri viranomaistahot, on
1990-luvun loppupuolelta l&htien kiinnitetty huomiota horisontaaliseen integraatioon mahdol-
listamalla eri viranomaisten budjettien yhdistaminen seka palveluiden yhteistuotanto. Tadman
lisaksi erityisesti vaativat hoitotakuutavoitteet ovat kannustaneet vertikaaliseen integraatioon.
Horisontaalisen ja vertikaalisen integraation parantaminen on nyt yksi keskeisimmista tavoit-
teista. Siksi huomiota on Kiinnitetty uudentyyppisten organisaatiomuotojen alueellisille kokei-
luille, joissa korostuvat erityyppiset lahestymistavat seké horisontaalisen- etté vertikaalisen in-
tegraation tukemiseksi.

Terveydenhuollossa keskeisessa asemassa on perusterveydenhuollon 1aakari (GP), joka vastaa
asiakkaan hoidosta ja ohjaamisesta my6s muihin palveluihin. Terveydenhuollossa tuottajien
vélinen kilpailu voi liittyé joko asiakkaan tekemé&éan valintaan tai kilpailuun palvelusopimuk-
sista. Lahetteen saanut asiakas voi valita palveluntuottajan julkisen sektorin ulkopuolelta, mi-
kali palveluntuottaja tayttaa toimijoilta vaaditut laadulliset ja toiminnalliset rekisterditymiskri-
teerit ja hyvaksyy NHS:n asettaman korvaustason suuruuden. Terveydenhuollon asiakkaat
ovat kuitenkin toistaiseksi suosineet valinnoillaan julkisia lahituottajia ja muutokset tuottaja-
kunnan rakenteessa ovat olleet hyvin maltillisia. Julkisista sairaaloista 64 prosenttia (153 sai-
raalaa) on saavuttanut Foundation Trust -statuksen, jonka myo6té niill4 on muita enemman
toiminnallisia ja taloudellisia vapauksia. Merkittdva& on se, ettd suurin osa véestosta on myos
todellisuudessa julkisen terveydenhuollon piirissé ja erityyppiset tdydentavat vakuutukset tai
palveluiden itse rahoittaminen on harvinaista.

Sosiaalihuollon palvelut kattavat vanhuksille, lapsille ja heidan perheillensd, vammaisille seka
mielenterveysasiakkaille suunnatut palvelut. Ne voidaan tarjota joko asiakkaan kotona, tuetus-
sa asumisympadristtssa tai paivatoimintana. Keskeisen osan toiminnasta muodostaa asiakkaan
kanssa tehty palvelutarpeen arviointi. Sosiaalihuollossa valinnanvapauden kautta on pyritty
tietoisesti purkamaan paikallisviranomaisten palvelutuotannon monopoliasemaa.

Kansallisten tavoitteiden toteutumista seurataan sosiaali- ja terveydenhuollossa tuloksellisuus-
ja terveyshyotymittareilla. Liséksi valvontaviranomaisilla on merkittava rooli palveluntuottaji-
en hyvaksymismenettelyissa seké yhteisten pelisadntdjen ja standardien kehittdmisessa ja nii-
den toteutumisen valvonnassa. Valvontaviranomainen (Monitor) vastaa NHS:n rahoittamien
tuottajien toiminnan lisenssioinnista. Taman lisédksi Monitor kehittaa terveydenhuollon mark-
kinoihin liittyvad, yhteisia pelisdantoja selkeyttavad ohjeistusta, valvoo asiakkaan edun toteu-
tumista seka vastaa toiminnan jatkuvuudesta, jos tuottaja ajautuu toiminnallisiin vaikeuksiin.
Care Quality Commission (CQC) vastaa myos sosiaalihuollon palveluntuottajien laadun- ja
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potilasturvallisuuden rekisterdinnista. Se huolehtii, etta valinnat voivat kohdistua vain asiak-
kaalle turvallisiin palveluntuottajiin. Kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon tuottajat kattava ver-
tailutieto on avoimesti saatavilla NHS Choices -sivustolta. Lisaksi palveluntuottajien on esitet-
tava nékyvasti valvontaviranomaiselta saatu laatuluokitus ja julkaistava vuosittainen toimin-
nan siséaltoa ja tuloksia kuvaava laatutilinpaat6s (Quality Accounts).

Englannissa asiakkaan roolia on vahvistettu tukemalla osallisuutta kaikilla padtoksenteon ta-
soilla. Velvoitteet on kirjattu lakiséateisiksi vuonna 2012 uudistettuun sosiaali- ja terveyden-
huoltolakiin. Ne kattavat asiakkaiden oikeudet osallisuuteen omaan hoitoonsa liittyvéssa paa-
toksenteossa, hoitosuunnitteluun, valinnanvapauteen ja tuettuun paatoksentekoon. Liséksi ti-
laajaorganisaatioilla on velvollisuus tukea osallisuutta palveluiden suunnittelusta aina toimin-
nan arviointiin. Paikallisviranomaisten alueilla toimii my&s Healthwatch -verkosto, joka huo-
lehtii asiakkaiden toiveiden kuulemisesta ja huomioimisesta k&ytdnnon toiminnassa. Lisaksi
organisaatiotasolla on paljon tukirakenteita, kuten NHS Citizens -ohjelma, joka tukee osalli-
suutta kansallisen tilaajajarjeston osalta.

Valinnanvapauteen liittyvat oikeudet on kirjattu osaksi NHS:n perustuskirjaa (NHS Constitu-
tion). Lisaksi sosiaali- ja terveydenhuoltolakia tdsmentéa asetus palveluiden hankinnoista, va-
linnanvapaudesta ja Kilpailusta seka valintaoikeuksia selkeyttava kansallinen ohjeistus. Sosi-
aalihuollon valinnanvapaus on maaritetty vuoden 2014 hoivalaissa seka sitd tismentavassa oh-
jeistuksessa.

Terveydenhuollossa valinnanvapauteen liittyvat kdytannét ovat yhtendisia ja kaikkia tuottajia
koskevat samat rekisterdinti-, hinta- ja laatukriteerit. Sosiaalihuollossa valinnanvapaus toteu-
tuu palvelutarpeen arvioinnin jalkeen mahdollisesti mydnnetyn henkilékohtaisen budjetin
avulla ja kdytanndt ovat vaihtelevampia. Mahdollisuus koskee myds omaishoitajia. Henkil6-
kohtaisen budjetin méarén tulee olla yhta suuri kuin mité tarvittava palvelu tulisi kohtuuhintai-
sena maksaamaan., Asiakas voi joutua maksamaan erotuksen jos han valitsee kalliimman pal-
veluntuottajan kuin mité paikallisviranomaisen kriteerit sallivat.

Terveydenhuollossa keskeisin valinnanmahdollisuus liittyy perusterveydenhuollon 1aaka-
riaseman seka mahdollisuuksien mukaan hoidosta vastaavan laékérin ja hoitajan valintaan.
Hoitopaikka sairaalassa méaréaytyy potilaan valitseman ensimmaisen poliklinikkakaynnin pe-
rusteella. Tdma pitéé sisalladn myds mielenterveyspalvelut sekd hoidosta vastaavan nimetyn
ammattihenkilén johtaman tiimin valinnan. Liséksi potilas voi valita, kuka tekee lahettdvan
laakarin maaraamat erityistutkimukset. Aitiyshuollossa asiakas voi valita aitiyshuoltoon ja
synnytykseen liittyvét hoitopaikat. Myds muihin sairaalan ulkopuolisiin palveluihin voi koh-
distua alueellisesti méaritettyja valinnan mahdollisuuksia. Henkilokohtaisen terveysbudijetin
kaytto on nykyisin mahdollista my6s terveydenhuollossa.

Skotlanti

Skotlanti kuuluu Yhdistyneeseen kuningaskuntaan. Skotlannin 5,3 miljoonan asukkaan sosiaa-
li- ja terveyspalvelut on jérjestetty 14 alueellisen lautakunnan kautta (Territorial NHS Boards).
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Suurimman lautakunnan (NHS Greater Glasgow and Clyde) vaestdpohja on noin 1,2 miljoo-
naa ja pienimpien vain muutamia kymmenid tuhansia. Alueelliset lautakunnat organisoivat
toiminnan operatiivisten yksikoiden (Operating Divisions) kautta joita on yhteensé 11. Mainit-
tujen lisaksi keskeisessa roolissa ovat paikallistason perusterveydenhuollosta ja perustason
palveluista vastaavat toimijat CHP:t (Community Health Partnership) ja CHSCP:t (Com-
munity Health and Social Care Partnership). Yhteensé tdmén tason toimijoita on 36. Tiettyjen
erityispalveluiden osalta Skotlannissa toimii yhdeksan vastuutahoa (Special NHS Boards),
joiden tehtdviin kuuluvat esimerkiksi sairaankuljetuspalvelut, psykiatrinen sairaalatoiminta ja
terveydenhuollon koulutus.

Skotlannin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelméa on viimeisten vuosikymmenten
aikana liikkunut kohti vahvempaa julkisen jarjestdmisen ja tuottamisen kokonaisuutta irroit-
tautuen markkinaorientoituneesta palvelujarjestelmésta. Palveluiden laatuun, integraatioon ja
yhteistyohon keskittyneet ohjelmat ja aloitteet ovat vuosien aikana vahvistaneet periaatetta.
Skotlannin sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitusta on kasiteltdva osin yhdessa koko Iso-
Britannian kanssa. Iso-Britannian terveydenhuollon rahoituksesta 83 prosenttia tulee julkisista
rahoituslahteistd. Loput muodostuvat kayttdjamaksuista ja vapaaehtoisista vakuutuksista. Jul-
kiset rahoituslahteet koostuvat veroista (76,2 prosenttia) ja kansallisista vakuutuksista (18,4
prosenttia) (National Insurance Contribution NIC). NIC:t on kéytdnndssa pakollinen tydssa-
kayvien sairaus- ja elékevakuutusjarjestelma. NHS:n alueellisilla lautakunnilla ei ole kaytan-
ndssa mahdollisuutta palveluiden rahoitukseen, mutta osa sosiaalipalveluiden rahoituksesta
muodostuu kunnallisveroista, joita kerataan hallintoalueiden toimesta. Kokonaisuudessaan
keskushallinto (United Kingdom Government, HM Treasury) allokoi verotuksen kautta kera-
tyt varat tietyn kaavan mukaan. Talla hetkella kdytdssa oleva menetelma on nimeltaédn The
Arbuthnott Formula, jota kehitetddn jatkuvasti.

NHS:n ja paikallisten toimijoiden valinen toimiva yhteisty® on tunnistettu keskeiseksi tekijak-
si sosiaali- ja terveydenhuollon vaikuttavuuden kannalta. Skotlannin sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelujédrjestelmé& eroaa Englannin jérjestelmasta erityisesti integraation osalta. 2000-
luvulla on julkaistu useita aloitteita ja tydpapereita integraation vahvistamiseksi. Community
Health Partnership-toimijat CHP:t rakennettiin integraation edistamiseksi. Yksi tuoreimmista
hankkeista integraation edistamiseksi on Integrated Resource Framework IRF, joka pyrkii
edistdmaén eri toimijoiden yhteistd ymmarrysta resurssien kéytosta ja palveluiden kustannuk-
sista.

Perusterveydenhuollossa yleislaékarit toimivat ns. portinvartijaroolissa ja potilaiden ensikon-
taktina palvelujarjestelméssé. Arviolta 90 prosenttia potilaskontakteista tapahtuu kokonaisuu-
dessaan perusterveydenhuollossa. Perusterveydenhuollolla tarkoitetaan Skotlannissa joko itse-
naisid ammatinharjoittajia tai laakéreistd, hoitajista ja muista terveydenhuollon ammattilaisista
koostuvia moniammatillisia tiimeja. Erikoissairaanhoidon palveluiden tuottaminen tapahtuu
miltei tdysin NHS:n omistamien julkisten sairaaloiden kautta, harvaan asutuilla alueilla on
my0s pienempid erikoissairaanhoidon klinikoita. Kotisairaanhoidon, kotihoidon, vammaispal-
velujen ja henkilokohtaisen avun palvelujen jarjestamisvastuu on paikallisilla toimijoilla. Pal-
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veluiden tuotannossa paikalliset toimijat voivat kayttaa yksityisen tai kolmannen sektorin pal-
veluita.

Vanhuspalveluita on ryhdytty uudistamaan voimakkaasti vuodesta 2011 lahtien, jolloin perus-
tettiin erillinen Change Fund -rahasto allokoimaan varoja CHP:eille vanhustenhuollon kehit-
tamiseksi. My0s pitkdaikaissairaiden hoitoon on kiinnitetty erityistd huomiota vuodesta 2009
alkaen. Skotlannin sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamisessa yksityisten ja julkisten palve-
luiden rajanveto on selked, silla painotus on voimakkaasti julkisessa palvelussa ja palveluiden
markkinaehtoisesta tuottamisesta on siirrytty padmaératietoisesti kohti julkista tuotantoa.
Skotlannissa toimiva Healthcare Improvement Scotland (NHS GIS, HIS) on keskittynyt ter-
veydenhuollon laadun kehittdmiseen. Integraation edistamisen myota laatu on noussut koko
sosiaali- ja terveydenhuoltojérjestelman keskioon. Terveydenhuollon valvontamekanismit
koostuvat terveydenhuollosta vastaavien ministereiden ja lautakuntien (NHS Boards) vélilla
kaytavista vuosittaisista vastuukeskusteluista, joissa lautakunnan alaisuudessa olevan tervey-
denhuollon toimivuutta arvioidaan asetettujen tavoitteiden osalta. Arviointiprosessi on avoin
myos kansalaisille.

Patilailla on perusterveydenhuollossa valinnanvapaus, mikéli valinnan kohteena oleva yleis-
la&kari tai perusterveydenhuoltoa tuottava tiimi on valmis ottamaan potilaan listalleen. Hoitoa
potilaat voivat saada missa tahansa NHS:n sairaaloista, mutta hoito vaatii yleislaakarin l&het-
teen. Valinnanvapautta ei Skotlannin terveydenhuoltojarjestelmassa nahda keskeinenda keinona
lisatd palveluiden laatua tai vaikuttavuutta. HIS on keskittynyt tukemaan potilaiden omaa roo-
lia ja toimintaa sairauksien hoidossa sekd edistdmaan ndyttdon perustuvia hoitokéytantoja.

Italia

Italian terveydenhuoltojarjestelméa perustuu vahvaan julkiseen jarjestamiseen, tuottamiseen ja
rahoitukseen. Jarjestelmaa leimaavat ns. universaali ja automaattinen kattavuus véestolle.
Kansallisen tason tehtavand on madritelld yleiset tavoitteet ja periaatteet terveydenhuoltojar-
jestelmalle. Yleiset tavoitteet jarjestelmélle ja alueille asetetut tavoitteet muodostavat kokonai-
suuden. Jokaisella alueella onkin oma aluetta koskeva sosiaali- ja terveydenhuollon suunni-
telma, joka myds linkittyy alueen kehityssuunnitelmaan (Piano Regionale di Sviluppo), jonka
tarkoituksena on yhdistaa eri hallinnonalojen ty6ta kokonaisuudeksi alueen nakdkulmasta.
Kansallisen tason toimijoina ovat terveysministerio (Ministero della Salute) ja kansallinen ter-
veysinstituutti (Istituto Superiore di Sanita ISS) sekd muut pienemman substanssivirastot.
Keskeinen palvelutuotantoa ohjaavat tekija kansallisella tasolla on hoidon tason méarittely ns.
peruspalvelupakettien kautta. Peruspalvelut, LEA:t (Livelli essenziali di assistenza), maéritel-
laén kansallisesti. Jokaisen alueen tulee tarjota maksutta maaritellyt peruspalvelut tai etuudet
kansalaisille. Alueet voivat tdydentdd omaa peruspalveluvalikoimaansa haluamillaan tavoilla,
mutta ne joutuvat itse kustantamaan lisdpalvelut. Mielenterveyspalvelut ja aikuisvéeston
hammashuolto eivét kuulu peruspalveluiden piiriin. Useiden palveluiden osalta LEA-
jarjestelmé antaa reunaehdot ja ohjeistuksia palveluiden jéarjestdmiseen, esimerkiksi rokotuk-
siin ja sairauksien ehkdisyyn liittyen. Keskeinen keskushallinnon k&ytdssa oleva ohjausmeka-
nismi on terveyssopimus (Patto per la salute), joka laaditaan keskushallinnon ja aluiden véli-
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sissa neuvotteluissa kolmeksi vuodeksi kerrallaan. Sopimuksessa maaritellddn muun muassa
keskeiset strategiset kehittdmis- ja painopistealueet, LEA:t ja eri palveluiden standardeja.

Julkisen rahoituksen osuus Italian terveydenhuoltojarjestelméssa on 77,3 prosenttia. Tervey-
denhuollon rahoitus kerédtéan péaaosin yritysverojarjestelman avulla. Alueet voivat myos itse-
néisesti keraté rahoitusta alueellisesti lisdverotuksen avulla, mik& on johtanut eriarvoisuuteen
myos rahoituksen osalta. Loput rahoituksesta muodostuu vaestdn omasta rahoituksesta, joka
kohdistuu pééosin ladkkeisiin. Yksityisilla vakuutuksilla on ainoastaan pieni merkitys jarjes-
telméssa, silld niilld katetaan 1&hinnd peruspalveluiden ulkopuolisia tai sairaaloissa annettavia
lisdpalveluja tai -hoitoa.

Italian sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut tuotetaan paikallisten terveysyksikdiden (Azien-
de Sanitarie Locale) kautta. Alueilla on laajat valtuudet mééritella mill& tavalla palvelut kéay-
tdnnossa tuotetaan. Terveysyksikot vastaavat perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon,
kansanterveystyon, tyéterveyshuollon ja sosiaalipalveluihin liittyvien terveyspalveluiden tuot-
tamisesta. Perusterveydenhuollon yleisladkareill4 on ns. portinvartijarooli ja yleislaékérit
tyoskentelevat padsaéntdisesti kapitaatiorahoituspohjaisesti itsendisesti klinikoilla. Yleisldaké-
reiden palkkiotasot, vastuut ja tehtavat madritelladn keskushallinnon ja yleislaakareiden am-
mattijarjestdjen valisiss& neuvotteluissa. Perusterveydenhuollon, sosiaalipalveluiden, kotihoi-
don ja ympdristoterveydenhuollon véliseen parempaan yhteistydhén on ryhdytty tarjoamaan
kannusteita keskushallinnon toimesta. Vaestd listautuu yleislaakarille ja laakarid voi vaihtaa
milloin haluaa. Vuonna 2013 yleisladkérin listan enimmaiskoko oli 1 500 asukasta.

Sairaaloiden toiminta perustuu paikallisten terveysyksikdiden rahoitukseen. Sairaalat ovat jo-
ko julkisia sairaaloita tai akkreditoituja yksityisié sairaaloita. Julkiset sairaalat voivat olla joko
kokonaan tai osittain terveysyksikoiden johtamia. Erikoissairaanhoitoon liittyvat maksut ja
kaytannot vaihtelevat huomattavasti eri alueiden vélilla. Pitk&aikaishoidossa on erilaisia kdy-
tantojd, joiden rahoituspohjat vaihtelevat paljon. Talta osin Italia erottuu muista Euroopan
maista, koska pitk&aikaishoidon julkisen rahoituksen osuus on poikkeuksellisen pieni. Perhei-
den vastuu l&heisten hoivasta on Italiassa suuri.

2000-luvun uudistuksissa Italia on keskittynyt vahvistamaan alueiden asemaa ja kansallisten
terveyssuunnitelmien laadintaa. Laatutydssé keskeinen tekija on terveydenhuollon tuottajien
velvollisuus julkaista ns. palvelukartta (Carta dei Servizi). Sen avulla palveluiden kayttajat
saavat tietoa jonotusajoista, laatuindikaattorien tuloksista ja valituksista. Kaikillaterveyden-
huollon toimijoilla on oltava akkreditointi. llman sité terveydenhuollon palveluiden tuottaja ei
ole oikeutettu saamaan rahoitusta keskushallinnolta. Keskushallinto julkaisee verkkosivuillaan
laajasti ja avoimesta tietoa terveydenhuollon toimivuudesta ja tehokkuudesta. Italian potilas-
turvallisuustydn kansallisena toimijana on potilasturvallisuuden ja hyvien kaytontdjen seu-
raamiskeskus (Osservatorio Buone Pratiche).
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Portugali

Portugalin terveydenhuolto sisaltdd kolme paallekkéista jarjestelméaa: 1) julkinen, verovaroin
rahoitettu, potilaalle kokonaan tai osittain maksuton ja kaikille avoin terveydenhuolto, Na-
tional Health System - jarjestelmd, joka vastaa Iso-Britannian NHS- jérjestelmad, 2) ns. alajar-
jestelmat, joissa valtio maksaa vakuutukset tai palvelut joillekin viranhaltijaryhmille tai yri-
tykset ottavat vakuutuksia tydntekijoilleen ja 3) yksityiseen vapaaehtoiseen vakuutukseen pe-
rustuva jarjestelma. Kaksi jalkimmadista kattaa 20-25 prosenttia véestosta.

Terveysministerio vastaa maan terveyspolitiikasta ja terveydenhuollon suunnittelusta. Julkisen
terveydenhuollon jarjestamisvastuu perustason palveluissa on hajautettu viidelle alueelle. Alu-
eellinen terveyshuollon hallinto (Administracdo Regional de Salde) vastaa terveysministeriol-
le sovittujen tavoitteiden saavuttamisesta, perustason terveyspalvelujen tuottamisesta, tdyden-
tavista sopimuksista yksityisten yleis- ja erikoislaakareiden kanssa ja toiminnan valvonnasta.
Kuntien tehtavé terveydenhuollossa on lahinna terveyden edistdminen.

Julkinen terveydenhuolto on p&&osin valtion verovaroin rahoittamaa. Sen osuus valtion budje-
tista on noin 13 prosenttia. Maan taloudellisen kriisin vuoksi Portugalille maaratyt tiukat saas-
tovaatimukset ovat vaikuttaneet myds terveydenhuoltoon. Terveysministerio allokoi valtion
rahoituksen suoraan julkisille sairaaloille. Alueille ohjattu valtionrahoitus perustuu aiempaan
kayttoon ja kapitaatioon. Sill& rahoitetaan terveydenhuollon peruspalvelut ja erityisohjelmat.

Julkisessa terveydenhuollossa potilas maksaa osan kuluista toimenpidekohtaisina kayttaja-
maksuina. Ne ovat suurimpia ladkkeissa ja huomattavia myos péivystyskaynneissé seké yleis-
ja erikoisladkérikaynneissd. Maksut ovat Euroopan korkeimpien joukossa. Lapset, odottavat
aidit ja vahdvaraiset on ainakin teoriassa vapautettu maksuista. Terveydenhuollon kustannus-
ten on kuitenkin todettu rasittavan suhteellisesti eniten alimpiin tuloluokkiin kuuluvia johtuen
muun muassa maksujen vahennysoikeudesta tuloverotuksessa. Julkisten sairaaloiden osastoil-
la ei peritd kéyttdjamaksua muutoin kuin yksityispotilailta, jotka maksavat tdyden maksun.
Alajarjestelmét, jotka kattavat osan tai kaikki palvelut, rahoitetaan seké tyontekija- etta tyon-
antajamaksuilla seka valtion rahoituksella tyéntekijoiden vakuutukseen tai palveluihin.

Terveydenhuollon uudistukset ovat tdhdanneet vaikuttavuuden ja tehokkuuden lisédmiseen.
Keinoina on ollut uusissa sairaaloissa julkisen ja yksityisen sektorin yhteisty6 seka julkisten
sairaaloiden hallintorakenteen uudistaminen. Perusterveydenhuollossa on toteutettu verkosto-
pohjaista pitkaaikaishoitoa.

Suurin osa perustason palveluista annetaan terveyskeskuksissa, joissa henkildstd on julkisen
sektorin palveluksessa. Tatd tdydentavat yksityiset yleis- ja erikoislaakarit, joiden kanssa alu-
eellinen virasto solmii sopimuksen ja jotka toimivat yksilo- tai ryhmévastaanotoilla ja tekevét
yhteistyota terveyskeskusten kanssa (10—15 prosenttia palveluista).

Sosiaalihuollosta vastaa Solidaarisuus- ja sosiaaliturvaministerio. Sosiaalipalveluja tuottavat
perheiden liséksi padasiassa kolmannen sektorin toimijat paikallishallinnon roolin rajoittuessa
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yksittéisiin hankkeisiin. Merkittavin monipuolisten sosiaalipalvelujen tarjoaja on voittoa ta-
voittelematon kattojérjest0 IPSS — InstituicGes Particulares de Solidariedade Social. Tultuaan
hyvaksytyksi siihen yksittdinen jarjestd voi paasta tuottamaan palveluja myos julkisella rahoi-
tuksella. Vuoden 2014 laki rajoittaa voittoa tavoittelevien yritysten roolia julkisten palvelujen
tuottajana. Yritysten taytyy saada toimintalupa Sosiaaliturvalaitokselta ja tayttaa sertifioinnin
vaatimukset. Ne voivat saada sopimuksen julkisten palvelujen tuottajina, jolloin valtio maksaa
osan palvelujen kustannuksista ja asiakas loppuosan. Viime aikoina on kehitetty myds integ-
roituja palveluja pitkaaikaishoitoon eri tahojen yhteistyona.

Jotkin ammattiryhmat ja tyontekijat kuuluvat pakollisesti julkisen tai yksityisen vakuutuksen
piiriin (ns. alajarjestelmét). Julkiset vakuutukset rahoitetaan kokonaan valtion varoista ja ne
kattavat osan julkisen sektorin tyéntekijoistd kuten ADSE- vakuutus, johon kuuluu 1,3 mil-
joonaa keskus-, alue- ja paikallishallinnon tyontekijad. Joillakin yrityksilla on tyGnantajan tai
tyontekijan tai molempien rahoittama vakuutus, joka kattaa julkisten palvelujen kayttajamak-
sut tai tarjoaa yksityisid terveyspalveluja neuvoteltujen sopimusten mukaan tai korvaa kulut
jalkikateen. Portugalissa myos kolmannen sektorin toimijat ovat merkittavié terveyspalvelujen
tarjoajia. Monilla on taustansa katolisessa kirkossa (Misericordias). Ne hoitavat paitsi véliton-
t& hoitoa tarvitsevia huono-osaisia myds kroonisesti sairaita.

Terveysministeriolla on paavastuu julkisesta terveydenhuollosta, jota se valvoo ja jonka toi-
mintaa se suunnittelee, ohjaa ja sadtelee. Ministeriélle kuuluu myds yksityisten palvelujen séa-
tely, valvonta ja auditointi. Ministeri6 julkaisemaan laadun varmistamisen strategiaan sisaltyy
muun muassa kliinisen hoidon ohjeet, kansalliset indikaattorit hoidon ja hallinnon laadunvar-
mistamisen seurantaan seka potilasturvallisuuden edistamisen keinoja.

Muita valvontaan ja ohjeistukseen osallistuvia laitoksia ovat terveydenhuollon ylin viranomai-
nen (Alto Comissariado para a Saude), erikoissairaanhoidon palvelujen tuottajien valvontavi-
rasto, Ladkintohallitus ja Terveydenhuollon laadun ja hallinnon laitos.

Potilaan oikeudesta valita terveyspalvelut ja niiden tarjoaja vallitsevien voimavarojen puitteis-
sa saadetaan laissa. Potilaan valinnanvapauden laajuus riippuu siitd, kuuluuko hén julkisen jar-
jestelman piirin vai onko héanella yksityinen vakuutus vai kuuluuko han ammattikunta- tai
tyopaikkakohtaisen vakuutuksen piiriin. Julkisessa terveydenhuollossa potilas voi valita
asuinkuntansa alueella toimivan yleislaékérin, omaldakarin, joka tydskentelee alueen terveys-
keskuksessa julkisessa virassa tai yksityisen yleisladkarin, jolla on sopimus julkisen tervey-
denhuollon kanssa. Henkilon pit&é4 rekisterditya (listautua) valitsemalleen l&akarille. Kéytan-
nossa kaikki asukkaat eivat ole rekisterdityneet johtuen yleisldékéreiden vahyydesté erityisesti
sisdmaassa. Taman vuoksi osa véestostd jaa terveyspalveluiden ja myds valinnanvapauden ul-
kopuolelle. Henkil6lld on oikeus vaihtaa julkisessa terveydenhuollossa valitsemansa omalda-
kéari edellyttaen, ettd han hakee vaihtoa kirjallisesti alueen terveyshallinnolta selittden vaihdon

Syyt.

Julkisen terveydenhuollon erikoisladkarin vastaanotolle paasy edellyttaa lahetetta yleislaaka-
riltd. My0s sairaalaan paasyyn taytyy saada laakarin lahete lukuun ottamatta paivystysta. Jul-
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kisessa terveydenhuollossa potilas ei voi valita sairaalaa. Han voi kuitenkin hakeutua yksityis-
sairaalaan julkisin varoin ministerion luvalla, jos julkiseen sairaalaan padsya joutuu odotta-
maan yli kolme kuukautta. Ammattikunta- tai tyopaikkakohtaisen vakuutuksen piiriin kuulu-
vat seka yksityisen terveysvakuutuksen omaavat voivat yleensé hakeutua suoraan yksityisiin
sairaaloihin tai vakuutuksenantajan hyvaksymien erikoisladkareiden vastaanotolle.

Valinnan mahdollisuuksien lisddmiseksi otettiin vuonna 2008 k&yttoon palveluseteli ham-
mashoidossa, jossa julkisia palveluja on tarjolla véhén. Seteleitd saavat vain odottavat didit ja
ikdihmiset. Jarjestelma laajennettiin my6hemmin lapsiin, mutta talléin palvelusetelin saannin
edellytyksend on yleislaakarin l&hete.

Alueiden terveydenhuollolla tai valvontaviranomaisilla ei ole lakisaateistd velvollisuutta jakaa
tietoa asukkaille palveluista ja niiden tarjoajista. Ne valittdvat kuitenkin jonkin verran tietoa
palvelujen tuottajista ja palveluista seka raportteja palveluiden laadusta. Terveysministeriolla
on verkkosivusto, jossa on tietoa julkisten ja yksityisten sairaaloiden laadusta kuten kliinisesta
tasosta, potilasturvallisuudesta, sairaalan hoitovalmiuksista, potilaskeskeisyydesta ja potilas-
tyytyvaisyydestd. Tiedot saadaan palvelujen tuottajilta, jotka toimittavat ne alueiden terveys-
hallinnolle.

Ranska

Ranskan sosiaali- ja terveydenhuollon kannalta keskeisia ovat kansallinen taso ja alueellinen
taso. Kansallisella tasolla keskeisié toimijoita ovat Ranskan terveysvirasto (Direction générale
de la santé DGS), jonka tehtdvana on tuottaa kansanterveyden kannalta keskeiset terveyspoliit-
tiset linjaukset ja ohjelmat, DGOS (Direction Générale de I’Offre de Soins) jonka tehtdvana
on vastata sosiaali- ja terveydenhuollon resursseista, sosiaaliturvakeskus (DSS), jonka vastuul-
la on sosiaalipoliittiset asiat seka laajasti sosiaaliseen hyvinvointiin sekd tasa-arvoisuuteen
keskittyva DGCS (Direction Générale de la Cohésion Sociale), joka kasittelee perhe- suku-
puoli- ja vammaisasioita. Keskeisin kansallinen elin on kuitenkin terveysministerid, jonka
vastuulla on sosiaali- ja terveydenhuollon sééntelyyn ja budjettiin liittyvat asiat.

Vastuu terveyspolitiikasta ja toiminnan séantelysta seké terveydenhuoltojarjestelmésta kuuluu
osaltaan valtiolle ja vakuutusjarjestelmalle sekd vdhemmassd méadrin kunnille. Tuottajakunta
muodostuu julkisista sairaaloista, voittoa tuottavista yksityisista seka yleishyodyllisista yksi-
tyisista sairaaloista ja yksityisten ammatinharjoittajien vastaanotoista.

Alueellisen tason toimijoita on yhdistetty vuoden 2010 jélkeen ja tall& hetkell& keskeisena
toimijoina ovat alueelliset terveysviranomaiset (ARS), joiden tehtdvat liittyvat koordinoituun
hoitoon, resurssien jarkevaa allokointiin ja tasavertaisempaan hoidon saatavuuteen. Manner-
Ranskassa on 22 ARS:ia ja merentakaisilla alueilla on 4 ARS:ia.

Ranskan jarjestelma perustuu lakisdateiseen sairausvakuutukseen, joka kattaa lahes 100 pro-
senttia maan véestosta. Lakisaateistd sairausvakuutusta on mahdollista tdydentad yksityisell&
vakuutuksella, joka kattaa lakisaateisen vakuutuksen ulkopuolelle jadvan omavastuuosuuden.
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Ranskan terveydenhuoltojérjestelma rahoitetaan péaasiassa julkisin varoin. Ranskalaiset
maksvat osuuden palkastaan yleiseen vakuutusmuotoiseen sosiaaliturvarahastoon (CNAMTS).
Myds tyOnantaja osallistuu maksun suorittamiseen. Maksun suuruus méaréytyy tulotason mu-
kaan. Julkisesti rahoitettu osuus sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksista on 75 prosenttia
ja se muodostuu padasiassa mainituista maksuista. Palveluiden kéytossa on kuitenkin omavas-
tuuosuus. Omavastuuosuuden kattamiseksi on olemassa erilaisia vakuutuksia, joita esimerkik-
si tyOnantajat hankkivat tyontekijoille.

Ranskalaisilla on kayttssaén Carte Vitale, sosiaaliturvatunnuksella varustettu maksukortti,
jonka tiedoista palveluntuottajalle selvidd, mit4 palveluita varten henkil on vakuutettu. Ter-
veysvakuutusrahastojen keskusliitto (L union Nationale des Caisses d’ Assurance Maladies
UNCAM) neuvottelee palveluihin liittyvat maksut terveydenhuollon ammattihenkil6ita edus-
tavan liiton (Union Nationale des Professionnels de Santé UNPS) kanssa viideksi vuodeksi
kerrallaan. Terveydenhuollon valvontaviranomainen HAS (Haute Autorité de Santé) on myds
mukana neuvotteluissa. Paikallisella tasolla ARS:t vastaavat vakuutuspohjaisista sosiaaliturva-
rahastoista (Caisses d’Assurance Retraite et de la Santé au Travail CARSAT), jonka kautta ra-
hoitetaan esimerkiksi elakkeet.

Perusterveydenhuollossa yleislaakareilla ei ole ns. portinvartijaroolia, vaan potilaat voivat ha-
keutua vapaasti valitsemalleen yleisladkarille tai suoraan erikoislaékérille. Perusterveyden-
huollon laékarit tydskentelevat padosin praktiikoissa yksin tai tiiminad. Noin kolmasosa laaka-
ritydvoimasta tydskentelee perusterveydenhuollossa.

Tuottajakunta koostuu seka julkisista etta yksityisista palveluntuottajista, joiden sisélla toimi-
vat ammattihenkil6t ovat isolta osin yksityisid ammatinharjoittajia. Avosairaanhoidon palve-
luntarjoajista suurin osa on yksityisid. Sairaalatasoista hoitoa tuottavat yksityiset, julkiset ja
voittoa tavoittelemattomat organisaatiot.. Ollakseen pakollisen terveysvakuutuksen korvauk-
sen piirissa, yksityisten palveluntuottajien tulee tehdd sopimus vakuutusinstituution (paikalli-
sen terveysviraston) kanssa.

Erikoissairaanhoidon palveluita tuotetaan erityyppisten sairaaloiden kautta. Yliopistolliset sai-
raalat (Centre Hospitalier Régional Universitaire CHRU) toimivat erikoissairaanhoidon palve-
luiden tuottamisen liséksi opetuksesta ja tutkimuksesta vastaavina sairaaloina. Naitd on 29.
Muita sairaaloita on yli 800, joista 90 on psykiatrisia sairaaloita. Naista noin 300 toimii pai-
kallissairaaloina, joilla on tehtdvia myds pitkaaikaishoitoon ja palveluasumiseen liittyen. Jul-
kisesti rahoitettujen erikoissairaanhoidon palveluiden tuottajaksi voidaan hyvaksya myds yksi-
tyisia toimijoita, jolloin toimijat saavat tietyn statuksen (Etablissement de Santé Privé
d’Intérét Collectif ESPIC).

Markkinoiden saatelyn keskeisin mekanismi on sopimukset operaatioiden ja palvelutapahtu-
mien hinnoista. Tietyilla avohuollon erikoisalojen ladkareilla on sopimuksen mukaisesti mah-
dollisuus laskuttaa asiakkaalta enemman kuin erikoisladkarin palvelun hinnaksi on sovittu.
Sopimuksella on asetettu raja sille, kuinka paljon asiantuntijat voivat laskuttaa asiakkailtaan.
Lisaksi Ranskan jarjestelméssé on kokeiltu suoriteperusteisen laskutuksen ohella hoitotulok-
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siin pohjautuvaa palkkiojarjestelmaa. Esimerkiksi pitkaaikaissairaiden potilaiden kohdalla
la&kareilla on mahdollisuus saada bonuksia onnistuneista hoitotuloksista.

Ranskan jérjestelmdssa palveluiden integraatio on rakentunut tuottajaverkostojen kautta. Nii-
den perustana on vuoden 2004 lainsaadantduudistus. Palveluiden integrointi keskittyy erityi-
sesti uudistuksessa ja kroonisten sairauksien terveyssuunnitelmassa maariteltyjen pitkdaikais-
sairauksien hoitoon. Liséksi ikaantyvien palveluissa on integroituja tuottajaverkostoja, jonka
perustana on uudistuksessa méaéritelty terveen ikdantymisen ohjelma.

Ranskassa toimii arviolta reilut 1 000 erilaista tuottajaverkostoa. Osa tuottajaverkostoista on
keskittynyt tietyn sairauden (esim. diabetes) hoitoon ja osa verkostoista toimii niin, etta koh-
teena on tietty vaestoryhma. Tuottajaverkostojen toimintaa rahoitetaan sosiaali- ja terveyden-
huollon budjetin erillisrahoituksella, hoivan laadun ja koordinaation rahastosta (Fond
d’Intervention pour la Qualité et la Coordination des Soins, FIQCS). Vuonna 2009 rahoitus oli
noin 163 M€ (Département de la coordination et de 1’efficience des soins & Caisse nationale
de I’assurance maladie des travailleurs salariés).

Tuottajaverkostojen muodostamisella pyritdan seké vertikaaliseen ettd horisontaaliseen integ-
raatioon. Niiden tavoitteena on yhdistéa vertikaalisesti sairaalassa tapahtuva hoito avosairaan-
hoitoon ja perusterveydenhuoltoon. Horisontaalisessa integraatiossa pyritaan integroimaan so-
siaalipalveluja terveydenhuoltoon. Esimerkiksi ikaantyneiden palveluissa sosiaalipalveluiden
integrointi tarkoittaa muun muassa hoivapalveluiden verkottamista terveydenhuollon kanssa.

Ranskan ANESM (Agence nationale de 1’évaluation de la qualité des établissements et servi-
ces sociaux et médico-sociaux) on keskittynyt sosiaali- ja terveydenhuollon laadun kehittdmi-
seen, turvallisen hoidon edistdmiseen ja potilaiden oikeuksiin, erityisesti idkkdiden, vammais-
ten, lasten ja sosiaalisesti syrjaytyneiden osalta. Ranskassa ei ole kuitenkaan k&ytossé jarjes-
telméaa, jossa kerdttaisiin systemaattisesti tietoa terveyspalvelujen vaihtoehtoisista tarjoajista.
Valinnanvapautta tukevaa tietoa palveluiden laadusta kuitenkin keratdan potilaan oikeuksia
koskevan lain perusteella. Terveysministeridlla on verkkosivusto, jossa on tietoa julkisten ja
yksityisten sairaaloiden laadusta kuten kliinisesta tasosta, potilasturvallisuudesta, sairaalan
hoitovalmiuksista, potilaskeskeisyydesta ja potilastyytyvaisyydesta. Tiedot saadaan palvelujen
tuottajilta, jotka toimittavat ne alueiden terveyshallinnolle.

Laadunhallinnan osalta keskeisend toimija on myds kansallinen toimija (Haute Autorité de
santé HAS), joka akkreditoi Ranskan sairaaloita systemaattisesti. HAS ei ole osa Ranskan
keskushallintoa vaan itsendinen toimija, joka raportoi Ranskan parlamentille ja hallitukselle.
Se julkaisee indikaattoritietoa verkkosivuillaan. Lisaksi potilasjarjestot koostavat ja julkaise-
vat tietoa palvelujen laadusta. Media julkaisee vuosittain tahtiluokituksen julkisista ja yksityi-
sistd sairaalapalveluista.

Valinnanvapaus maarittad keskeisesti Ranskan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujérjestel-
maa ja sill& on pitka historia Ranskan terveydenhuollossa. La médecine liberale -periaatteet
saivat alkunsa 1928, jolloin p&atettiin, ettd l1a&kareilld tulisi olla vapaus harjoittaa ladketiedetta
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suoriteperusteisesti, potilailla tulisi olla vapaus valita ladkarinsa ja myos ladkareilla potilaansa.
Valinnanvapauden toteutumisessa on kuitenkin ollut ongelmia, silla lagkarityévoiman keskit-
tyminen asutuskeskuksiin rajaa harvaan asuttujen alueiden asukkaiden mahdollisuutta valita
palveluntuottaja. Ranskan palvelujérjestelman heikoksi kohdaksi on mainittu hoidon jatkuvuu-
teen ja koordinaatioon liittyvat ongelmat. Integraatiota ei ole juurikaan syntynyt horisontaali-
sesti eik& vertikaalisesti.

Valinnanvapautta sovelletaan seké perusterveydenhuollossa etta erikoissairaanhoidossa ja va-
linnanvapaus koskee seka palvelunharjoittajan (kuten laakari) etta palveluita tuottavan organi-
saation valintaa. Potilas voi vapaasti hakeutua valitsemansa yleis- tai erikoislaékérin vastaan-
otolle tai sairaalaan. Laissa maaritetadn myds oikeus toiseen mielipiteeseen, eli potilaalla on
oikeus saada toisen palvelunharjoittajan tai tuottajan nakemys omasta sairaudestaan tai hoi-
dostaan.

Saksa

Saksa koostuu kuudestatoista laajaa itsendistd paatdsvaltaa kayttavasta osavaltiosta (Bundes-
land). Osavaltioiden vaestdmaarat vaihtelevat paljon. Pienimman osavaltion Bremenin alueel-
la asuu 661.000 asukasta kun taas Nordrhein-Westfalenissa vajaa 18 miljoonaa asukasta. Osa-
valtioiden siséiset hallintorakenteet vaihtelevat, silla osa osavaltioista on jaettu hallintopiirei-
hin (Regierungsbezirke) ja edelleen piirikuntiin (Landkreise). Saksassa on 295 piirikuntaa, ja
naihin kuuluvia kuntia (Gemeinde) tai kaupunkeja (Stadt) on yli 11 000.

Saksan terveydenhuoltojérjestelmaé leimaa paatoksenteon hajauttaminen liittovaltiotason,
osavaltiotason ja kansalaisyhteiskuntaan kuuluvien legitimoitujen organisaatioiden valilla.
Toinen merkittava tekija Saksan terveydenhuoltojarjestelmassa liittyy vakuutuspohjaisuuteen.
Vuoden 2009 alusta l&htien kaikkien saksalaisten on pakollista hankkia lakisdéteinen sairaus-
vakuutus. Uudistus toi mukanaan myos sen, ettd terveysvarat rahastoitiin kansalliseen rahas-
toon ja varat palautetaan sairauskassoille riskinhallintajarjestelman kautta. Nain jarjestelmaan
saatiin mukaan vahvemmin sairastavuuden ja riskienhallinnan huomioon ottava elementti.

Sairauskassat ovat merkittavassa asemassa ja kassoille on Saksassa omat itsehallinnolliset ra-
kenteensa. Palkansaajien sairausvakuutus (Gesetzliche Krankenversicherung GKV), eli saira-
uskassaan kuuluminen, kattaa my6s tydeldman ulkopuolella olevat perheenjasenet. Sairaskas-
soja edustavat alueelliset ja ammattikuntakohtaiset keskusliitot, jotka osallistuvat palveluiden
kiinteiden enimmaishintojen maarittelyyn palveluiden tuottajaosapuolten, eli alueellisten laa-
kariyhdistysten ja sairaaloiden kanssa. Julkisten sairausvakuutusten ohella tarjolla on myos
yksityisid sairausvakuutuksia. Julkisen sairausvakuutuksen hankkiminen on pakollista kaikille,
joiden tulot ovat alle 48 000 euroa vuodessa. Henkilét joiden tulot ylittavat mainitun rajan,
voivat valita julkisen vakuutuksen sijasta yksityisen vakuutuksen. Se voi olla terveelle henki-
I61le julkista vakuutusta halvempi. Sairausvakuutuksen maksut perustuvat palkansaajan brut-
toansioihin ja maksu jakautuu palkansaajan ja tydnantajan kesken. VVuonna 2008 palkansaajan
maksuosuus oli 8 prosenttia ja tydnantajan osuus 7 prosenttia bruttopalkasta.. Jarjestelmassa
on maksukatto.
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Pitk&aikaishoidon vakuutus on pakollinen kaikille tydssékayville henkil@ille. Vakuutus korvaa
vammaisten ja ikdihmisten palveluja. Vakuutus ei kata kaikkia palvelulajeja yhté kattavasti
kuin julkinen sairausvakuutus, mutta se siséltaa kuitenkin peruspalvelut. Korvattavat sosiaali-
palvelut maaraytyvat sen perusteella, kuinka usein henkildkohtaista tukea ja kotipalvelua tar-
vitaan ja missd madrin lahiomaisten tukea on saatavilla. Asiakas voi myds saada suoraa rahal-
lista tukea, jota voidaan kdyttd4 omaisten antamaan tukeen tai oman asunnon muuttamiseen
esteettomaksi.

Terveydenhuollon palveluiden tuotannossa yleislaékéreilla ei ole ns. portinvartijaroolia, vaan
vakuutetut voivat hakeutua halutessaan suoraan erikoislaakarille. Saksassa potilaista Kilpail-
laan ja avohoidon ladkarit toimivat ammatinharjoittajina. Laékareiden tulee kuulua jasenena
alueelliseen yhdistykseen,. Yhdistykset ovat muodollisesti my6s palveluiden tuottajia. Sairaa-
loista puolet on julkisia voittoa tavoittelemattomia, kolmasosa yksityisia voittoa tavoittelemat-
tomia ja loput yksityisié voittoa tavoittelevia yrityksid. Yhteensa Saksassa on noin 1 700 sai-
raalaa.

Sosiaalipalveluiden tuottamisessa kolmannen sektorin toimijat ovat keskeisessa asemassa.
Nykyisin palveluja tarjoavat lisaksi yksityiset yritykset. Jarjestelma perustuu asiakkaan oikeu-
teen valita itselleen soveltuvin palveluntuottaja. Sosiaalista tukea voi saada palveluina, luon-
taisetuuksina tai rahallisina etuuksina. Annettuun tukeen sisaltyy aina myds neuvonta ja ohja-
us. Padasiallisia palveluntuottajajérjesttja on kuusi (BAGFW), ja ne tarjoavat asiakkaille seké
ammatillisia ettd vapaaehtoistyohon perustuvia palveluja. Palveluntuottajat toimivat yhteis-
tyossd kunnallisen sosiaalitoimen ja hallinnon kanssa, ja niiden toiminta perustuu sopimuk-
siin. Toimintaa rahoittavat valtio ja kunta seka sosiaalivakuutuksesta saatavat korvaukset. Jar-
jestot saavat varoja myo6s esimerkiksi yksityisilta lahjoittajilta. Lisaksi uskonnolliset jarjestot
saavat varoja Kirkollisveroista.

Valinnanvapaus toteutuu Saksassa sairausvakuutuksen vapaan valinnan kautta. Asukkaat voi-
vat valita sairauskassansa ja tata kautta kompensaatiosuunnitelmansa. Sairauskassaa voi vaih-
taa 18 kuukauden vélein ja julkisen sairauskassan tilalle voi valita myds yksityisen vaihtoeh-
don, mikéli henkildn tulot ylittdvat mainitun 48 000 euron rajan. Sairauskassan neuvottelemi-
en terveyspalveluiden piiristd asiakas voi valita vapaasti esimerkiksi sairaalan ja hoitavan 144-
kérin. Ikdihmisten palveluiden osalta vakuutusjarjestelma on laajentunut koskemaan myoés
hoivaa.

Saksassa ei ole keskitettyd virallista toimijaa tai jarjestelmad, josta asiakkaat ja potilaat saisi-
vat tietoa palveluista ja niiden tarjoajista. Koska potilaista Kilpaillaan, vakuutusrahastot ja pal-
veluiden tuottajat tarjoavat paljon tietoa véestolle. Terveydenhuollon laatua valvoo itsendinen
laadunvalvontainstituutti Institut Fiir Angewandte Qualitatsforderung und Forschung im Ge-
sundheitswesen. Sen tehtdvana on tuottaa erilaisia akkreditointiohjelmia ja indikaattoreita ter-
veydenhuoltoon. Toiminta on keskittynyt erikoissairaanhoidon laatuun.
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2.17  Nykytilan arviointi
Alueellinen itsehallinto

Viime vuosien uudistuksista huolimatta Suomen kuntarakenne on edelleen pirstaleinen ja
maassa on paljon pienié ja resursseiltaan heikkoja kuntia. Kunta- ja palvelurakenne ei koko-
naisuutena ole vahvistunut kaikilla alueilla siten, etta se turvaisi pitkélla aikavalilla palvelujen
saatavuuden ja laadun. Kuntien yhteistoimintatarve ja -velvoitteet ovat jatkuvasti lisadntyneet
ja palvelujen jarjestaminen ja niiden hallinto on eriytynyt sektoreittain. Yhteistoiminnan li-
sdantyminen on tarkoittanut, ettd yha suurempi osa kunnan budjetista sidotaan yhteistoiminta-
organisaatioiden paatoksilla. Talta osin kunnan paatdsvaltaa ei kayta kunnalliseen itsehallin-
toon kuuluvan kansanvaltaisuusperiaatteen mukaisesti asukkaiden valitsema valtuusto, vaan
demokratia perustuu valillisempiin muotoihin. Yhteistoimintaorganisaatiot ovat myos hallin-
nollisesti raskaita.

Hallituksen marraskuussa 2015 tekeman linjauksen mukaan itsehallintoalueita on 18 ja ne
muodostetaan voimassa olevan maakuntajaon pohjalta.

Perustuslain 121 §:n 4 momentin mukaan itsehallinnosta kuntia suuremmilla hallintoalueilla
séadetdén lailla. Taéhadn mennessa téllaista alueellista itsehallintoa ei ole Suomessa ollut. Vaik-
ka Kainuun hallintokokeilusta annetun lain mukaan Kainuun maakunta toimikin sille saéde-
tyissa tehtavissd maakunnan asukkaiden itsehallintoon perustuvana julkisoikeudellisena yhtei-
sOné, ei se kuitenkaan ollut oikeudelliselta luonteeltaan edelld mainitussa perustuslain saan-
noksessa tarkoitettu itsehallintoyksikkd, vaan kuntalaissa tarkoitettu kuntayhtyma.

Nyt muodostettavaksi ehdotetuista itsehallintoalueista saadettdessa mallina voidaan kéyttaa
Kainuun hallintokokeilun ohella ainakin jossain maarin muita perustuslaissa mainittuja itse-
hallinnon muotoja kuten kunnallista itsehallintoa ja yliopistojen itsehallintoa koskevaa séénte-
lya.

Perustuslaki ei sisélla erityissdannoksia kuntia suuremmilla hallintoalueilla toteutetun itse-
hallintoyksikon aluejaosta. Kuntien, kuntien yhteistoimintarakenteiden ja valtion viranomais-
ten aluejakoja ei ole voimassa olevassa lainsaddanndssa saannelty yhdenmukaisesti, vaan vali-
tut sddntelyratkaisut ja aluejaot poikkeavat huomattavasti toisistaan. Hallinnolliset jaotukset ja
palvelurakenteet eivat muodosta selkeitd ja yhdenmukaisia kokonaisuuksia, joka vaikeuttaa
julkisten palvelujen tarkoituksenmukaista jarjestamista seka julkisen hallinnon suunnitelmal-
lista ohjausta ja kehittamista.

Itsehallintoalueiden aluejakoa on tarkasteltava perustuslain ja muun asiaa koskevan lainsaa-
danndn hallinnon jarjestamista ja aluejakoa koskeviin sadnnoksiin tukeutuen ja etsia ratkaisu
niiden pohjalta. Perustuslain liséksi tarkastelussa on otettava huomioon ainakin kuntarakenne-
lain (1698/2009) séantely ja se, ettd itsehallintoalueet on tarkoitus muodostaa kuntajaon poh-
jalta. Sen sijaan maakuntajakolaki (1159/1997) tulisi uudistuksen yhteydessé kumottavaksi ja
korvattavaksi itsehallintoalueita koskevaan lakiin ja uudistuksen voimaanpanolakiin sisalty-
vialla aluejakoa koskevalla saantelylla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenne

Vuoden 2016 alusta Manner-Suomessa on 297 kuntaa, jotka ovat vastuussa julkisen sosiaali-
ja terveydenhuollon jarjestdmisesta ja rahoittamisesta vaestolleen. Vastuun kantavien vaesto-
jen keskimadréinen koko on 15 500 asukasta ja mediaanikunta on kooltaan 6 000 asukasta.
1990-luvun alun uudistuksessa toteutettu desentralisaatio, joka yhtaalta sopeutti palvelujarjes-
telman paikallisiin oloihin ja kunnan kokonaisuuteen ja selkeytti taloudellisen vastuun kanta-
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mista, aiheuttaa toisaalta vakavia ongelmia jarjestelman ohjattavuudelle, sosiaali- jaterveys-
palvelujen tasalaatuisuudelle ja kustannusten hallittavuudelle.

Osittaisuudistuksin toteutetun hajanaisen lainsdddanndn ja monikanavaisen rahoitusjarjes-
telmén seurauksena jarjestamisvastuu on osittain epéselvé ja osaoptimointi rahoitusvastuun
siirtdmiseksi jarjestelman osalta toiselle aiheuttaa palvelujen pirstaloitumista ja kokonaisvas-
tuun hamaryytta. Esimerkiksi tydkyvyttémyyden kustannukset ennen hoitoa ja sen jalkeen
kohdentuvat eri taholle kuin hoidon kustannukset. Suomessa on my6s kuntia laajempia maan-
tieteellisia alueita, joiden on vaikea saada palvelujaan rahoitettua ja jarjestettyé.

Pirstaleinen organisaatiokentti vaikeuttaa johtamista. Padsdantoisesti puitetyyppiseen nor-
miohjaukseen ja korvamerkitsemattomaan resurssiohjaukseen sekd ndité taydentavaan infor-
maatio-ohjaukseen perustuva kansallisen tason ohjaus ei riittdvélla tavalla turvaa yhdenvertai-
sia palveluja nykyisen kaltaisessa palvelurakenteessa. Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
palveluja koskevien paatdsten erillisyys hankaloittaa kokonaisuuden ohjausta erityisesti yh-
teisten asiakkaiden ja asiakasryhmien palveluissa. Asiakkaan oikeuksiin kohdistuvaa ohjausta
on vain vahén ja osassa palveluja se on hyvin kapea-alaista.

Pirstaleinen jarjestajakenttd monikanavaisine rahoitusjarjestelmineen ja valtion heikkoine
ohjausmahdollisuuksineen on johtanut vahvempien ja paremmin edellytyksin toimivien palve-
lujarjestelmén osien kehittymiseen muita voimakkaammin. Esimerkkind tasta voi todeta sai-
raanhoitopiirien jarjestamén erikoissairaanhoidon ja kuntien vastuulla olevan perusterveyden-
huolton. Tdma on merkinnyt sitd, ettd vaestéryhmien erot terveyspalvelujen kaytdssa ovat li-
sdéntyneet ja terveyserot ovat kasvaneet. Samaa kehitysté tukevat viel& maan eri alueiden va-
liset erot palvelujen tarpeessa ja ammattihenkilstén saatavuudessa. Esimerkiksi sosiaalityon-
tekijoiden saatavuus vaihtelee alueittain. Tilanteeseen on kiinnitetty huomiota useissa kan-
sainvélisissé arvioissa.

Tilanne sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen alueellisen jarjestdmisrakenteen osalta on
ollut pitkdan sekava ja kaytdnnodssa kunta- ja palvelurakenneuudistusta saannellyt Paras-
puitelaki ndyttdd muuttaneen tilannetta entistd hajanaisemmaksi erityisesti sosiaalihuollon
kannalta. Sosiaalihuollon keskeisten palvelujen jarjestaminen on ollut perinteisesti yksittaisten
kuntien vastuulla. Kuntien vélinen yhteisty6 palvelujen jarjestdmisessa on ollut vahaista ja yh-
teistydrakenteet esimerkiksi erityispalvelujen jarjestamisessd kapea-alaisia. Paras-puitelain
muutoksella (268/2010) selkeytettiin sosiaalihuollon asemaa uudistuksessa velvoittamalla
kunnat jarjestamaan palvelut vaestdpohjavelvoitteet tayttavilla rakenteilla. Velvoite on jossain
madrin vahvistanut sosiaali- ja terveydenhuollon eheyden toteutumista.

Terveydenhuollossa puolestaan ongelmaksi on néhty erityisesti erikoissairaanhoidon liialli-
nen vahvuus ja kestoteemana on ollut perustason palvelujen puutteet ja niiden korjaaminen.
Nykymalli on mahdollistanut hyvin erilaiset alueelliset ratkaisut ja yhteistytasetelmat. Lisaksi
kunnilla on ollut kaytettdvissaan etupadssd oman sairaanhoitopiirin palvelutarjonta, mika
my0s on estanyt halua uudistaa palvelurakenteita. Paras-puitelain perusteella muodostetut yh-
teistoiminta-alueet ovat lisaksi edelleen padosin varsin pienid. Paras-hanke jatti puitelaissa ol-
leiden poikkeusperusteiden myota uudistuksen ulkopuolelle osan sellaisista kunnista, joilla on
vaikeuksia turvata sosiaali- ja terveyspalveluja kuntalaisilleen.

Peruspalvelujen tila on joillain alueilla korkeintaan tyydyttava. Esimerkiksi hoitoon paasy
perusterveydenhuollossa on epétyydyttavalla tasolla. Vain neljannes véestosta asuu alueella,
jossa kiireettdmassa tapauksessa ladkarin vastaanotolle paasee alle kahdessa viikossa. Léhes
saman verran véestosta asuu alueella, jossa odotusaika on yli neljé viikkoa. Yli viidennes va-
estosta asuu alueella, jossa ainakin ajoittain on vaikeuksia toteuttaa myos suun terveydenhuol-
lon 6 kuukauden hoitoon péésyn tavoitetta. Terveyskeskuksilla on vaikeuksia tayttaa laakérin-
virkojaan. Toisaalta terveyskeskusten 14&karivirkojen maaré suhteessa vaeston maaraan ja pal-
velutarpeeseen vaihtelee alueittain merkittavasti. Sen sijaan la&kéreiden maaréd kunnallisisissa
sairaalapalveluissa, erityisesti erikoissairaanhoidossa on kasvanut selvasti. My6s erikoissai-
raanhoitoon paasyssa on kiireellisen hoidon osalta parannettavaa. Hoito toteutuu erikoisaloit-
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tain eika potilaan palvelukokonaisuus ole useinkaan riittavasti yhteen sovitettu. Samoin osassa
erikoisaloja on nahtavissa vaikeuksia palkata erikoislaakareita ja muita erityisosaajia.

HenkilOston saatavuus on alueittain vaikeaa erityisesti laakarin, hammasléakarin, sosiaali-
tyontekijan ja erityisterapeuttien tehtéviin, mutta myds hoitohenkilokunnan sijaisuuksiin. L&-
hitulevaisuudessa joillain erikoisaloilla, esimerkiksi psykiatriassa ja patologiassa tulee ole-
maan merkittavid vaikeuksia saada riittdvésti erikoistuneita ladkéareita.

Toimeentulotuen maksamisessa on ollut paljon viivastymisia, mika johtuu padasiassa resurs-
sipulasta. Myos esimerkiksi lastensuojelussa on ongelmia, toisaalta siksi, etta yhdella sosiaali-
tyontekijall4 on vastuullaan hyvin monien lasten ja perheiden asioiden hoitaminen, ja toisaalta
se, etté kaikissa kunnissa ei ole riittdvasti osaamista ja kokeneita tyontekijoitd vaativimpien
tapausten hoitamiseen.

My®os peruspalvelujen riittdméaton yhteistyo eri sektoreiden ja tasojen valilla on selked heik-
kous. Lisaksi julkiset palvelut toimivat jarjestelmakeskeisesti ja asiakkaan tai potilaan rooli
kokonaisuudessa tarvitsee tukea.

Edell4 todetuista ongelmista ja puutteista huolimatta suomalaisen sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelujen laatu on kuitenkin suhteellisen hyvé. Useilla tarkasteltavilla mittareilla, esimer-
kiksi rokotuskattavuus ja seulontojen toteutuminen tai aivoverenkiertohdirididen hoito, par-
jadmme kansainvalisesti erinomaisella tavalla. Lisaksi jarjestelman kustannukset ovat kan-
sainvélisesti vertailtuna kohtuulliset. Suhteessa bruttokansantuotteeseen sosiaalimenot olivat
noin 31,2 prosenttia vuonna 2012. Vastaavasti terveydenhuoltomenojen suhde bruttokansan-
tuotteeseen vuonna 2012 oli 9,1 prosenttia, mik& on hieman alle OECD -maiden keskitason.
Erityisesti erikoissairaanhoidon tuottavuus on kansainvalisesti vertailtuna huippuluokkaa.

Myos vdestd on ollut sosiaali- ja terveydenhuoltoon melko tyytyvéinen. Kansalaisista julki-
sia palveluja pitéaa tarkeina lahes 90 %, sosiaalipalveluja 79 % ja kahden kolmasosan mielesté
julkiset sosiaali- ja terveyspalvelut toimivat varsin hyvin. (Kansalaisbarometri 2009). Perhe-
neuvoloissa seka tydhallinnon ja kuntien tydvoiman palvelukeskuksissa asiakkaat arvostavat
palveluiden saamista yhdesta toimipisteesta siksi, ettd asiointi on helppoa. Terveyspalvelujen
kansainvalisissa vertailuissa sekd perusterveydenhuolto ettd sairaalapalvelut ovat edellé tode-
tuista onvelmista huolimatta parjénneet hyvin.

Jarjestelman vahvuuksia on lisdksi korkeasti koulutettu henkil6kunta johon voidaan tukeu-
tua kehitettdessa ratkaisuja tulevaisuuden tarpeisiin.

Kuitenkin kokonaisvastuun puute aiheuttaa asiakasprosessien toimimattomuutta ja palvelun
kayttdjien ohjaamista luukulta toiselle. Tdma heikentdd kustannusten hallintaa, aiheuttaa la-
pinékyvyyden ja vertailtavuuden ongelmia seka estad parhaiden kdytantojen levittdmista. Kus-
tannusten nousun hallintaa vaikeuttaa osaoptimointi ja organisaatioiden rajapinnoilla tapahtu-
va tuhlaus. Kuntatasolla kustannusten ennakoitavuuden ongelmia seuraa pienista rahoittaja-
vastuista ja vaeston tarpeiden satunnaisvaihtelusta.

Ikdrakenteen ja huoltosuhteen nopea muutos aiheuttaa paitsi kustannusten hallinnan ongel-
man, myos palvelujen toteuttajien tarpeen voimakkaan lisadntymisen. Palvelutarpeen kasvun
ja tyontekijoiden eldkditymisen myota alalle tarvitaan runsaasti uusia koulutettavia. Maan si-
sdinen muuttoliike voimistaa alueellisisa eroja ja aiheuttaa jopa &killisida muutoksia huoltosuh-
teessa ja palvelujen jarjestdmisessa. Vaikka vaeston odotettavissa olevan elinian pidentyessé
elakeikaisten maara kasvaa voimakkaasti, on véestd aiempaa pidempadn tervetta ja toiminta-
kykyistd. Viimeisten elinvuosien palvelutarve ei kuitenkaan yksilétasolla naytd véhenevan,
misté johtuen palvelutarve kokonaisuutena kasvaa voimakkaasti.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen

Kuntien ja alueiden toiminnassa hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on vahvistunut stra-
tegisena tavoitteena. Vaikuttavien terveyttd edistévien keinojen 16ytdminen ja niiden vakiin-
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nuttaminen ja pysyvien hyvinvointia ja terveytta edistavien rakenteiden luominen vaativat ak-
tiivista tyota.

Nykyisen palvelurakenteen pirstaleisuus ja sen heikko johdettavuus ja ohjattavuus aiheuttaa
heikkouksia palvelujen yhdenvertaisuudessa ja tarpeen mukaisessa saatavuudessa. Se saattaa
lisata vaestoryhmien valista eriarvoisuutta, hyvinvointi- ja terveyseroja. Hyvinvointia ja terve-
ytta edistdvd monialainen yhteisty6d kunnassa edellyttdd rakenteita, jotka mahdollistavat ja tu-
kevat kunnan eri hallinnonalojen yhteistd vastuun ottamista ja tyonjakoa hyvinvointitavoittei-
siin paasemiseksi. Peruspalvelujen ja erityispalvelujen saumattomuus helpottaa paatdksente-
koa ja yhteisty6ta. Esimerkiksi lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointipalvelut, ikdihmisten
palvelut sekd péihde- ja mielenterveyspalvelut sisaltavat useilla toimialoilla terveyttd edista-
vid, ehkaisevid, hoitavia ja kuntouttavia palveluja. Kuntien vastuulla oleva véeston hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdminen ei aina saa riittdvaa painoarvoa paatdksenteossa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuoden 2015 Kuntajohdon kyselyn mukaan terveyden
ja hyvinvoinnin edistaminen on kehittynyt kunnissa myonteisesti viimeisten kahden vuoden
aikana. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen vastuutahot on nimetty 90 % kunnista. Kunta-
laisten terveyden ja hyvinvoinnin seurannasta ja raportoinnista vastasi useimmin hyvinvointi-
ryhma (44 %) tai sosiaali- ja terveystoimi (14 %). Keskushallinnon tehtévéna se oli 10 % kun-
nista. Sairaanhoitopiirin tai yhteistoiminta-alueen tehtavéksi seuranta oli madaritelty 6 % kun-
nista. Kunnista 8 % ei ollut méaaritellyt seurantavastuuta lainkaan. Valtuuston hyvaksyma laa-
ja hyvinvointikertomus on laadittu 80 % kunnista. Valtuustolle oli vuonna 2014 raportoitu
yleisimmin kuntalaisten elinoloja sek& kunnan palveluissa toteutettuja toimenpiteitd. Selvasti
yli puolessa kunnista valtuustolle raportoitiin kuntalaisten sairastavuudesta, elintavoista seka
elinympériston terveellisyydestd. Noin puolet kunnista raportoi valtuustolle kuntalaisten ela-
manhallinnasta ja alle puolet vaestoryhmien vélisistd terveyseroista. Valtuustolle raportointi
oli 2014 selkeasti yleisempaa kuin vuonna 2012. Paatosten vaikutuksia vaestdon hyvinvointiin
ja terveyteen arvioidaan ennalta vain harvoissa kunnissa.

Alueellinen hyvinvointia ja terveytta edistdvd monialainen yhteistyd edellyttéa rakenteita,
jotka mahdollistavat ja tukevat eri toimijoiden yhteistd vastuun ottamista ja tyonjakoa hyvin-
vointitavoitteisiin padsemiseksi. Kokonaisuutena hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen alu-
eellisesti on toteutunut vaihtelevasti. Toimijoina ovat olleet mm. sairaanhoitopiirit, sosiaa-
lialan osaamiskeskukset, maakuntaliitot ja aluehallintovirastot. Esimerkiksi perusterveyden-
huollon yksikdiden rooli hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimijana vaihtelee siten, etta
osa yksikoistd tekee laaja-alaista yhteistyotd kuntien kanssa, osa on rajannut toiminnan kos-
kemaan vain perusterveydenhuollon kanssa tehtavaa yhteistyoté ja osalla perusterveydenhuol-
lon yksikdista hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen ei sisally lainkaan yksikon tehtéaviin.
Jarjestamissuunnitelmissa hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen nakyy myds eri alueilla eri
tavoin. Parhaimmillaan terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisen painopisteet saavat nakyvyytta
ja suunnitelma tukee kunnissa tehtavaa terveyden edistdmisen tyotd. Yleisesti haasteena kui-
tenkin on suunnitelman ja siind asetettujen tavoitteiden seuranta. Samoin voidaan todeta sosi-
aalialan osaamiskeskusten sekd maakuntaliittojen roolin vaihtelevan alueellisen hyvinvoinnin
ja terveyden edistdmisen toimijana. Aluehallintovirastot ovat nimenneet terveyden edistami-
sen yhdyshenkil6t, jotka ovat verkostomaisella tydotteella linjanneet toimintaa yhdenmukai-
semmaksi.

Alueellisen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen suunnittelun ja seurannan tueksi on tehty
alueellisia hyvinvointikertomuksia. Kertomustyén koordinoijina ovat olleet esimerkiksi maa-
kuntaliitot, sairaanhoitopiirit, sosiaalialan osaamiskeskukset ja aluehallintovirastot. Alueelli-
nen hyvinvointikertomus kokoaa merkittdvimmat paikallisesti esiin nousevat teemat. Kerto-
mus ei toista yksityiskohtaisesti kaikkia kuntien tunnistamia asioita, vaan yleistaa alueellisella
asiantuntemuksella oleellisimman kuntien tunnistamasta nykytilasta. Alueellisia hyvinvointi-
kertomuksia on tehty mm. Kainuussa (2011), Eteld-Pohjanmaalla (2014), Keski-Pohjanmaalla
(2010), Pirkanmaalla (2013), Pohjanmaalla (2014), Pohjois-Karjalassa (2014), Varsinais-
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Suomessa (2015), Peruspalvelukuntayhtymd Seldnteessd, Sosiaalija terveyspiiri Helmessa
(2010), Raahen seutukunnassa (2013), EKSOTEssa (2015) sekd HUS (valmisteilla). Alueelli-
nen hyvinvointikertomustyé on kehittymisvaiheessa. Keskeisia kehittdamisen alueita ovat
muun muassa monialaisuuden varmistaminen sekd kootun tietopohjan parempi hyddyntami-
nen konkreettisessa tavoitteenasettelussa, toimenpiteiden kohdentamisessa ja seurannassa.
Néiden toteutumisessa on havaittu puutteita. Liséksi alueellisen kertomuksen mahdollisuuksia
vaestéryhmien vélisten hyvinvointi- ja terveyserojen tunnistamiseen ei ole kyetty hyodynté-
maan vield parhaalla mahdollisella tavalla.

Rahoitus

Nykymuotoiset hyvinvointipalvelut ja muut julkisen sektorin toiminnot on rakennettu aika-
na, jolloin talouskasvu oli nopeaa ja vaestokehitys suotuisa. Tulevaisuuden kasvunakymat
ovat kuitenkin historiaan nédhden vaisut. Talouden kasvumahdollisuuksia heikentda véestora-
kenteen raju muutos, silld tydikdisten maaré vahenee ja yli 65-vuotiaiden mééra kasvaa mer-
kittdvasti. Vaestorakenteen muutos heikentaa siten verotulojen kasvumahdollisuuksia eli julki-
sen talouden rahoituspohjaa. Samalla véeston ik&&ntymisestd aiheutuu merkittdvida menopai-
neita erityisesti terveys- ja hoivapalveluihin.

Maltillisen talouskasvun ja kasvavien menopaineiden vuoksi julkisen talouden tulot eivét
pitkalla aikavalilla riitd menojen katteeksi. Julkisessa taloudessa on kestavyysvaje, joka on py-
synyt sopeutustoimista huolimatta mittavana. Julkinen talous on jadmassa rakenteellisesti ali-
jadmaiseksi samaan aikaan, kun tulevaan vaestokehitykseen varautuminen edellyttaisi julkisen
talouden rakenteellista ylijaamaa.

IiIman menojen kasvua hillitsevia rakenteellisia uudistuksia ikarakenteen muutoksesta aiheu-
tuvat menopaineet johtavat tulevaisuudessa kuntien ja valtion velan nopeaan kasvuun. Suuret
alueittaiset erot vaeston ikarakenteessa asettavat kunnat myods keskendan hyvin erilaiseen
asemaan. Siksi alueellisesti tasa-arvoisen palvelutarjonnan turvaaminen muuttuu nykyraken-
teilla tulevaisuudessa entistd haastavammaksi. Velan nopea kasvu lisdd my06s painetta vero-
prosenttien tuntuviin korotuksiin ja kokonaisveroasteen nousuun.

Julkisesti rahoitettujen sosiaali- ja terveydenhuoltomenojen ennakoidaan kasvavan reaalises-
ti keskimaarin 2,4 prosenttia vuodessa vuosina 2019-2029. Vuodelle 2019 ennakoidaan nyky-
rahassa noin 16,5 miljardin euron menotasoa ja ilman uudistuksia reaalisten menojen ennakoi-
daan kasvavan téhan verrattuna noin 4,5 miljardilla eurolla vuoteen 2029 mennessé. Ikaanty-
misen liséksi osa menopaineesta johtuu siitd, ettd tuotantokustannukset ovat kasvaneet ja nii-
den oletetaan jatkossakin kasvavan kansantalouden yleisté hintakehitystd nopeammin.

Sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluiden tuleville vuosille ennakoitu menokehitys vaikuttaa
merkittavasti julkisen talouden kestavyyteen. Vaestdrakenteen muutos seuraavan parinkym-
menen vuoden aikana lisad palveluntarvetta sosiaalipalveluissa noin 70 prosentilla ja tervey-
denhuollossa noin 20 prosentilla nykytasoon verrattuna. Siten sosiaali- ja terveydenhuoltojar-
jestelman uudistaminen ja tehokkuuden parantaminen ovat vélttdméttomid, mikali halutaan
samanaikaisesti sekd lunastaa hoivalupaukset ettd turvata julkisen talouden kestévyys. Kus-
tannusten kasvun hillinnédn tarvetta korostaa myos Suomen jo lahtotilanteessa kansainvalisesti
vertaillen korkea kokonaisveroaste.

Verojarjestelmé

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa rahoitetaan Suomessa talla hetkell4 p&dasiassa kuudesta eri ra-
hoitusl&hteesté: valtion ja kuntien verotuloilla, pakollisilla ja vapaaehtoisilla vakuutusmaksuil-
la sekd tyOnantaja- ja asiakasmaksuilla. Sosiaali- ja terveydenhuollon osuus kuntien budjeteis-
ta on nykyisin noin puolet. Kunnat kattavat menoistaan noin puolet omilla verotuloillaan ja
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valtio osallistuu tehtévien rahoitukseen maksamalla valtionosuutta. Palveluiden kustannukset
ovat kasvaneet ja niiden on ennustettu kasvavan edelleen myds tulevina vuosina. Tama aiheut-
taa omalta osaltaan paineita kunnallisveroprosenttien korottamiseen. Koska kuntien verotu-
loista keskimaarin noin 85 prosenttia koostuu kunnallisverosta, jota luonnolliset henkilét ja
kuolinpesat maksavat kunnallisverotuksen verotettavan ansiotulon perusteella, syntyy sosiaali-
ja terveydenhuollon ennustetusta kustannusten kasvusta télla hetkellda merkittavia paineita tu-
loverotuksen kiristymiseen. Tuloverotusta pidetddn talouskasvun kannalta haitallisempana
kuin kulutusverotusta, ja verotuksen painopistettd onkin viime vuosina pyritty siirtdmaéan tulo-
jen verottamisesta kulutuksen verottamiseen.

Ansiotuloverojdrjestelméé on uudistettu viimeksi ansio- ja pddomatuloverouudistuksen yh-
teydessd vuonna 1993. Sen jdlkeen ansiotuloverotusta on muutettu vuosittain padosin keven-
tamalla tyon verotusta. Tuloverojarjestelmén vahennysten rakenteet, lukuméaara ja yhteisvai-
kutukset ovat kehittyneet nykyiseen muotoonsa vuosittaisten muutosten myota, eivatké ne
enaa kaikilta osin vastaa hyvalle verojérjestelmalle asetettuja tavoitteita selkeyden ja 1a-
pindkyvyyden osalta. Tdman vuoksi ansiotuloverojarjestelméaa tulisikin kehittdé nykyisté yk-
sinkertaisempaan ja selkedmpdaan suuntaan.

Kuntien verotulot

Kuntien verotuloista keskiméaarin noin 85 prosenttia koostuu kunnallisverosta, jota luonnol-
liset henkil6t ja kuolinpesat maksavat kunnallisverotuksen verotettavan ansiotulon perusteella.
Kunnat rahoittavat toimintaansa osittain myos kerddmansa kiinteistoveron tuotolla. Kiinteisto-
veroa pidetdén taloustieteellisessa kirjallisuudessa erityisen hyvand paikallistason verona,
koska kiinteistot ja etenkin maapohja on paikkaan sidottuja. Taten kiinteistévero on tehokas ja
vakaa tapa rahoittaa paikallisia julkisia palveluja. Kiinteistoverot muodostavat télla hetkella
noin 7,4 prosenttia kuntien verotuloista.

Kunnat saavat osuuden yhteisdveron tuotosta kuntien jako-osuuden kautta. Osa kunnille ja-
ettavasta yhteisoverosta jaetaan kunnille niin sanotun metsderan perusteella. Yhteisverot
muodostavat noin 7,5 prosenttia kuntien verotuloista, mutta yhteisdveron osuus yksittaisten
kuntien tuloista vaihtelee kuitenkin huomattavasti. Metsavaltaisilla kunnilla yli 90 prosenttia
yhteisévero-osuudesta voi muodostua metséeran perusteella, ja yhteisévero voi olla yli vii-
denneksen kunnan verotuloista.

Taloustieteellisessé kirjallisuudessa yhteisdveroa ei pideté erityisen hyvin soveltuvana ve-
rona kuntien tuloléhteeksi suhdanneherkkyytensa vuoksi. Toisaalta kuntien saamat yhteiséve-
rotulot kannustavat kunnan elinkeinopolitiikan kehittdmistd. Oman alueen yritystoimijoiden
verotulot kannustavat kuntia omalta osaltaan edistamaan paikallista ja seudullista yritystoi-
mintaa ja sitd kautta tyollisyydenhoitoa. Paikallistason verotuksessa veropohjan ei kuitenkaan
tulisi olla kovin liikkuva. Sote-rahoitusuudistuksen seurauksena yhteiséveron osuus kuntien
verotuloista kasvaisi huomattavasti nykyisestd, minka vuoksi kuntien osuutta yhteisovero-
tuotosta on syyta tarkastella uudelleen. Samalla tulee huomioida myds metsaeran osuus yhtei-
sdverosta.

JulkisyhteisGjen asema tuloverotuksessa

Maakuntien perustaminen edellyttad, ettd niiden verotuksellisesta asemasta tuloverotuksessa
sdadetaan erikseen. Julkisyhteisdjen verotuksellista asemaa tuloverotuksessa koskevat sééan-
nokset ovat vanhoja ja niihin liittyy muutoinkin arviointitarpeita, esimerkiksi EU:n valtiontu-
kisééntelyn ja kilpailuneutraliteetin vaatimusten johdosta..

Julkisen talouden ohjaus
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Julkisen talouden kokonaisohjauksen keskeinen valine on julkisen talouden suunnitelma. Se
sisaltaa valtiontalouden kehyspaatoksen lisdksi kuntataloutta ja sosiaaliturvarahastoja koske-
vat osiot. Julkisen talouden suunnitelmassa valtioneuvosto asettaa rahoitusasematavoitteen
julkiselle taloudelle ja sen alasektoreille seké paattaa toimenpiteistd rahoitusasematavoitteiden
saavuttamiseksi. Lisaksi julkisen talouden suunnitelmassa valtioneuvosto asettaa kuntatalou-
den menorajoitteen, jolla on tarkoitus hillita valtion toimenpiteistd kuntatalouden menoihin
kohdistuvaa painetta. Kuntatalouden menorajoite on uusi ohjausvaline, jonka toimivuudesta ei
ole viela kaytannén kokemusta. Valtioneuvosto asetti kuntatalouden menorajoitteen ensim-
maisen kerran syksyn 2016 julkisen talouden suunnitelmassaan.

Osana valtion ja kuntien neuvottelumenettelya ja julkisen talouden suunnitelman valmiste-
lua valmistellaan myods kuntatalousohjelma. Kuntatalousohjelmassa arvioidaan rahoituksen
riittdvyyttd kuntien tehtavien hoitamiseen eli rahoitusperiaatteen toteutumista. Ohjelmassa
kuntataloutta arvioidaan kokonaisuutena, osana julkista taloutta ja kuntaryhmittdin. Kuntata-
lousohjelma ei ole kuitenkaan kaytannossa sellainen véline, jolla voitaisiin ohjata eri hallin-
nonaloilla tapahtuvaa kuntien tehtévié koskevan erityislainsdddédnnon valmistelua. Kuntien
tehtévien ja velvoitteiden vahentdmisté on jouduttu toteuttamaan hallituksen erillishankkeena,
mik& on kaytannossa osoittautunut hyvin vaikeaksi.

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelméa

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusperusteisiin tehtiin merkittadvia muutoksia vuoden 2015
alusta. Méaaraytymisperusteita vahennettiin ja niiden keskindisid paallekkaisyyksia poistettiin.
Valtionosuuden laskemisen perusteina (valtionosuusperusteina) kaytetdan uudistuksen jalkeen
paaosin ikaryhmittaisiin kustannuksiin ja sairastavuuteen perustuvia laskennallisia kustannuk-
sia. Sairastavuuskertoimen osatekijoita ovat terveyden-, vanhusten- ja sosiaalihuolto. Muut
laskennalliset valtionosuusperusteet ovat tyottomyyskerroin, vieraskielisyyskerroin, kaksikie-
lisyys, saaristoisuus, asukastiheyskerroin ja koulutustaustakerroin. Lisaksi kunnan peruspalve-
lujen valtionosuutta koskevassa laissa saddetdén lisdosien maaraytymisperusteista, joita ovat
syrjaisyys, tydpaikkaomavaraisuus ja saamelaisten kotiseutualueen kunnan lisdosa.\Vuoden
2015 uudistuksessa muutettiin myds verotuloihin perustuvan valtionosuuden tasausta tasausra-
jaa korotettamalla ja laskemalla tasausvahennysta jarjestelmén kannustavuuden lisdamiseksi.

Sosiaali- ja terveydenhuollon, pelastustoimen seka ympéristoterveydenhuollon tehtdvien jar-
jestamisvastuun siirtyessa kunnilta maakunnille siirtyvat myés tehtdvia koskevat kustannukset
ja tulot. Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelméasté poistuu sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelujen rahoitus kunnille jaavaa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen tarvittavaa ra-
hoitusta lukuun ottamatta. Opetus- ja kulttuuritoimen valtionosuusrahoitukseen maakuntien
perustamisella ei ole suoria vaikutuksia.

Vuodelle 2016 tehtyjen arvioiden perusteella maakunnille siirtyisi noin 17,7 mrd. euron
edestd nettokustannuksia. Kustannusten nettoméaaréisyys tarkoittaa, ettd kuntataloustilastojen
mukaisista kayttokustannuksista on vahennetty toimintatuotot, kuten siirtyviin tehtaviin liitty-
vt asiakasmaksut. Siirtyviin nettokustannuksiin sisaltyvat myos toimialaan kohdennettavat
poistot ja arvonalentumiset seka sosiaali- ja terveydenhuollon liikelaitosten liikeylijadma.

Sosiaali- ja terveydenhuoltoon liittyvien kustannusten erotteluun valtionosuusjarjestelman
laskennallisista kustannuksista ei ole yhta absoluuttisesti oikeaa tapaa. Koska vuonna 2015
voimaan tulleessa valtionosuusjarjestelméassé ei ole enédé tehtavakohtaisia maaraytymisperus-
teita, laskennallisia kustannuksia ei pystytad kohdentamaan suoraan sosiaali- ja terveydenhuol-
toon.

Valmistelun pohjana voitaneen kuitenkin kayttaa oletusta, ettd sairastavuuskustannukset siir-
tyivat tdysiméaaraisesti maakunnille. Ikarakenteesta sosiaali- ja terveydenhuollon osuus on 64
prosenttia, mik& perustuu edellisen valtionosuusuudistuksen yhteydessé tehtyihin tutkimuk-
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siin. Yhteensa peruspalvelujen valtionosuuden laskennallisista kustannuksista olisi siirtymassa
maakuntiin keskimaarin 71 prosenttia, joka vastaa kyseisen. toimialan osuutta valtionosuus-
tehtavien laskennallisista kustannuksista vuonna 2014, jolloin tehtdvakohtaiset maaraytymis-
perusteet olivat voimassa. Samaan prosenttilukuun on paadytty myos todellisten kustannusten
perusteella viimeisimmassa valtion ja kuntien valisessa kustannustenjaon tarkistuksessa, joka
on tehty vuoden 2014 tasolla. Edella esitettyyn perustuen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjes-
tdmisvastuun siirtyessd maakunnille kuntien laskennallisista valtionosuuksista siirrettaisiin
maakuntiin yhteensa 4,8 mrd. euroa.

Laskennallisten valtionosuuksien lisaksi on ratkaistava, mika osuus kunnan peruspalvelujen
valtionosuusjérjestelméaén sisaltyvisté lisdosista (syrjaisyys, tydpaikkaomavaraisuus, saame-
laisten kotiseutualueen kunnan lisdosa) ja muista jarjestelméaan siséltyvista valtionosuuksista
siirretddn maakuntien rahoitukseen. Tehdyissa laskelmissa on selkeyden vuoksi katsottu, ettéd
myo0s lisdosista ja veromenetysten kompensaatioista siirrettdisiin maakuntien rahoitukseen so-
siaali- ja terveystoimen laskennallisen sote-valtionosuuden keskimaaréisen 71 prosentin mu-
kainen osuus eli yhteensé noin 1,1 mrd. euroa vuoden 2016 tasossa.

Kokonaisuudessaan kuntien peruspalvelujen valtionosuutta siirtyisi uudistuksen myota maa-
kuntiin vuoden 2016 tasossa yhteensa 5,9 mrd. euroa. Maakuntien rahoitukseen siirrettavat so-
siaali- ja terveydenhuollon valtionosuudet kattaisivat ndin ollen noin kolmasosan maakunnille
siirtyvaista sosiaali- ja terveydenhuollon nettokustannuksista. Jotta kokonaisveroaste ei uudis-
tuksen voimaantullessa nousisi, tulisi loppuosa kustannuksista eli 11,8 mrd. euroa kattaa va-
hentdmall kuntien verotuloja vastaavalla maarélla.

Kuntien jaljelle ja&vien tehtdvien kustannukset ovat noin 13,2 miljardia euroa vuoden 2016
tasossa. Kunnan peruspalvelujen valtionosuus kattaisi edella esitettyjen muutosten jéalkeen
kustannuksista noin 3 miljardia euroa. Tehtavien jarjestedmisvastuun siirtyminen maakunnille
tarkoittaisi muutoksia kunnan peruspalvelujen valtionosuuslaissa saddettyihin valtionosuuspe-
rusteisiin, laskennallisten kustannusten taustalla oleviin ikéluokkiin seka kertoimiin, jotta ne
kuvaisivat uudistuksen jalkeen kuntien jaljelle jadvia tehtdvia ja niihin liittyvié tarve-eroja.

Uudistuksen jélkeen kuntiin jadvat valtionosuustehtdvat koostuvat lahes kokonaisuudessaan
varhaiskasvatuksesta ja perusopetuksesta, mika tarkoittaa, etta peruspalvelujen valtionosuuden
ikarakenne painottuu selvasti 0-15-vuotiaiden ikaluokkiin. Tama tulisi huomioida laskennal-
listen kustannusten perusteena olevissa ikédluokissa. Tydttdmyyskerroin on nykyisessa valti-
onosuusjarjestelmdssa kriteerina sen vuoksi, ettd sen mydta kunnille kompensoidaan ty6tto-
myydest4 aiheutuvia kustannuksia toimeentulotukeen ja muuhun sosiaalihuoltoon. Uudistuk-
sen yhteydessa olisi todennékdisesti perusteltua, ettd tyottdmyys huomioitaisiin liséosan muo-
dossa, vaikka voimassa olevan lain tarkoittaman ty6ttomyyskertoimen laskennalliset kustan-
nukset jaisivatkin edelleen peruspalvelujen valtionosuuden laskennalliseen kustannukseen.

Kunnille on uudistuksen jalkeenkin jaamassa hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen liitty-
vid tehtéavid, jotka nakyvat myos lain soveltamisalassa. Tahan liittyen valtionosuusjarjestelman
lisdosiin tulisi harkita uutta maaraytymistekijéa, jolla pyrittaisiin edistdméaan sitd, ettd kunnat
kehittéisivat edelleen asukkaidensa hyvinvointia ja terveytta edistavia ennaltaehkaisevia pal-
veluja, vaikka eivat jarjestakaan enaa sosiaali- ja terveyspalveluja. Maaraytymistekijén rahoi-
tuksessa tulisi kuitenkin huomioida, ettd osa kuntien hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseen
osoittamista resursseista hyddyttavat myods maakuntien taloutta.

Erityisesti on arvioitava verotuloihin perustuvan valtionosuuden tasausjarjestelman toimi-
vuutta uudessa tilanteessa. Toimivuuteen vaikuttavat merkittavalla tavalla verojéarjestelméan
tehtavat muutokset eli verotuksen painopisteen siirtyminen kunnallisverotuksesta valtionvero-
tukseen. Kéytanndssa tdma tarkoittaa, ettd tasausjarjestelman piirissd huomioitavien verotulo-
jen madré alenee huomattavasti nykyiseen tilanteeseen verrattuna. Téstd johtuen on mydgs tar-
kasteltava kiinteistoveron huomioimista tasauksessa seka ns. tasausvahennyksen laskentatapaa
ja tasauslisan ns. omavastuun madrad. Samalla on perusteltua harkita myds luopumista nykyi-
sin laskennassa kaytettdvasta luonnollisesta logaritmista, joka tuo lievan progression tasausvé-
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hennykseen korkeimman verotulon kunnissa. Tama myos yksinkertaistaisi tasausjarjestelman
laskentaperusteita.

Uudistuksen yhteydessa on mygs otettava kantaa siihen, miten aiempien jarjestelmédmuutos-
ten tasaukset otetaan huomioon uuden muutoksen yhteydessé ja miten ne yhteen sovitetaan
mahdollisten uusien tasaustarpeiden kanssa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestamisvastuun siirto aiheuttaa kaiken kaikkiaan kunnan
peruspalvelujen valtionosuudesta annettuun lakiin seka lain perusteella kunnille mydnnettéviin
Jja maksettaviin valtionosuuksiin edelld kuvatun mukaisesti niin suuria periaatteellisia ja euro-
madréisid muutoksia, ettd voimassa olevan lain kumoaminen ja uuden lain s&&tdminen on pe-
rusteltua. Samalla olisi mahdollista selkeytta4 ja yksinkertaistaa lain rakennetta. VValmistelun
yhteydessad on myds noussut esille, onko nykyisen valtionosuusjérjestelman mukainen ns. yh-
den putken malli perusteltu ja tarkoituksenmukainen jérjestely maakuntien perustamisen jal-
keenkin. Ns. yhden putken malliin siirryttiin vuonna 2010 voimaan tulleella muutoksella, jos-
sa aiemmat sektorikohtaiset valtionosuudet koottiin valtiovarainministerion hallinnonalalle
yhdeksi yhteiseksi kunnan peruspalvelujen valtionosuudeksi. Kunnan peruspalvelujen valti-
onosuusjarjestelman hallinnointia koskevien muutosten tekeminen yhdessé sosiaali- ja tervey-
denhuollon jérjestdmisvastuun siirron ja maakuntauudistuksen kanssa on kuitenkin erittdin
haastavaa. Lisaksi on todennakdistd, ettd maakuntien toiminnan kaynnistyttya ja jarjestamis-
vastuun siirron toteuduttua on sangen pian ryhdyttavé tarkastelemaan kunnan peruspalvelujen
valtionosuusjarjestelmén toimivuutta uudessa tilanteessa.

Kehittdmistoiminta ja rakenteet

Alueellisessa panostamisessa sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmistoimintaan on suuria
eroja. Se ei kaikkialla integroidu riittavasti palvelutoiminnan kehittamiseen.

Sosiaalialan osaamiskeskukset ovat vuodesta 2001 lahtien luoneet ja yllapitaneet koko maan
kattavaa alueellista yhteistyrakennetta sosiaalialan perus- ja erityisosaamisen edistamiseksi,
sekd sosiaalialan alueellista yhteisty6ta erityispalvelujen ja asiantuntijapalvelujen turvaami-
seksi. Osaamiskeskukset ovat toimineet sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisen kehittamis-
ohjelman alueellisten johtoryhmien ohella kansallisen kehittdmisohjelman alueellisina koor-
dinoijina ja verkostojen kokoajina. Verkostomainen ja monialainen tydskentelytapa on tukenut
seké sosiaalialan tutkimusta ja kehittdmista ettd sosiaalialan tutkimus- ja kehittdmistoiminnan
yhteyttd muihin aloihin. Sosiaalialan osaamiskeskukset ovat olleet aloitteellisia myods yhteis-
tyon kdynnistamisessa perusterveydenhuollon kehittamisyksikdiden kanssa.

THL toteutti perusterveydenhuollon kehittdmistoiminnan kartoituksen vuosina 2008-20009.
Selvityksessé (Simo Kokko, Eija Peltonen & Virpi Honkanen: Perusterveydenhuollon kehit-
tdmisen suuntaviivoja, Raportti perusterveydenhuollon vahvistamistoimien suunnittelutyosta,
THL; Avauksia 13/2009.) todetaan, ettd perusterveydenhuollon kehittdmistoiminnassa on syn-
tynyt jo 2000-luvun aikana useanlaisia toimijoita ja verkostoja, jotka on syytd ottaa kehitta-
mistoiminnan olemassa olevina tai kehittyvind rakenteina huomioon. Naitd olivat Rohto-
keskuksen verkosto, yliopistojen yleisladketieteen laitokset ja osassa sairaanhoitopiirejd toi-
mivat perusterveydenhuollon tai yleislééketieteen yksikot, ammattikorkeakoulut, Helsingin
yliopiston kansanterveystieteen laitoksen koordinoima Akateeminen terveyskeskus -verkosto,
suurimpien kaupunkien omat kehittdmisyksikot seké sosiaali- ja terveyspiireiksi luokiteltavat
palveluorganisaatiot (Paijat-Hame, Itd-Savo, Etelad-Karjala ja Kainuu). Selvityksessa todettiin,
ettd perusterveydenhuollon alueelta ei puutu kehittamistoimijoita. Toimijat ovat olleet osaksi
alueellisesti verkottuneita, osaksi niilla on omat erikseen muodostetut verkostonsa. Mukana on
my0s paljon varsin itsendisesti toimivia vahvoja palvelujérjestelman toimijoita, kaupunkeja ja
kuntayhtymid. Paatelmané todettiin, ettd uusien verkostojen muodostamisen asemesta pitaisi-
kin ehka kehitta4 tapoja ja tekniikoita virittd4 olemassa olevaa aktiivisuutta toimimaan entistéa
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paamaaréatietoisemmin ja my0os siten, ettd hyvat ja toimivat ratkaisut ja kaytannét voisivat levi-
t4 seka verkostoituneita rakenteita pitkin ettd myos koko perusterveydenhuollon kenttéan.

Kunta- ja palvelurakenneuudistuksen kaytdnnon toteuttamista ja toimeenpanoa on katsottu
voitavan parhaiten edistdé ja tukea ohjelmajohtamisen avulla. Sosiaali- ja terveydenhuollon
kansallista kehittdmisohjelmaa eli Kaste-ohjelmaa luotaessa tavoitteena oli koota sosiaali- ja
terveydenhuollon hajanaista kehittdmistoimintaa ja muodostaa ymmarrettava ja hallittava so-
siaali- ja terveydenhuollon ohjauksen kokonaisuus. Tarkoituksena oli, ettd ohjaus perustuisi
kansallisesti maariteltyihin selkeisiin ja yhteisiin tavoitteisiin seka riittavan konkreettisiin kei-
noihin. Kansallisen kehittdmisohjelman toivottiin muodostavan myos kuntien suunnasta kat-
sottuna paremmin jasentyvéan kokonaisuuden.

Kaste-ohjelma loi tdysin uudenlaisia yhteistyoverkostoja ja vuorovaikutusta etenkin kuntien
valille, mutta my6s kuntien ja keskushallinnon valille. Aluejohtoryhmét pohjasivat terveyden-
huollon erityisvastuualueisiin, tdma aluekoko koettiin sopivaksi. Aluejohtoryhmistd muodos-
tui erittain tarked sosiaali- ja terveydenhuollon alueellisen kehittamistoiminnan veturi. Yhteis-
ty6 aluejohtoryhmien ja valtakunnan tason toimijoiden valilla toimi padsaantoisesti hyvin,
mutta se olisi kaivannut selkedmpéa johtajuutta sosiaali- ja terveysministeriosta ja sen alaisista
laitoksista.

Aluejohtoryhmien merkittavin tehtdva oli valtakunnallisten linjausten vieminen kunta- ja
aluetasolle ja laajojen valtionavustushankkeiden koordinointi ja niissa kehitettyjen uusien toi-
mintamallien levittdminen.

Hankerahoituksen ongelmaksi koettiin se, ettd kehittdmishankkeisiin myonnettyé valtion-
avustusta ei voinut kayttad puhtaisiin tutkimushankkeisiin. Td&ma on vaikeuttanut yliopistojen
ja korkeakoulujen osallistumista yhteisty6hon.

Opetus- ja tutkimustoiminta

Sosiaali- ja terveydenhuollon opetus- ja tutkimustoimintaa koskevat saddokset ovat erilaisia
ja niiden painotukset eroavat toisistaan. Tall& hetkell& ei ole sosiaalihuollon opetus- ja tutki-
mustoiminnan jérjestamiseen kohdennettua rahoitusta. Sosiaalihuollon erityispalvelujen jarjes-
tdmisvastuusta ei ole mydskéaan terveydenhuollon erityisvastuualueita vastaavia saannoksiéa.

Sosiaali- ja terveysministerio on kaynnistanyt hallitusohjelman mukaisesti selvitystydn koko
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden yliopistotasoista, padsaantoisesti tutkintojen
jalkeisten koulutusten korvaamisesta. Taman lisaksi selvitetddn rahoituksen asema sosiaalisek-
torin yliopistotasoisen tutkimuksen kehittdmisessa. Yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen
rahoitusta ei ole talla hetkell& tarpeen erikseen selvittdd, koska terveydenhuoltolain valmiste-
luun liittyen rahoituksen kohdentamista ja korvausten maksamisen perusteita on juuri uudis-
tettu.

Tietohallinto ja ICT-palvelut

Sosiaali- ja terveydenhuollon suurimmat sééstopotentiaalit ovat toimintaprosessien muutok-
sessa ja erityisesti sdhkdisten palveluiden kayttdonotossa. Omahoidon (mukaan lukien sahkdi-
set palvelut) sekd muut séhkoiset palvelut asiakkaille mahdollistavat toiminnan tehostumisen
ja resurssien jarkevan kohdentamisen. Kustannushyétyja muodostuu myds tietotekniikan hal-
linnan ja yllapidon péaéllekkaisten kustannusten vahenemisesta.

Kustannusten aleneminen edellyttad tuottamisvastuussa olevissa kuntayhtymissé tai sosiaali-
ja terveysalueilla investointeja muun muassa yhtendisiin tietojarjestelmaratkaisuihin. Lisaksi
potilastietojarjestelméat on integroitu voimakkaasti muihin organisaation tietojarjestelmiin, joi-
ta ovat muun muassa erikoisalakohtaiset erillisjarjestelmat, mika tekee jarjestelmien konsoli-
doinnista organisaatioiden toiminnan yhdistyessé laajemman hankkeen kuin monilla muilla
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aloilla. HUS:n ja erdiden Uudenmaan kuntien Apotti-hankkeen kustannushydtyanalyysin mu-
kaan tietojarjestelmainvestoinnin takaisinmaksuaika on seitsemén vuotta.

Tiedonhallinnan ja tietojarjestelmératkaisujen kehittdminen ja valtakunnallisten tietojérjes-
telmapalveluiden onnistunut kéyttoonotto edellyttavat erityisosaamista, jonka yll&pitaminen
organisaatiokohtaisesti on haasteellista. Myos tietojarjestelmaratkaisujen hankintojen onnistu-
nut lapivienti edellyttad riittdvan vahvoja tilaajaorganisaatioita ja toimittajahallintaa. Sosiaali-
ja terveydenhuollossa ei ole onnistuttu luomaan tapauskohtaista yhteistyota laajempaa ja py-
syvaa alueellisen tietohallinnon ohjaus- ja yhteistydmallia. Liséksi tietohallinnon toimintakay-
tant6jen, kokonaisarkkitehtuurin ja tietojarjestelmaratkaisujen kehittdmisessa tarvittava osaa-
minen jakautuu epétasaisesti. Esimerkiksi Pohjois-Suomen (OYS-ERVA) alueella organisaa-
tioiden tietohallinto- ja tekniikkahenkiloston mééra vaihtelee eri sairaanhoitopiireissa Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirin 60 henkildsta Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin seitsemaan hen-
kiloon. Pohjois-Suomen kuntien osalta Oulun kaupungissa ja palveluita tuottavassa tietotek-
niikkaliikelaitoksessa sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallinto- ja tekniikkatehtaviin on re-
sursoitu noin 35 henkildtydvuoden tyopanos, kun suuressa osassa alueen kuntia tehtdvissé
tyoskentelee ainoastaan osa-aikaisia henkil6itd ja osa tehtdvista on siirretty palvelutoiminnan
tyontekijoille, joilla ei ole aina tehtdvien hoitamiseen liittyvad koulutusta ja osaamista.

Nykytilanteessa tietohallinnon haasteet ndkyvat muun muassa siind, etteivat asiakas- ja poti-
lastiedot ja tiedonhallinnan ratkaisut ole yhdenvertaisesti saatavilla eri organisaatioissa ja kyky
vastata palvelutoiminnan ja asiakkaiden asettamiin kasvaviin vaatimuksiin vaihtelee huomat-
tavasti eri organisaatioiden valilla. Liséksi tietojdrjestelmératkaisujen hankintojen koordinointi
on puutteellista, hankintatehtévien jarjestdminen osin epétarkoituksenmukaista ja toimittaja-
hallinta heikkoa. Namé& puutteet n&kyvat esimerkiksi siing, ettd yksittdisen organisaation neu-
votteluasema suhteessa tietojarjestelmatoimittajiin on heikko. Tietohallinto-osaamisen vahai-
syys ei aiheuta ainoastaan turhia ja liian suuria tietotekniikkamenoja, vaan haittaavat ja pa-
himmillaan estavat palvelutoiminnan ja asiakasprosessien kehittamista.

Omaisuus

Sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen kéyttssd oleva omaisuus on téalla hetkella
hajautunut useille eri omistajatahoille; kunnille, kuntayhtymille ja nédiden tytaryhteisdille seka
erilaisille, myGs yksityisen sektorin omistajatahoille. Omaisuutta hallitaan paitsi omistuksen,
niin myos erityyppisten vuokra- tai muiden kayttdoikeussopimusten perusteella. Toimitilojen
omistuksen ja toimitilahallinnon keskittymista on t&h&n saakka tapahtunut 1&hinnd yksittéisten
kuntaorganisaatioiden ja kuntayhtymien sisalla. Kunnat ja kuntayhtymét ovat perustaneet kiin-
teistOyhtioita ja muita toimitilahallinnan yhti6ita tai liikelaitoksia, mutta alueellisia tai valta-
kunnallisia yhti6ita naista ei juurikaan ole muodostunut.

Sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen kéytossé talla hetkelld olevan omaisuuden
tarve ja kaytto tulee tulevaisuudessa vaistdméatta muuttumaan. Muutoksiin johtavia tekijoita
ovat muun muassa vaeston ikdantyminen, tyoikaisen véeston siirtyminen kasvukeskuksiin se-
ka myos terveydenhuollon hoitokdytantéjen muuttuminen ja digitalisaation seurauksena syn-
tyvat muutokset. Palvelu-ja toimitilaverkkoon tulevaisuudessa kohdistuvia muutoksia on vai-
keaa tyhjentavasti arvioida. Tilanteen arviointiin vaikuttavat myds sosiaali- ja terveydenhuol-
lon asiakkaiden valinnanvapauteen liittyvat kysymykset. Joka tapauksessa on kuitenkin oletet-
tavissa, ettd osa talla hetkelld kdytossa olevista toimitiloista jaa tulevaisuudessa pois nykyises-
t4 kaytostd ja ettd talld kehitykselld tulee olemaan myds kuntataloudellisia vaikutuksia. Sa-
manaikaisesti toimitiloihin kohdistuu kuitenkin mittavia investointi- ja peruskorjaustarpeita,
kun ik&antyneitd tiloja on ryhdyttdva muuttamaan uudenlaisiin hoitok&ytantoihin soveltuviksi.
Tilanne n&kyy jo muun muassa sairaanhoitopiirien mittavissa investointisuunnitelmissa.
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Hankinnat

Sairaanhoitopiirin hankinnat on organisoitu yleensa SHP:n hankintakeskuksen tehtévaksi.
Erva-alueilla hankintoja on keskitetty erityisille alueen hankinta- ja logistiikkakeskukselle.
Néitd ovat HUS-logistiikka liikelaitos (HYKS), 1S-Hankinta Oy (KYS), PPSHP hankintapal-
velut (OYS), Tays materiaalipalvelut / Tuomi Logistiikka Oy 1.1.2016 alkaen (TAYS) ja
VSSHP hankinta- ja logistiikkapalvelut (TYKS). L&dkehankinnat on yleensa keskitetty yli-
opistosairaalan apteekille. Sairaanhoitopiiri sekd alueen keskuskaupunki ja l&hikunnat ovat
tehneet yhteisid hankintoja myds esim. hankintarenkaiden muodossa ja yhteishankintoina. KL-
Kuntahankkinnat Oy on toteuttanut sopimuksia sairaanhoitopiirien kayttoon. Liséksi sairaan-
hoitopiireilla on myd6s paljon omaa palvelutuotantoa, jossa hankintaa tehddan omalta tuottajal-
ta.

Sairaanhoitopiirien hankintoja hoitaa n. 150-200 kokopdivatoimista kuntayhtyman tai han-
kintakeskuksen palveluksessa olevaa ammattilaista. Naiden liséksi on logistiikan ja varastoin-
nin henkiléstod. Sairaanhoitopiirit ja kaupungit ovat voineet yhdistda logistiikka- ja varastoin-
tipalveluja, jolloin esim. erva-alueen logistiikkakeskus hoitaa alueen kaupunkien terveyden-
huollon tavaroiden varastoinnin ja jakelun.

Hankintavolyymien kokoamisessa padpaino on ollut kuntayhtyma- ja erva-tason hankintayh-
teistydssd. Viiden erva-alueen hankintakeskukset ovat toimineet tdssa kehityksen moottorina.
Valtakunnallista hankintayhteisty6td on sairaanhoitopiirien kesken toteutettu vdhemman ja
hankintayhteistyon tiivistamisessd ja hankintojen keskittdmisessé on tunnistettu merkittavaa
tehostamisen ja saaston mahdollisuutta.

Sairaanhoitopiirien hankintamaarat ovat suuret ja hankintojen sdastopotentiaalia on hyédyn-
tamattd. Esimerkiksi hallinnollisia tavaroita ja palveluja hankitaan n. 1 mrd:lla eurolla vuodes-
sa ja hoito-, tutkimus- ja sairaalatarvikkeita, laakkeitd, kalusteita ja laitteita n. 3 mrd:lla eurol-
la.

Maakunnissa keskitetysti hankittavaksi sopivia hankintoja ovat erityisesti hallinnolliset ja
tukitoimintojen hankinnat sek& tutkimus- ja hoitotarvikkeiden, ladkkeiden ja apteekkitarvik-
keiden, kuntoutuksen apuvalineiden seké puhdistusaineiden ja tarvikkeiden hankinnat.

Tutkimusten ja aikaisempien kokemusten perusteella keskittamalla hankintoja on mahdollis-
ta saavuttaa 20 % saastot. Edellda mainituissa kategorioissa toimivat yritykset ovat tyypillisesti
kansainvélisia tai kansallisia yrityksid. Jos esimerkiksi hallinnollisissa ja tukitoimintojen han-
kinnoissa yhteishankintoja lisaédmall& voitaisiin saavuttaa tutkimusten mukainen sadsto, saavu-
tettaisiin ainakin 200 miljoonan euron vuosisaastd. Sadstopotentiaali vaihtelee kategorioittain.
Esimerkkina yhteishankintojen mahdollisuuksista voidaan mainita mm. tietokoneiden hankin-
ta. Valtion kokemuksien mukaan tuotealueella voidaan saavuttaa jopa 40 % saastot.

Henkildsto

Véeston ikaantyminen ja suurten ikéluokkien elakkeelle siirtyminen yhdistettyna sosiaali- ja
terveyspalveluiden tarpeen ja kysynndn kasvuun vaikeuttaa kuntien mahdollisuuksia palkata
riittavasti patevaa henkilostoad. Riittavien henkildstdvoimavarojen puute vaikuttaa palvelujen
yhdenvertaiseen saatavuuteen ja laatuun.

Henkiloston saatavuus vaihtelee alueittain ja ammattiryhmittdin. Erityisesti ladkareiden,
hammasladkareiden ja sosiaalityontekijoiden saatavuudessa on alueellisia eroja. Tydvoiman
ammattibarometrin mukaan ld&kéreiden ja sairaanhoitajien hakijapula on kuitenkin tasoittu-
massa kaikilla alueilla. Vuoden 2014 tietojen mukaan eniten pulaa alan tekijoista on Uudella-
maalla sekd Pohjanmaalla. Vastaavasti eniten tarjontaa tyontekijoistd avoimiin paikkoihin on
Keski-Suomessa ja Kainuussa.
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Henkildstomenot ovat sosiaali- ja terveyspalveluissa keskiméaarin 50 prosenttia kayttokus-
tannuksista ja niiden osuus korostuu jatkossa entisestaan, kun menojen kasvupaine kohdistuu
tydvoimavaltaisimpiin hoivapalveluihin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkildstosta oli vuonna 2014 ty6suhteisia 83 prosenttia ja
virkasuhteisia 17 prosenttia. Tehtdvaa, jossa kéytetadn julkista valtaa, hoidetaan virkasuhtees-
sa. Kahden palvelussuhdelajin mallilla on perustuslaista johtuva tarve ja sen on katsottu toi-
mivan hyvin.

Palvelussuhteen ehdot maaraytyvat nykyisin kuntien ja yksityisen alan sopimusten kautta.
Ammattiryhmien sisalla palkkauksessa on jonkin verran eroja, mutta tasot eivéat ole vaihdelleet
suuresti. Kunnissa ja kuntayhtymissd on kuitenkin ké&ytossa erilaisia palkkausjarjestelmid ja
mahdollisesti my6s paikallisia sopimuksia palvelussuhdeasioista.

Valvonta

Sosiaali- ja terveydenhuollon nykymuotoisen valvonnan ja siihen liittyvan ohjauksen nyky-
tilaa ja sen kehittdmistarpeita on arvioitu vuonna 2014 sosiaali- ja terveysministerion asetta-
massa aluehallintovirastojen ja Valviran tyonjakoa ja yhteistydta kehittaneessa tyoryhmassa
(STM:n ra-portteja ja muistioita 2014:24) sekd vuonna 2015 sosiaali- ja terveysministerion
toimeksiannosta tehdyssa Valviran ulkoisessa arvioinnissa (STM:n raportteja ja muistioita
2015:30).

Sosiaali- ja terveydenhuollossa julkisen ja yksityisen palvelutuotannon vaatimukset ja val-
vonta ovat talla hetkelld epdyhdenmukaisia. Terveydenhuollon- ja ympé&rivuorokautisten sosi-
aalipalvelujen tuottaminen yksityisesti edellyttdd lupaviranomaisen lupaa, tilojen ja laitteiden
tarkastusta sekd omavalvontasuunnitelmaa, kun taas kunnallisessa palveluntuotannossa vas-
taavia menettelyja ei ole. Julkisia palveluja ei siksi ole mahdollista valvoa ennakkoon yhté
saénnollisesti ja jarjestelmallisesti kuin yksityisid. Tdma on myos saattanut johtaa tilanteisiin,
joissa yksityisille ja julkisille toimijoille on asetettu erilaiset vaatimukset tiloista ja henkilds-
tostd tai muista laadullisista vaatimuksista. Myodskaidn mahdollisuudet riskiperusteiseen val-
vontaan eivat ole nykyisin yhtaldiset julkisessa ja yksityisessa sosiaali- ja terveydenhuollossa,
koska julkisista toimintayksikoista ei ole rekisteria eika riskiprofiileja pystyta tuottamaan kai-
kille yhtélaisesti.

Omavalvonnan roolia seké palvelujen jarjestamisessa ettd tuottamisessa tulisi edelleen vah-
vistaa. STM:n raportissa 2014:24 ehdotettiin, ettd laissa sd&dettéisiin jarjestdmisvastuussa ole-
van tahon velvoitteesta laatia omavalvontaohjelma, joka koskisi palvelujen toteutumista, laa-
tua ja yhdenvertaisuutta. Omavalvontaan tulisi liittda toiminnan vaikutusten ja vaikuttavuuden
arviointia sekd asiakaspalautteen kayttd. Palvelujen tuotannossa yksityisen ja julkisen palvelu-
tuotannon omavalvontaa koskevat sadnndkset ovat talla hetkella erilaisia. Toimintayksikdiden
omavalvontaa koskevia sadnnoksia ja kaytantoja tulisikin yhtendistéa ja tdsmentaa ja sdannok-
siin tulisi siséltya selkeat omavalvontasuunnitelman laatimis- ja seurantavelvoitteet siten, etta
niiden laiminlyontiin voidaan soveltaa valvontaviranomaisten kaytdssé olevia seuraamuksia.

Vaikka sosiaali- ja terveydenhuollon valvontatoiminnassa onkin muun muassa hallintolain
seka potilaslain ja sosiaalihuollon asiakaslain muutoksin mahdollistettu valvontaresurssien ja -
toiminnan painopisteen siirtyminen reaktiivisesta yksittdistapauksellisesta jalkikateisvalvon-
nasta kohti ennakollista ja oma-aloitteista valvontaa ja ohjausta, on tatd kehityssuuntaa edel-
leen tarpeen vahvistaa. Samoin valvonnan sisaltoa tulisi suunnata uudelleen. Palvelujen laatu-
tasoa valvotaan nykyisin lahtokohtaisesti erilaisilla kvantifioitavilla asioilla. Tarve olisi siirtyé
enemman sosiaali- ja terveydenhuolloin toimintayksikéiden laatu- ja toimintajarjestelmien se-
k& indikaattoriperustaiseen tulosten valvontaan nykyisten yksittaisten yksityiskohtien asemas-
ta. Myds nykyisté toimivampia ja aitoon vuoropuheluun pohjautuvia yhteistytrakenteita kes-
keisten valvonnan kohteiden kanssa tulisi rakentaa. STM:n raportissa 2014:24 on ehdotettu,
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ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislainsdéddantoon tulisikin ottaa saannds valvontavi-
ranomaisen ohjaus- ja arviointikdynneistd. Lisaksi ryhmé on ehdottanut riskiperusteisen val-
vonnan vahvistamista sek& valvontaviranomaisten harkintavallan lisédmista valvonta-asioiden
késittelyssa. Tyoryhma nosti myos esille, ettd STM:n strategista ohjausotetta valvonnan pai-
nopisteiden suuntaamisessa tulisi vahvistaa ja Kaste-ohjelmassa maéritellyt valvonnan kansal-
liset painoalueet ottaa nykyista vahvemmin valvonnan suuntaamisen perustaksi. Valviran ul-
koisessa arvioinnissa on katsottu tarpeelliseksi sdédnnds, joka antaisi valvontaviran-omaiselle
mahdollisuuden asettaa tehtévat tarkeysjarjestykseen olosuhteiden niin vaatiessa.

Valvonnan tietotarpeet eivét tule talla hetkella riittdvasti taytetyiksi. Hyvin toimivan enna-
kollisen valvonnan edellytys on luotettavan ja vertai-lukelpoisen tiedon saanti, mika korostuu
erityisesti riskiperusteisessa valvonnassa ja valvonnan vaikuttavuuden seurannassa. THL ke-
réé laajalti tietoja tilastointitarkoituksiin, mutta tiedot eivat ole riittavasti hyodynnettavissa
kuntien ja toimintayksikéiden valvonnassa.

3 Esityksen tavoitteet ja keskeiset ehdotukset

1.1 Tavoitteet

Sosiaali- ja terveydenhuollon ja aluehallinnon uudistuksen tavoitteena on toteuttaa maakun-
nalliseen itsehallintoon perustuva palvelu- ja hallintojarjestelma. Jarjestelma, joka pystyy ny-
kyista selkedmmin ja yksinkertaisemmin vastaamaan ihmisten palvelutarpeisiin. Sosiaali- ja
terveydenhuollon uudistuksen tavoitteena on kaventaa ihmisten hyvinvointi- ja terveyseroja,
parantaa palvelujen yhdenvertaisuutta, saatavuutta ja vaikuttavuutta seka hillitd kustannusten
kasvua. Aluehallinnon uudistuksen tavoitteena on sovittaa yhteen valtion aluehallinto ja maa-
kuntahallinto sek& luoda tarkoituksenmukainen tyénjako valtion aluehallinnon, maakuntien ja
kuntien vélille.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut jarjestetddn niita tarvitsevia varten. Paaministeri Juha
Sipilan 27.5.2015 hallitusohjelman mukaisesti hallitus vahvistaa julkisen talouden kestavyytta
rakenteellisilla uudistuksilla. Keskeisessd asemassa ovat tallgin sosiaali- ja terveydenhuollon
uudistus ja aluehallinnon uudistus.

Edella todettujen tavoitteiden toteuttamiseksi julkisen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut
yhdistetddn kaikilla tasoilla asiakasléhtoisiksi kokonaisuuksiksi. Osana tatd vahvistetaan pe-
ruspalveluja. Palvelujen jarjestamisvastuu siirretdan kunnilta ja kuntayhtymiltd 18 maakunnal-
le. Tavoitteiden toteuttamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollon ohjausta ja toimintamalleja uu-
distetaan perusteellisesti. Vahvalla ohjauksella voidaan varmistaa nykyisté asiakasl&htoisem-
pien, integroitujen ja vaikuttavien palvelujen toteutuminen kustannustehokkaalla tavalla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen valmisteluun liittyvissa selvityk-
sissa tarkeimpind korjauskeinoina palvelujen riittdmattémyyteen, eriarvoisuusongelmiin jar-
jestelman seké kustannusvaikuttavuuden parantamiseen on ollut pirstaleisen sosiaali- ja terve-
yspalvelujen jarjestamisvastuun integroiminen mahdollisimman laajasti samaan kokonaisuu-
teen seké peruspalvelujen etté erikoistason palvelujen osalta. Tama edellyttad jarjestamisvas-
tuussa olevien toimijoiden kantokyvyn merkittdvaa vahvistamista.

Jatkossa sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdminen ei perustu enda kuntien toimintaan,
vaan tehtdva siirtyy alueellisesti nykyisia maakuntia vastaaville uusille itsehallinnollisille
maakunnille. T&ll6in sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toiminta ja palvelut voidaan toteut-
taa parhaiten tavalla, jossa asiakkaiden ja potilaiden erilaiset palvelutarpeet nivotaan yhteen.
Samalla palvelut on mahdollista suunnitella ja toteuttaa kustannusvaikuttavalla tavalla siten,
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ettei synny asiakkaan kannalta ongelmallisia palveluvajeita. Jarjestamisvastuussa olevien or-
ganisaatioiden méaara vahenee vajaasta kahdestasadasta kahdeksaantoista.

Sosiaalihuollon, perusterveydenhuollon ja erityispalvelujen mahdollisimman laaja jarjesta-
minen yhden vastuutahon toimesta, eli integraatio, perustuu siihen, ettd ndin voidaan turvata
parhaiten asiakkaiden ja potilaiden riittdvat ja laadukkaat seké oikea-aikaiset palvelut. Palve-
lujen jérjestaminen yhden vastuutahon toimesta kasittaa seka horisontaalisen integraation (so-
siaalihuollon palvelut ja terveydenhuollon palvelut) ettd vertikaalisen integraation (peruspal-
velut ja erityispalvelut). Laaja integraatio turvaa parhaiten sen, etta eri toimijoilla on toisaalta
edellytykset kantaa vastuu kokonaisuudesta ja samalla niilld ei ole nykyiseen tapaan kannus-
tetta asiakkaiden ja potilaiden siirtdmiseen vastuutaholta toiselle.

Uudistuksen erés keskeinen tavoite on myds sosiaalihuollon ja terveydenhuollon peruspal-
velujen vahvistaminen. Palvelujen kokoaminen laajasti samaan vastuuorganisaatioon saman
johdon ja yhteisen budjetoinnin alle ohjaa siihen, etta jarjestamisvastuussa olevilla maakunnil-
la on vahva peruste kehittdd palvelukokonaisuuden kaikkia osia seka toiminnallisesti etta re-
sursoinnin osalta tasapuolisesti.

Integroidun palvelurakenteen tavoitteena on lisdksi mahdollistaa kdytdssé olevien voimava-
rojen vaikuttava ja kustannustehokas hyodyntaminen. Julkisen talouden kestavyysvaje edellyt-
taa, ettd olemassa olevat voimavarat ovat taysimaaraisesti kaytossd ja ne saadaan jaetuksi
mahdollisimman tasapainoisesti maan eri osiin. Madrittelemalla palvelujen jarjestamisvastuu
nykyista suuremmille alueille, voidaan ne suunnitella ja toteuttaa tavalla, joka ottaa huomioon
seka haja-asutusalueiden ettd taajamien ja keskusten tarpeet. Esimerkiksi véeston ikaantymi-
nen ja maan sisdinen muuttoliike vaikuttavat eri tavoin palvelutarpeeseen.

Palvelujen toteuttamisessa ammattitaitoisen henkil@ston saatavuus ja sen aiheuttamat kus-
tannukset on merkittavin tekija. Laajalla vaestdpohjalla toteutettavassa palvelujarjestelméssa
voidaan yllapitaa ja toteuttaa pientd aluetta helpommin palveluja, joissa sosiaalihuollon tai
terveydenhuollon ammattihenkiléiden palveluja on saatavilla paikallista tarvetta vastaavasti
vain joinakin péivina viikoittain tai kuukausittain.

Uudistuksen yhteydesséd on huomattava, ettd tavoitteen mukaiset rakenteelliset uudistukset
luovat vasta edellytykset toiminnan tasapuoliselle kehittdmiselle koko maassa. Se ei ratkaise
kaikkia palvelujen toteutukseen liittyvia ongelmia. Rakenneuudistuksen jatkoksi tarvitaan
toiminnallista kehittdmistd, jotta ihmisten tarvitsemat palvelut voidaan jatkossa turvata laa-
dukkaasti. Sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdddannon tulee olla sellaista, ettei se ohjaa epa-
tarkoituksenmukaisesti palvelujen jarjestdmista ja kayttoa.

3.1 Toteuttamisvaihtoehdot

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut voidaan jérjestaa useilla eri tavoilla. Kuten edelld on
todettu muiden Pohjoismaiden malleja kuvaavassa 2.16 luvussa, kussakin maassa on omanlai-
Is_ensajérjestelmé. Liséksi jokainen niista poikkeaa nykyisesta Suomen kuntapohjaisesta mal-
ista.
Suomessa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen uudistamista on selvitetty useassa eri
yhteydessa viimeisen kymmenen vuoden aikana. Jaljempana on lyhyesti tarkasteltu uusimpia
selvityksid ja niissa késiteltyja vaihtoehtoja.
Sosiaali- ja terveysministerion vuonna 2010 asettama tyoryhma laati yhdeksén erilaista raken-
nelinjausta ja lisaksi erilaisia rahoitusmalleja. N&iden pohjalta se esitti muistiossaan (STM ra-
portteja ja muistioita 2011:7) kolme vaihtoehtoista mallia. Yksi niistd perustui nykyiseen kun-
tarakenteeseen ja kaksi muuta mallia tilanteeseen, jossa olisi selvasti nykyistd vahemman ja
nykyistd suuremmat kunnat. Nykyiseen kuntarakenteeseen perustuvassa mallissa olisi ollut
20-50 perustasosta vastaavaa kuntaa tai aluetta ja viisi erityistasosta vastaavaa aluetta. Mikéli
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kuntia olisi noin 30-50, voisivat ne jarjestaa ehdotuksen mukaan perustason palvelut. Erityis-
palveluista vastaisi talldinkin viisi erityisvastuualuetta. Kolmannessa mallissa olisi alle 20
kuntaa. Tallgin ne vastaisivat kokonaisuudessaan sosiaali- ja terveydenhuollosta. Liséksi ty6-
ryhma tarkasteli erilaisia vaihtoehtoja toiminnan rahoittamiseksi.

Vuonna 2012 asetetun tydryhman tehtdvana oli valmistella ehdotus sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelurakenteeksi seka valmistella lakia sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestamisestd, ra-
hoittamisesta, kehittamisesta ja valvonnasta. Tydryhma tarkasteli valiraportissaan kolmea eri-
laista mallia. Loppuraportissaan (STM raportteja ja muistioita 2012:30) tyéryhma ehdotti uut-
ta integroitua ja kaksitasoista palvelurakennetta, jossa olisi nykyiseen verrattuna laajempi so-
siaali- ja terveydenhuollon perustaso ja tatd tdydentdva sosiaali- ja terveydenhuollon yhteinen
erityisvastuutaso. Tyoryhma totesi liséksi, etta sosiaali- ja terveydenhuollon perustasolla tarvi-
taan riittdvaa véaestopohjaa ja riittavia tuotantovolyymeja palvelujen laadun ja turvallisuuden
takaamiseksi. Palvelujen jarjestdjien riittavat vaestopohjat luovat perustan kansallisesti yhden-
vertaiselle palvelujarjestelmalle.

Tyoryhmén ndkemyksen mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmiseen riittdvan vées-
topohjan tulisi olla kantokykytekijoisté riippuen vahintddn 50 000 - 100 000. Muita kantoky-
kytekijoité ovat jarjestdjan taloudellinen kestévyys ja vakaus, osaamisen turvaaminen, henki-
10stOn saatavuus ja riittavyys seké infrastruktuuri. Tyéryhma ei esittanyt arviota siita, miten
monta aluetta syntyisi edella todetuilla kriteereilld. Tyéryhma ehdotti liséksi, etta tulisi perus-
taa viisi sosiaali- ja terveydenhuollon erityisvastuualuetta, joiden tehtaviin kuuluisi tydnjako-,
koordinaatio-, suunnittelu- ja viranomaistehtévié sekd velvollisuus sopia kansallisesti méaari-
tellyista vaativan erityistason palveluista ja varmistaa ndiden palveluiden saatavuus. Erityis-
vastuualueiden toimivallan tulisi perustua lainsdéddantéon.

Sosiaali- ja terveysministerio asetti edellda mainitun tyéryhman tydn valmistelua tdydentamaan
marraskuussa 2012 selvityshenkiloryhméan Suomen kuntakentan alueellisten erojen ja erityis-
piirteiden seké kielellisten olosuhteiden huomioon ottamiseksi. Selvityshenkiloryhma esitti
raportissaan (STM raportteja ja muistioita 2013:7), ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjesté-
misvastuu tulisi siirtdd kunnilta sosiaali- ja terveydenhuollon alueille. Samalla sairaanhoitopii-
rien ja kehitysvammahuollon erityishuoltopiirien kuntayhtymat purettaisiin ja toiminta organi-
soitaisiin uudelleen. Suomeen muodostettaisiin ehdotuksen perusteella 34 sosiaali- ja terveys-
aluetta tai kuntaa, jotka vastaisivat ldhes kaikkien sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestdmises-
ta. Sosiaali- ja terveysalueiden lisaksi selvityshenkil6t ehdottivat viitta sosiaali- ja terveyden-
huollon erityisvastuualuetta, joilla olisi laajaa perustasoa tukevia ja koordinoivia tehtavia, tut-
kimusta ja koulutusta. Yliopistosairaalat vastaisivat edelleen vaativimman hoidon tuottamises-
ta ja osaamisesta viidelld alueella. Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisten erityisvastuualuei-
den rakentaminen parantaisi erityisesti sosiaalihuollon erityispalvelujen tilannetta. Sosiaali-
huollossa myds erityispalvelujen jarjestaminen on nyt padosin kuntien vastuulla ja niiden saa-
tavuudessa on suuria ongelmia.

Pa&ministeri Jyrki Katainen asetti huhtikuussa 2013 koordinaatioryhmén valmistelemaan lin-
jaukset sosiaali- ja terveydenhuollon perusratkaisuksi hallituksen tekemien valtiontalouden
vuosien 2014-2017 kehysten pohjalta. Koordinaatioryhma esitti toukokuussa 2013 yksimieli-
sesti sosiaali- ja terveystoimen palvelurakennetta uudistuvassa kuntakentdssa koskevan linja-
uksen, jonka lahtokohtana oli jarjestamisvastuun kokoaminen kattavasti sosiaali- ja terveys-
alueelle. Sosiaali- ja terveysalueella jarjestdmisvastuu olisi toteutettu padsaantoisesti vastuu-
kuntamallilla. Vastuukunnalla olisi ollut mallissa jérjestamisvastuu alueeseen kuuluvien kun-
tien kaikista kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista. Poikkeuksena tasta paaperi-
aatteesta olisi ollut vahintaddn noin 20 000-50 000 asukkaan kunnilla oleva oikeus jarjestaa
perustason palvelut. Linjauksen mukaan Metropolialueella laht6kohtana olisi ollut yleisséan-
ndn mukaisesti sosiaali- ja terveysalueen muodostaminen siten, ettd vastuukuntana on vahin-
t4&n noin 50 000 asukkaan kunta.
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Liséksi koordinaatioryhman linjausten mukaan olisi ollut viisi sosiaali- ja terveydenhuollon
erityisvastuualuetta, joilla olisi seka terveydenhuollon etté sosiaalihuollon tehtavia. Sosiaali-
ja terveydenhuollon erityisvastuualueet olisivat olleet oikeushenkilGit4, joilla on lakiin perus-
tuva oikeus ja velvollisuus sitovaan paatoksentekoon toimivaltaansa kuuluvissa asioissa. Eri-
tyisvastuualueella ei kuitenkaan olisi ollut palveluiden jarjestamisvastuuta. Lausuntopalaut-
teessa tatd vaihtoehtoa pidettiin paasadntoisesti hyvaksyttavana, mutta esitettiin epéilyja siit,
saavutetaanko mallilla uudistukselle asetetut tavoitteet. Hieman alle puolet lausujista oli sita
mieltd, ettd kaikkien sosiaali- ja terveyspalvelujen tulisi kuulua vain sote-alueen jarjestamis-
vastuulle, eikd perustason alueita tulisi muodostaa, jotta uudistuksen integraatiotavoitteet to-
teutuisivat. Lisaksi vastuukuntamallia pidettiin epaselvané. Yli 80 prosenttia kaikista lausujis-
ta otti kantaa, etté sote-alueen hallinnosta kuntayhtymamallilla tulisi voida sopia esitettya va-
paammin. Esitettya erityisvastuualueiden hallintomallia pidettiin liian raskaana. Erityisesti
pienet kunnat toivoivat, ettd lahipalvelujen kasitteen sisallosta saadettaisiin uudistuksen yh-
teydessa.

Uudistuksen jatkovalmistelua varten asetettiin parlamentaarinen ohjausryhma maaliskuussa
2014, jonka tukena toimi asiantuntijaryhmé. Parlamentaarinen ohjausryhma valmisteli esityk-
sen laiksi sosiaali- ja terveyspalvelujen jérjestdmisestd. Uudessa mallissa on erotettu palvelu-
jen jarjestaminen ja niiden tuottaminen toisistaan. Jarjestamisvastuu olisi ollut viidella sosiaa-
li- ja terveysalueella. Sosiaali- ja terveysalueen kuntayhtyma olisi vastannut siité, etta sen alu-
eella asukkaat ja muut palveluihin oikeutetut saavat tarvitsemansa palvelut. Lahtokohtana oli
lahipalvelujen turvaaminen. Hallituksen lakiesityksen mukaan viisi kuntayhtyméaé (sote-
aluetta) olisivat jarjestdmisvastuussa kaikista sosiaali- ja terveyspalveluista. Namé organisaa-
tiot olisivat siis korvanneet nykyiset jarjestdmisvastuussa olevat erilaiset kunnalliset organi-
saatiot, joita on lahes 200. Viiden sote-alueen lisaksi esitettiin muodostettavan enintaan 19
kuntayhtymaa, joilla olisi ollut sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottamisvastuu yhtena koko-
naisuutena. Terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen olisi esityksen mukaan jaanyt edelleen
kuntien vastuulle.

Jarjestamislakiesityksen aikataulun mukaan sote-alueet olisivat aloittaneet toimintansa vuoden
2016 alussa ja palvelujen tuottamisesta vastaavat kuntayhtymat vuoden 2017 alussa. Jokainen
kunta olisi kuulunut johonkin sote-alueeseen. Nykyisten kuntien ja kuntayhtymien sote-
henkildsto olisi siirtynyt hallinnollisesti tuotantovastuussa olevien kuntien ja kuntayhtymien
palvelukseen.

Lakiesitysta kasiteltiin useissa eduskunnan valiokunnissa. Perustuslakivaliokunnan ensimmai-
sen lausunnon (PeVL 67/2014 vp) mukaan lakiehdotus olisi voitu kasitelld normaalissa lain-
saatamisjarjestyksessa vain, jos valiokunnan tekemat ehdotukset hallintomallin kansanvaltai-
suudesta ja kuntien rahoitusvastuusta, seka niiden muodostamasta saantelykokonaisuudesta
otettaisiin huomioon. Taman jalkeen sosiaali- ja terveysvaliokunta valmisteli helmikuussa
2015 hallituksen esityksen pohjalta muutetun mallin, joka olisi perustunut 19 jarjestamis- ja
tuottamisvastuussa olevaan kuntayhtymaan.

Perustuslakivaliokunta arvioi kuitenkin toisessa lausunnossaan (PeVL 75/2014 vp), ettd ehdo-
tukset ja niiden perustelut eivat muodostaneet riittdvaa perustaa arvioida asianmukaisesti halli-
tuksen esitykseen verrattuna olennaisten muutosehdotusten perustuslainmukaisuutta. Nain ol-
len sosiaali- ja terveysvaliokunta ei laatinut asiassa mietintdd, ja lakiehdotuksen kasittely
eduskunnassa raukesi.

Edell4 todettujen vaihtoehtojen liséksi yhtend mahdollisuutena on ollut jatkaminen nykyisella
mallilla, jossa vastuu sosiaali- ja terveyspalveluista on l&htokohtaisesti kunnilla seka lakiin pe-
rustuvilla kuntayhtymilla (erikoissairaanhoito ja kehitysvammaisten erityishuolto). Lisaksi
nykymallissa sosiaalihuolto ja perusterveydenhuolto tulee jérjestdd Paras-puitelain perusteella
vahintdan 20 000 asukkaan suuruisilla yhteistoiminta-alueilla.

Sosiaali- ja terveysministerion tydryhmét ovat esitténeet, etté sosiaali- ja terveydenhuollon jar-
jestamisvastuun pitdisi olla nykyista harvemmilla tahoilla. Nykymallissa jarjestamisvastuussa
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olevia tahoja on vajaat 200. Osa tarkastelluista endotuksista on perustunut ajatukseen siitd, etta
kuntien lukuméaara véhenisi olennaisesti nykyisesta, mahdollisesti noin 50 tai jopa noin 20
kuntaan. N&in merkittdva kuntien lukumé&arén vaheneminen ei kuitenkaan ole talla hetkella
nakopiirissé. Vaihtoehtoina tassa tilanteessa ovat siten lahinnd nykyinen kuntapohjainen sosi-
aali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuu, jarjestdmisvastuun siirtdminen yksitasoiselle kun-
tayhtymalle tai jarjestamisvastuu siirtdminen kuntaa suurempiin itsehallintoalueisiin

Arviointia suhteessa muihin vaihtoehtoisiin ratkaisumalleihin

Ehdotetussa ratkaisussa sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuu siirretadn kokonaan
pois kuntien vastuulta perustuslain 121 pykalan 4 momentin tarkoittamalle kuntaa suuremmal-
la hallintoalueelle eli maakunnalle, jolla olisi valittomilla vaaleilla valittu paatoksentekoelin.
My®0s rahoitusvastuu irrotetaan kuntien vastuulta valtiolle. Erillisella alueellisella itsehallinto-
tasolla olisi mahdollista toteuttaa perustuslain 19 pykaldn 3 momentissa tarkoitettujen perus-
oikeuksien turvaamiseksi tarpeellinen sosiaali- ja terveydenhuollon horisontaalinen ja verti-
kaalinen integraatio. Valittomilla vaaleilla turvattaisiin kansanvaltaisuuden vaatimuksen toteu-
tuminen. Palveluiden jarjestaminen ja tuottaminen erotettaisi toisistaan. Perustuslakivaliokun-
ta on lausunnossaan (PeV75-2014 I1) todennut, etté tehtavien siirtdminen kunnilta perustuslain
121 8:n 4 momentissa tarkoitetuille kuntaa suuremmille itsehallintoalueille, joilla kansanval-
taisuus toteutuisi valittbmien vaalien kautta, olisi perustuslain kannalta mahdollinen vaihtoeh-
to. Valtion rahoitusvastuuseen perustuva ratkaisu toteuttaisi parhaiten myds hallitusohjelman
linjauksen, jonka mukaan kokonaisveroaste ei saa nousta ja tyon verotus ei saa Kiristyd mil-
14&n tulotasolla.

Yhtené vaihtoehtoisena ehdotetulle mallille voisi olla yksitasoinen kuntayhtyma. Se perustuisi
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmis- ja tuottamisvastuussa olevaan kuntayhtymaéan, joita
olisi sama mé&éara kuin nykyisid maakuntia tai jokin muu mééra. Palveluiden jarjestamisvastuu
olisi sosiaali- ja terveysalueella, joka olisi kunnista muodostuva maantieteellinen alue ja alu-
eeseen kuuluvien kuntien muodostama kuntayhtyma. Kuntayhtyman olisi mahdollista toteut-
taa perustuslain 19 pykalan 3 momentissa tarkoitettujen perusoikeuksien turvaamiseksi tar-
peellinen sosiaali- ja terveydenhuollon horisontaalinen ja vertikaalinen integraatio. Paatdksen-
tekovaltaa kayttaisi sosiaali- ja terveysalueen yhtyméavaltuusto, jonka jasenet olisivat jasen-
kuntien valtuutettuja. Kunnat rahoittaisivat sosiaali- ja terveysalueen kustannukset sosiaali- ja
terveysalueen talousarviossa vuosittain maariteltavalla maksulla. Jarjestely edellyttaisi kuntien
vilista tasausjarjestelmaa (tasauskattoa). Rahoitusvastuun sailyminen kunnilla merkitsi sit,
ettd kuntien budjetista keskimadrin hieman alle puolet siirtyisi kuntayhtyman péaatdsvaltaan.
Yhteys kunnallisen tason paatoksentekoon ja erityisesti kunnan asukkaiden vaikuttamismah-
dollisuuksiin &anestysoikeuttaan kayttamalla jaisi muodollisen kuntapohjaisuuden sailyttdmi-
sestd huolimatta varsin etéiseksi. Perustuslakivaliokunta on lausunnossaan (PeVV75-2014 11)
todennut, ettd yksitasoista kuntayhtymamallia ei ainakaan lahtokohtaisesti ole valiokunnan
mielesta pidettava poissuljettuna vaihtoehtona. Valiokunnan mukaan yksitasoisen kuntayhty-
mamallin toteuttamistapa ei saa kokonaisuutena arvioiden olla kansanvaltaisuusperiaatteen tai
rahoitusperiaatteen vastainen. Kokonaisarvioinnissa huomioon otettavia seikkoja olisivat va-
liokunnan mukaan muun muassa alueiden koko, kuntayhtyman tehtavien ja toimivaltuuksien
kokonaisuus, rahoitusjarjestelyt, erilaisten vastuiden jakautuminen valtion, kuntien ja kuntayh-
tyman vélilla sekd kuntayhtymdn ylimman péattavan elimen kokoonpano, valintatapa ja paa-
toksentekomenettely.

Toisena vaihtoehtona ehdotetulle mallille voisi olla kuntapohjainen nykyjérjestelma ja sen ke-
hittdminen edelleen perusperiaatteita muuttamatta. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestaja-
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tuottajia olisi vajaa 200. Suuri osa kunnista hoitaisi perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon ja
erikoissairaanhoidon seka kehitysvammaisten erityishuollon tehtavéat pakollisessa ylikunnalli-
sessa yhteistoiminnassa, kuten nykyisinkin. Osalla pienisté jarjestdjisté olisi taloudelliseen
kantokykyyn liittyvid haasteita. Toiminnan ja kustannusten hallinnan ohjaus jatkuisi erittdin
haaﬁjtavana. Myds palveluiden yhdenvertaisuuden ja integraation toteuttaminen jatkuisi haas-
teellisena.

Kustannusten ja tulojen siirto kunnista maakunnille

Kuntien verotulot ovat valtiovarainministerién ennusteen mukaan noin 21,73 miljardia euroa
vuonna 2016. Vuosina 2017-2020 kuntien verotulojen on arvioitu kasvavan noin 2,5 prosent-
tia vuosittain. Kuntien verotuloista noin 86 prosenttia kertyy kunnallisverosta, noin 6 prosent-
tia yhteisdverosta ja noin 8 prosenttia kiinteistoverosta.Sosiaali- ja terveydenhuollon ja mui-
den tehtavien jarjestdmisvastuun siirron my6td maakunnille siirtyisivat noin 17,7 miljardin.
euron nettokustannukset vuoden 2016 tasolla. Maakuntien rahoitukseen siirrettavat kuntien
peruspalvelujen valtionosuudet kattaisivat maakunnan jarjestamisvastuulle siirtyvien tehtavien
kustannuksista 5,9 miljardia euroa. Loppuosa kustannuksista katettaisiin vahentamalla kuntien
verotuloja noin 11,8 miljardilla eurolla.

Kunnallisvero muodostaa padosan kuntien verotuloista, joten kuntien verotulojen véhenta-
minen tulisi kohdistumaan p&aasiassa kunnallisveroon. Siirto merkitsisi ansiotuloverotuksen
painopisteen siirtdmistd toiselle veronsaajalle, mutta muuttaisi samalla myds merkittavasti se-
k& kuntien verotulorakennetta ettd valtionosuusjarjestelméan sisaltyvaéd kuntien verotuloihin
perustuvaa valtionosuuden tasausta. Hallituksen esityksen valmistelun yhteydessd onkin tasta
syysté arvioitu myds yhteisdveron ja kiinteistoveron kayttéa kuntien verotulojen vahentami-
Sessa.

Maakunnille siirrettdvien valtionosuuksien jalkeen kuntien verotuloista véhennettdava 11,8
miljardia euroa vastaisi noin kahta kolmasosaa kunnallisveron tuotosta. VVdhennyksen seura-
uksena kunnallisveron suhteellinen osuus kuntien verotuloissa pienenisi ja yhteisdveron seka
kiinteistoveron suhteellinen osuus kuntien verotuloissa kasvaisi. Erityisesti luonteeltaan suh-
danneherkan yhteisdveron suhteellisen osuuden kasvu kuntien verotuloissa saattaisi muodos-
tua kuntien rahoituksen nakékulmasta ongelmalliseksi. Tdmén johdosta valmistelun yhteydes-
sd on arvioitu mahdollisuutta, jossa kuntien verotuloja vahennettdisiin osittain kuntien yhtei-
sOvero-osuutta pienentdmélld. Kuntien yhteisdvero-osuuden pienentdminen olisi perusteltua
myo0s siksi, ettd se alentaisi samalla tarvetta vahentad kunnallisveroa.

Uudistuksen yhteydessa valtionosuusjarjestelmaan siséaltyvaéan verotuloihin perustuvaan val-
tionosuuden tasausjarjestelmaan kohdistuu erityisen suuria muutospaineita. Valtionosuuden
tasauksen perustana toimiva tasausraja eli keskimaarainen laskennallinen verotulo laskee au-
tomaattisesti, kun kuntien tuloveroprosentteja alennetaan siirrettdessa tuloja maakuntien rahoi-
tukseen. Taman johdosta tasauslisat vahenisivéat pd&osassa kuntia eli ndiden kuntien valtion-
osuudet pienentyisivat. Osassa kuntia muutos olisi merkittdva. Muutokset edellyttavatkin ve-
rotulotasauksen laskentaperusteiden arvioimista uudelleen osana rahoitusjarjestelmien muu-
tosta, jotta tulojen suuria muutoksia pystyttéisiin rajoittamaan ja turvaamaan kuntien taloudel-
linen asema seka rahoitusperiaatteen toteutuminen uudistuksen jalkeen.

Voimassa olevan lain mukaan valtionosuusjarjestelmén verotuloihin perustuvassa valtion-
osuuden tasauksessa huomioidaan laskennallinen kunnallisvero ja yhteisévero sek& osittain
ydinvoimalaitoskuntien kiinteistovero. Kiinteistévero poistettiin verotuloihin perustuvasta ta-
sauksesta vuonna 2012, mutta ydinvoimalaitosten kiinteistovero palautettiin tasaukseen 50
prosentin osuudella vuoden 2015 alusta. Kiinteistdveron palauttamista tasausjarjestelméaan ai-
nakin osittain  tukisivat muun muassa paikallishallinnon tulojen tasaamista kasittelevat
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OECD:n tutkimukset, joiden mukaan kaikkien merkittavien tulonlahteiden tulisi olla osaopti-
mointimahdollisuuksien ehkdisemiseksi tasauksessa mukana.

Seuraavassa on arvoitu erilaisia verotulojen siirtoon liittyvi& toteuttamisvaihtoehto-
ja.Vaihtoehtojen arvioinnissa on pyritty kiinnittdmaén huomiota erityisesti kunnilta maakun-
nille siirtyvien kustannusten ja tulojen vastaavuuteen, verovelvollisten tasapuoliseen kohte-
luun seka rahoitusperiaatteen toteutumiseen kuntien jéljelle jaavissa tehtavissa.

Todellisia kustannuksia vastaava verotulojen siirto

Lahtokohdiltaan tasapuolinen ja ymmaérrettdva vaihtoehto olisi, ettd kultakin kunnalta vé&-
hennettaisiin valtionosuuksia ja verotuloja yhta paljon kuin maakuntaan siirtyisi kustannuksia.
Vaihtoehdossa siirrettavat verotulot vastaisivat siis siirtyvien tehtdvien todellisia kustannuksia.

Ongelmaksi muodostuvat sosiaali- ja terveydenhuollon todellisten, asukasta kohden lasket-
tujen kustannusten seké& kunnallisveroprosenttien tuoton suuret erot kuntien valilla. Korkeim-
millaan todelliset sosiaali- ja terveydenhuollon kustannukset ovat ldhes 5 500 euroa ja alim-
millaan noin 2 300 euroa asukasta kohden. Yhden kunnallisveroprosentin tuotto on vuonna
2016 alimmillaan 104 euroa ja korkeimmillaan 350 euroa asukasta kohden. Mikéli valtion-
osuuksien vahentdmisen jalkeen siirtyva kustannus vahennettdisiin kuntakohtaisesti todellisia
kustannuksia vastaavasti kuntien tuloveroprosenteista, tuloksena olisivat suuret erot kunnallis-
veroprosenteissa kuntien valilla. Kolmessa kunnassa kunnallisvero ei riittdisi kattamaan tay-
simaaraisesti valtionosuuksien jélkeen jaljelle jadvaa osaa maakuntaan siirtyvésté sosiaali- ja
terveydenhuollon kustannuksesta, vaan kustannus jouduttaisiin kattamaan kunnan muista tu-
loista.

Kunnallisveroprosenttien vaihteluvéli olisi muutoksen jalkeen 0-12,72 prosenttiyksikkoa.
Kunnallisveroprosenttien daripaiden ero kuntin valilla kasvaisivat siis noin kaksinkertaiseksi
nykytilaan verrattuna, vaikka kuntien kustannukset ja tulot pienenisivat noin puoleen nykyi-
sestd. Kun otetaan huomioon maakunnan ns. laskennallinen veroprosentti eli se osuus entises-
t4 kunnallisverosta, joka laskennallisesti siirtyisi toiselle veronsaajalle, kuntalaisten veroaste
nousisi noin kolmasosassa kunnista. Nousu kohdistuisi noin 2,5 miljoonaan veronmaksajaan
ja suurimmillaan veroasteen nousu olisi noin 5,3 prosenttiyksikkdd. Toisaalta lahes kahdessa
kolmasosassa kunnista veroaste lahtokohtaisesti laskisi, enimmillaan ldhes 9 prosenttiyksik-
koé.

Edella kuvattu menettely ei kohtelisi verovelvollisia tasapuolisesti ja johtaisi tyon verotuk-
sen kiristymiseen suurella osalla verovelvollisia. Vaihtoehto, jossa kunnan valtionosuuksia ja
verotuloja vahennettéisiin sen todellisia kustannuksia vastaavasti ei edelld esitetyn perusteella
siten tayttdisi uudistukselle asetettuja tavoitteita.

Laskennallisia kustannuksia vastaava verotulojen siirto

Yksi vaihtoehto olisi, ettd valtionosuuksien vahentdmisen jalkeen loppuosa maakuntiin siir-
rettavastd tulosta vahennettdisiin kuntien kunnallisverosta kunnan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon laskennallisten kustannusten mukaisesti. Kdytannossa tama toteutettaisiin siten, ettd kulta-
kin kunnalta véhennettdisiin kunnallisveroa sen verran kuin sen laskennallisten kustannusten
osuus olisi koko maakunnan laskennallisista sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksista. Ve-
rotulojen vahentdminen perustuisi siis palvelujen tarvetekijoiden huomioimiseen, mutta ei to-
teutuneisiin todellisiin kustannuksiin.

Vaihtoehdossa ongelmaksi muodostuvat sosiaali- ja terveydenhuollon laskennallisten ja to-
dellisten kustannusten sekd kunnallisveron tuoton suuret kuntakohtaiset erot. Mikali valtion-
osuuksien vahentdmisen jalkeen siirtyva kustannus vahennettéisiin kuntakohtaisesti maakun-
nalla siirtyvid laskennallisia kustannuksia vastaavasti kuntien tuloveroprosenteista, tuloksena
olisivat todellisiin kustannuksiin perustuvaa vaihtoehtoakin suuremmat kunnallisveroprosentin
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erot. Kunnallisvero ei riittdisi 46 kunnalla kattamaan taysimaaréisesti laskennallisia kustan-
nuksia.

Kunnallisveroprosenttien vaihteluvali olisi muutoksen jalkeen -7,43 — 11,84 prosenttiyksik-
kdad. Kunnallisveroprosenttien adripdiden erot olisivat muutoksen jalkeen noin kolminkertaiset
nykytilaan verrattuna. Kun otetaan huomioon maakunnan ns. laskennallinen veroprosentti, 13-
hes neljanneksessa kunnista kuntalaisten veroaste kohoaisi. Nousu kohdistuisi noin 2,8 mil-
joonaan veronmaksajaan ja suurimmillaan nousu olisi noin 4,45 prosenttoyksikkod. Toisaalta
3/4 kunnista veroaste lahtokohtaisesti laskisi, enimmilld&dn noin 14 prosenttiyksikkda. Vero-
prosentin maaréa arvioitaessa on kuitenkin otettava huomioon, ettd osa kunnista joutuisi to-
dennékdisesti nostamaan veroprosenttia pystydkseen kattamaan taysimaardisesti maakunnille
siirtyvat kustannukset.

Myos tdma vaihtoehto kohtelisi kohtelisi verovelvollisia hyvin epatasapuolisesti ja johtaisi
tyon verotuksen Kiristymiseen suurella osalla verovelvollisia. Lisdksi huomioitaessa maakun-
tien rahoitus, verovelvollisten veroaste muuttuisi maakunnittain erittdin epéatasaisesti. Osassa
maakuntia verovelvollisten veroaste kiristyisi ja osassa maakuntia se kevenisi huomattavasti.
Laskennallisia kustannuksia vastaavaan kuntien verotulojen vdhennykseen perustuva menette-
lykaan ei siten edella esitetty huomioiden tayttaisi uudistukselle asetettuja reunaehtoja tai ta-
voitteita.

Tulojen vahentaminen maakuntien laskennallisilla veroprosenteilla

Uudistuksen valmistelua koskevien hallituksen linjausten perusteella valmistelussa ei ole
tarkemmin tutkittu tilannetta, joka syntyisi, jos maakunnalla olisi verotusoikeus. Alustavissa
arvioissa on kuitenkin todettu, ettad jos vahennettava tulo vastaisi maakuntiin siirtyvaa kustan-
nusta kaikilla alueilla, veroasteet poikkeaisivat maakunnittain huomattavasti toisistaan.

Tasasuuruinen vahennys kaikkien kuntien tuloveroprosenttiin

Vaihtoehdossa jokaisen kunnan kunnallisveroprosenttia alennettaisiin samalla nimellisella
veroprosentilla. Jaljelle jadva kunnan veroprosentti olisi siis kunnan nykyisen veroprosentin ja
maakuntiin siirtyvia kustannuksia vastaavan kaikille kunnille tasasuuruisen tuloveroprosentin
alentamisen erotus.Kuntien veroprosenttien erot sailyisivat nykyisina eli ero aaripéiden valilla
olisi muutoksen jalkeen noin 6 prosenttiyksikkod. Koska kunnan jéljelle jadva veroprosentti ja
maakunnan rahoitukseen siirtyva tuloveroprosentti summautuvat kunnan nykyiseen kunnallis-
veroprosenttiin, ei verovelvollisten verorasitus muuttuisi uudistuksen my6té. Verotukseen teh-
tavia muutoksia on muutoin tarkemmin kasitelty verotusta koskevassa hallituksen esityksen
osassa.

Tasasuuruinen kunnallisveroprosenttien alentaminen tarkoittaisi, ettd vahennettava tulo ei
vastaisi maakunnittain eikd yhdenk&an kunnan tasolla siirtyvaé kustannusta.

Véhennettavien tulojen ja siirtyvien kustannusten erot ovat paikoin merkittavid. Maakuntiin
siirtyvat todelliset kustannukset poikkeavat kuntakohtaisesti &aripaiden osalta noin 3 200 eu-
roa asukasta kohti. Toisaalta kunnallisveroprosenttien tuottoerot ovat suurimmillaan yli kol-
minkertaiset eri kuntien valilla. Erot johtuvat useista eri tekijoistd. Kyse on tarve- ja olosuhde-
eroista, mutta myds palvelujen saatavuuteen ja kdyttéon, laatuun ja tehokkuuteen liittyvista
eroista. Mikali kunnallisveroprosentteja alennetaan tasasuuruisesti kaikissa kunnissa, tilantees-
ta seuraa véistdméttd, ettd muutos kohtelee kuntia asukaskohtaisesti laskettuna hyvin eri ta-
voin.

Kuten edelld on jo nykytilan arvioinnin yhteydessa todettu, verotulojen jako kuntien ja maa-
kuntien valilla vaikuttaisi merkittdvasti myos valtionosuusjérjestelméén siséltyvaan verotuloi-
hin perustuvaan valtionosuuden tasaukseen. Muutokset aiheutuvat tasausrajan huomattavasta
alenemisesta kuntien verotulojen pienentyessd. Muutosten vuoksi tasauslisat vahenevat paa-



KESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016 137

osassa kuntia eli kdytdnndssa naiden kuntien valtionosuudet pienentyisivét. Tasauksen muutos
voimassa olevan lain mukaisilla tasausrajoilla heikentdisi noin 270 kunnan valtionosuusrahoi-
tusta.

Toteuttamisvaihtoehtona kunnallisveroprosenttien tasasuuruinen alentaminen tayttéisi uudis-
tukselle asetetut reunaehdot ja tavoitteet kokonaisveroasteen nousun seké verovelvollisten yh-
denvertaisen kohtelun osalta. Valtionosuusjarjestelméé ja kuntatalouden rahoitusta koskevia
ongelmia vaihtoehto sen sijaan aiheuttaisi. N4ita ongelmia olisi kuitenkin mahdollista lieven-
taa valtionosuusperusteita ja verotuloihin perustuvan valtionosuuden tasausta koskevilla muu-
toksilla, tasaamalla uudistuksesta johtuvia muutoksia kuntien kesken sek& rajoittamalla muu-
toksia riittavan pitkéan ajan.

Siirtyvien kustannusten ja tulojen arviointia hankaloittaa ajantasaisten kustannus- ja tulotie-
tojen puuttuminen. Hallituksen esitystd valmisteltaessa on ollut kaytdssa vasta vuoden 2014
lopulliset tiedot. Viimeiset viralliset tilastotiedot, jotka myds kunnat voivat ottaa talousarvio-
prosesseissaan huomioon, tulevat olemaan vuodelta 2016. Nama tiedot julkaistaan marras-
kuussa 2017. Johdonmukaisuuden vuoksi on kuntien kustannuksia, tuloja ja talouden tasapai-
notilaa jo hallituksen esitysta valmisteltaessa arvioitu vuoden 2016 tasolla. Td&ma on toteutettu
ketjuttamalla eteenpdin vuoden 2014 kunnittaista nettokustannusten toteutumatietoa kevaén
2016 kuntatalousohjelman koko kuntataloutta koskevin ennustetiedoin ja jakamalla kuntien
vuoden 2015 toteutunut ja vuoden 2016 ennakoitu toimintakatteen muutos kunnille niiden las-
kennallisten kustannusten muutoksen suhteessa. Kustannusten muutos perustuu keskimaarai-
seen 1,5 prosentin kasvuoletukseen.

Uudistuksen tullessa voimaan vuonna 2019 laskelmat tehtéisiin arviotietojen perusteella
vuoden 2018 tasoisena. Laskentatapa olisi edella kuvatun kaltainen, mutta kuntien nettokus-
tannusten lahtokohtatietona kaytettaisiin vuosien 2015 ja 2016 tilinpaatosten mukaista keski-
madraistd kustannusta. Talla perusteella laskettaisiin myds jarjestelmauudistuksen siirtyma-
tasaus, joka huomioitaisiin kuntien valtionosuusmaksatuksissa vuonna 2019. Oikeudenmukai-
sen valtionosuuksien maksatuksen kannalta olisi tarkoituksenmukaista, ettd uudistuksen muu-
toslaskelma vastaa mahdollisimman pitkalti kuntien todellista tasapainotilannetta. Tamén
vuoksi olisi perusteltua, ettd laskelmat tarkistettaisiin uudelleen. Tdmé tehtéisiin kuntien vuo-
sien 2017 ja 2018 toteutumatietojen keskiarvon mukaan. Uudet laskelmat olisivat vuodesta
2020 lukien myonnettavien valtionosuuksien perusteena. Jos tarkistuksen jalkeen todettaisiin,
ettd kunnalle on maksettu valtionosuutta vuonna 2019 enemman tai véhemman kuin tarkiste-
tutun laskennan mukaan kuuluisi, erotusta vastaava maara vahennettdisiin tai lisattaisiin kun-
nalle mydnnettévésté valtionosuudesta tasasuuruisina erind vuosina 2020-2023.

Omaisuusjarjestelyt

Omaisuusjarjestelyjen tulee osaltaan tukea uudistukselle asetettujen tavoitteiden toteutumista. Rat-
kaisut eivat saa johtaa kokonaisveroasteen nousuun ja uudistuksen avulla on voitava pitkélla aika-
valilla saavuttaa julkisen talouden kokonaisuudessa 3 miljardin euron séastotavoite sekd vaikuttaa
kestavyysvajeen hallitsemiseen. Omaisuusjérjestelyt eivat saa vaarantaa rahoitusperiaatteen toteu-
tumista kuntien jéljelle jadvissa tehtdvissd, kuntien tasapuolinen kohtelu on pyrittdva varmistamaan
sekd véltettdva mahdollisuuksien mukaan ratkaisuja, joissa kuntien tekemat erilaiset organisatori-
set paatokset tai palvelujen jarjestamisen tavat vaikuttaisivat lopputulokseen.

Maakunnan ké&yttdon on turvattava sen jarjestamisvastuulle kuuluvissa tehtévissa tarvittava omai-
suus. Tahan liittyen on ratkaistava, siirtyykd tarvittavan omaisuuden omistusoikeus maakunnille
vai sdilyykod osa omaisuudesta edelleen kuntien omistuksessa. Liséksi on ratkaistava, toimitaanko
kaiken tarvittavan omaisuuden osalta samalla tavoin ja jos omaisuutta siirtyy maakuntien omistuk-
seen, on ratkaistava, onko siirrosta suoritettava kunnille korvaus.
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Omaisuuteen liittyvat jarjestelyt voidaan toteuttaa useilla eri vaihtoehdoilla ja niiden yhdistelmilld,
mutta padasiallisimmat vaihtoehdot ovat valmistelussa kiteytyneet lunastukseen, vuokraukseen se-
k& omaisuuden jakamiseen kunnan ja maakunnan valilla eli ns. jakautumismalliin.

Lunastus

Maakunta lunastaisi kunnilta jarjestdmisvastuulleen kuuluvissa tehtavissa tarvittavan omaisuuden.
Kuntayhtymien osalta malli voitaisiin toteuttaa joko niin, ettd maakunnat lunastaisivat omaisuuden
suoraan kuntayhtymista tai niin, ettd kuntayhtymien omaisuus siirtyisi ensin kuntayhtymén purka-
misen kautta jasenkuntiin ja sieltd maakuntiin. Lunastuksella ei olisi suoraa vaikutusta kuntien vel-
kamaéariin, vaan lunastuskorvauksen méaarasté riippuisi, mik& osa kunnan nykyisesta velasta saatai-
siin katettua.

Lunastusmallin suurimmat haasteet liittyvat maakunnan lunastusvelvollisuuden laajuuteen, lunas-
tettavan omaisuuden arvon maérittdmiseen, kuntien maaomaisuuteen tulevaisuuden elinkeino- ja
yhdyskuntarakennetekijana sekd maakunnan lunastukseen tarvitsemaan rahoitukseen. Lunastus-
velvollisuuden laajuuteen liittyy liséksi kysymys tulevaisuudessa mahdollisesti kayttdméattdmaksi
jaavaan omaisuuteen liittyvan riskin jakautumisesta kunnan ja maakunnan valilla.

Jos maakunta olisi velvoitettu lunastamaan kaiken tietylla hetkell&, esimerkiksi jarjestamisvastuun
siirtohetkella kyseisessa kaytdssa olevan omaisuuden, tdma edellyttéisi, ettd kunnilla ei olisi omilla
toimillaan mahdollisuutta lisatd maakunnalle siirtyvan omaisuuden mééaraé ja samalla maakunnan
taloudellisia vastuita. Muun muassa téllaisen tilanteen ehkaisemiseksi eduskunnan kasittelyssa on
parhaillaan hallituksen esitys kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien rajoittamisesta sosi-
aali- ja terveydenhuollossa (HE 97/2016 vp). Laaja lunastusvelvollisuus tarkoittaisi myds, etta
maakunta kantaisi kokonaisuudessaan riskin tulevaisuudessa mahdollisesti kayttamattoméaksi jaa-
visté toimitiloista ja muusta omaisuudesta. Jos maakunnalla olisi velvollisuus lunastaa kaikki tie-
tylla hetkella kaytdssa oleva omaisuus, maakunnalle tulisi siirtyd myds rakennusten maapohjat.
Jos rakennusten maapohjat eivét siirtyisi mukana, maakunnan mahdollisuudet tulevaisuudessa luo-
pua kayttamattomiksi jadvista tiloista ja rakennuksista heikentyisivat oleellisesti. Perusterveyden-
huollon, sosiaalitoimen ja osin myds pelastustoimen rakennukset on usein rakennettu kuntien ja
kaupunkien keskustoihin eli yhdyskuntarakenteen kehittymisen kannalta merkityksellisiin paikkoi-
hin. Valmistelun yhteydessa on noussut esille tallaisen maaomaisuuden merkitys kunnille erityises-
ti tulevaisuuden elinvoima- ja yhdyskuntarakennekysymyksena. Maakunnille asetettavan laajan
lunastusvelvollisuuden asettaminen tarkoittaisi, ettd kuntien ja kaupunkien yhdyskuntarakenteen
kannalta merkityksellisissa paikoissa sijaitsevia perusterveydenhuollon, sosiaalitoimen ja pelastus-
toimen rakennuksia siirtyisi maapohjineen suuressa maarin maakuntien omistukseen. Tama ei vélt-
tdmaéttd ole kuntien tulevaisuuden kannalta perusteltua. Lainsdéddanndssa tilanne tulisi todennékoi-
sesti ratkaista jonkinlaisella kyseisen kaltaista maaomaisuutta koskevalla erityissdannokselld. Tal-
lainen s&dnnds saattaisi joissakin tilanteissa muodostua ongelmalliseksi, jos kunnalla ja maakun-
nalla ei olisi yhtenevaa késitysta kyseisen maaomaisuuden laadusta ja merkityksesta.

Jos paatosvalta lunastuksen laajuudesta ja kohteesta olisi maakunnalla eli maakunta lunastaisi vain
tarpeelliseksi katsomansa omaisuuden, vastuu mahdollisesti kayttamattdmaksi jaavista toimitiloista
ja muusta omaisuudesta jdisi kunnalle. Tahan liittyvia kysymyksia on kasitelty jaljempana ns. sup-
peaa jakautumismallia koskevassa osassa seka hallituksen esityksen vaikutusarviointiosassa.
Edelleen tulisi ratkaista, mill& arvolla lunastus toteutettaisiin. Korvaus voisi perustua kirjanpitoar-
voon (tasearvo), kdypdén arvoon, jonkinlaiseen tekniseen arvoon tai esimerkiksi tuottoihin perus-
tuvaan nykyarvon laskentaan. Tasearvojen kéayttaminen olisi lahtokohtaisesti yksinkertaista, sill&
nain véltyttaisiin erillisten, aikaa vievien ja todennakoisesti merkittavia kustannuksia aiheuttavien
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arvostusten tekemiseltd. Tasearvoihin vaikuttavat kuitenkin kuntien nykyiseen Kirjanpitokdytan-
toon siirtymisen aikainen tilanne ja silloin tehdyt ratkaisut. Niiden ké&yttamiseen liittyvat myos
merkittdvana ongelmana joissakin kunnissa jo toteutetut kiinteistbomaisuuden jérjestelyt ja yhtidit-
tdmiset, joiden seurauksena tasearvot ovat huomattavasti nousseet ja vastaavat kdytdnnossa kaypia
markkina-arvoja. Tama tarkoittaisi, ettd joissakin kunnissa maakunta lunastaisi omaisuuden kay-
tanndssa markkina-arvolla ja joissakin taas hankintamenoon perustuvalla tasearvolla. My6dsk&én
pelk&n maaomaisuuden arvo ei ole yksiselitteisesti maéariteltavissa. Useissa tapauksissa maaomai-
suus on kuntien taseissa arvostettu hyvin alhaiseen arvoon tai sité ole arvostettu lainkaan. Kunnan
omissa kiinteistdissa myoskaéan kiinteistonmuodostamistoimituksia ei valttamatta ole aina toimitet-
tu.

Merkittdvimman ongelman lunastusmallin kaytélle muodostaisi kuitenkin maakunnan lunastuk-
seen tarvitsema rahoitus. Erillisen rahoituksen jarjestdminen saattaisi erittéin suurella todennékdi-
syydella johtaa kokonaisveroasteen nousemiseen. Riski kokonaisveroasteen nousemiselle olisi suu-
ri myos siind tapauksessa, ettd maakunta jéisi lunastussumman kunnille velkaa. Maakunnan lunas-
tuskorvauksena maksama summa olisi joka tapauksessa veronmaksajien lisapanostus kuntatalou-
teen. Kaytanndssa syntyisi tilanne, jossa verorahoituksella toimiva maakunta maksaisi kunnille
omaisuudesta, jonka kunnan asukkaat ovat jo kertaalleen verojen muodossa maksaneet.

Vuokraus

Maakunnat vuokraisivat kunnilta ja kuntayhtymilta tarpeellisiksi katsomansa toimitilat. Kaytan-
nossa malli tarkoittaisi, ettd kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymét, mukaan lukien sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymat, muuttuisivat ns. kiinteistokuntayhtymiksi eli niiden toiminta muut-
tuisi pelkastaan toimitilojen vuokraukseksi. Vuokrien perusteena olisi ainakin siirtymavaiheessa
mahdollista kdyttad kunnissa ja kuntayhtymissa mahdollisesti jo kdyttssa olevia sisdisen vuokran
madraytymisperusteita.

Irtaimiston eli kaluston, koneiden ja laitteistojen osalta omistusoikeus olisi kdytdnnon syistéa perus-
teltua siirtdd maakunnalle. Jos t&std omaisuudesta maksettaisiin korvaus, tulisi ratkaista korvauk-
sen maardytymisen peruste ja maakunnalle tulisi jarjestaa rahoitus irtaimiston lunastamiseen. Kun-
tien ja kuntayhtymien veloissa ei tapahtuisi muutoksia.

Malli olisi siirtymavaiheessa yksinkertainen toteuttaa ja maakunnan irtaimiston lunastamista varten
tarvitseman rahoituksen maara olisi vahaisempi kuin lunastusmallissa. Koska irtaimiston arvo on
kuntien taseissa kohtuullisen véhéinen, olisi myds mahdollista noudattaa samoja periaatteita kuin
vuonna 2004 aluepelastuslaitoksia muodostettaessa eli korvauksia irtaimistosta ei maksettaisi.
Ratkaistavaksi tulisi, olisiko maakunnilla esimerkiksi jonkin pituisen siirtymékauden ajaksi velvol-
lisuus vuokrata kaikki ké&ytdssé olevat toimitilat vai voisiko maakunta jo alusta I&htien vuokrata
vain ne tilat, jotka se katsoisi tarvitsevansa. Liséksi tulisi ratkaista maakunnan tarvitsemien inves-
tointien toteuttaminen. L&htokohtaisesti tilojen omistaja eli vuokranantaja toteuttaisi olemassa ole-
viin tiloihin tarvittavat peruskorjaus- ja muut investoinnit. Talldin vuokrasopimuksen pituuden tu-
lisi olla sellainen, ettd investointi olisi vuokranantajan nakdkulmasta perusteltu. Uusinvestoinnit
maakunnan tulisi joka tapauksessa Kilpailuttaa ja toteuttaa erikseen.

Vuokrausmalli olisi lahtokohtaisesti mahdollista toteuttaa myds niin, etta toimitilaomaisuus siirret-
taisiin kunnista ja kuntayhtymista kuntien omistukseen tulevalle yhdelle tai useammalle yhtidlle,
joka vuokraisi tarvittavan omaisuuden edelleen maakunnille. Koska kuntien omistama yhtio ei oli-
si maakunnan sidosyksikkd, myds talla tavoin toteutetussa vuokrausmallissa maakunnan tulisi kil-
pailuttaa uusinvestoinnit markkinoilla. Koska kunnilla olisi timén jalkeen kyseiseen yhtidon lahin-
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né& sijoitusintressi, yhtion osakkeet alkaisivat jossakin vaiheessa todenndkdisesti paatya markki-
noille.

Viimeistddn mahdollisen siirtyméakauden jalkeen maakunnalla olisi mahdollisuus vuokrata toimiti-
lansa joko kunnilta, kuntayhtymilt4, mahdolliselta kuntien omistamalta yhti6lta tai yksityisilta
markkinoilta, mika tarkoittaisi, ettd markkinatarjonnan olemassa olo takaisi vuokratason kohtuulli-
suutta. Kuntien kannalta tilanne kuitenkin tarkoittaisi, ettd vastaavalla tavalla kuin lunastusmallis-
sa, tulevaisuudessa mahdollisesti kayttamattomiksi jaavat toimitilat saattaisivat joissakin kunnissa
muodostua kuntatalouden kannalta ongelmallisiksi.

Jakautumismalli eli omaisuus erotetaan kunnista maakunnille

Jakautumismalli tarkoittaisi, ettd kunnan asukkaiden rahoittama omaisuus jakautuisi tehtévien jar-
jestdmisvastuun siirron myota kunnalle ja maakunnalle eli omaisuus seuraisi toimintaa. Jakautu-
mismallista on ollut tarkastelussa kaksi vaihtoehtoa, laaja ja suppea.

Laaja jakautumismalli

Maakunnalle siirtyisi sellainen irtain ja kiinted omaisuus, joka yksinomaan tai paéasiallisesti olisi
maakunnan jarjestamisvastuulle siirtyvan toiminnan kéaytossa tiettyna ajankohtana seka tata omai-
suutta vastaava osuus veloista ja muista sitoumuksista. Lunastus- tai muuta korvausta ei maksettai-
si. Kunnan omaisuudesta tehtéisiin jakautumissuunnitelma, jossa méériteltaisiin, mik& omaisuus ja
mitk& velat ja sitoumukset siirtyisivat maakunnalle. Suunnitelmat tehtéisiin kunnan tilinpaatoksen
mukaisilla tasearvoilla. Kunnan velkojen jakamisessa lahtokohtana olisi kunnan muun omaisuuden
ja siirtyvén omaisuuden véalinen suhde eli velkoja siirtyisi maakunnan vastuulle jokaisesta kunnasta
suhteellisesti saman verran kuin kyseisesta kunnasta siirtyisi omaisuutta. Sosiaali- ja terveyden-
huollon sekd maakunnan liittojen kuntayhtymat siirrettaisiin maakuntiin sellaisinaan eli varoineen
ja velkoineen. Kunnan kirjanpidossa omaisuuden siirtyminen maakunnalle Katettaisiin kunnan pe-
ruspddomaa alentamalla. Koska velkavastuun siirto maakunnalle olisi k&ytdnnossa erittdin hankala
toteuttaa varsinaisena velkakirjojen siirtona, maakunnan suhteellinen osuus velkavastuusta tulisi-
kin mallissa todennékdisesti toteuttaa siten, maakunta jaisi jakautumissuunnitelman osoittaman
madran velkaa kunnalle ja velan korko sidottaisiin esimerkiksi kunnan lainojen keskikorkoon.

Laaja jakautumismalli varmistaisi koko tarvittavan omaisuuden maakunnan kéyttéon ja paatosval-
taan omaisuuden luonteesta tai lajista riippumatta. Malli myds toteuttaisi tavoitteet kokonaisvero-
asteen sdilymisestd muuttumattomana, silla se ei edellyttéisi erillisen rahoituksen jarjestamista
maakunnille. Kunnan asukkaan kannalta omaisuus siirtyisi palvelujen jarjestamisvelvollisuuden
mukana yksittaiseltd kunnalta sille maakunnalle, jonka alueella kuntalainen asuu. Liséksi velkojen
siirtyminen kunnista maakunnalle siirtyvad omaisuutta vastaavasti varmistaisi, ettei kunnan rahoi-
tusasema heikkenisi omaisuuden siirtymisen vuoksi.

Mallin haasteet liittyvét kuntien omaisuuden tasearvoihin ja maakunnalle siirtyvén velan maéraan.
Lisaksi lunastusmallin tavoin esille nousevat rakennusten maapohjiin liittyvat kysymykset. Koska
mallissa riski tulevaisuudessa mahdollisesti kayttdmattomiksi jadvista toimitiloista jaisi kokonai-

suudessaan maakunnalle, olisi valttdméatontd, ettd maakunnalle siirtyvan rakennuskannan mukana
siirtyisivat myds rakennusten maapohjat eli kdytdnndssa kiinteistdt kokonaisuudessaan. Lunastus-
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mallin yhteydessa on tarkemmin késitelty kuntien maaomaisuuteen liittyvia kysymyksia erityisesti
siltd osin kuin maa-alueet sijaitsevat kunta- ja kaupunkikeskustoissa.

Velkojen kohdentumista maakunnan jarjestdmisvastuulle siirtyviin tehtdviin ja siihen liittyvaéan
omaisuuteen on kaytdnndssa hyvin hankala selvittaa, koska kunnan lainat eivat ole ns. korvamer-
kittyjd, vaan osa kunnan rahoituksen kokonaisuutta. Tdmén vuoksi laajan jakautumismallin mu-
kaan velkoja siirtyisi jokaisesta kunnasta maakunnan vastuulle suhteellisesti saman verran kuin ky-
seisestd kunnasta siirtyisi omaisuutta. Tésté seuraa, ettd omaisuuden tase-arvoilla olisi mallissa
erittdin suuri merkitys, koska ne vaikuttaisivat suoraan maakunnalle siirtyvén velan méaraan. Ku-
ten edelld lunastusmallin yhteydessa on jo todettu, tasearvoihin vaikuttavat paitsi kuntien nykyi-
seen kirjanpitokaytantoon siirtymisen aikainen tilanne ja silloin tehdyt ratkaisut, niin myés viime
vuosien aikana erdissa kunnissa tehdyt toimenpiteet ja jarjestelyt. Kiinteistbomaisuuttaan jarjestel-
leet kunnat saisivat laajan jakautumismallin toimeenpanon yhteydessé etua verrattuna niihin kun-
tiin, jotka eivat ole vastaavia jarjestelyja tehneet. Etu nékyisi kaytdnndssa maakunnalle siirtyvan
velan mééran kasvuna.

Mallissa maakunnalle siirtyisi merkittdva velkavastuu, alustavan arvion mukaan noin 4,5 miljardia
euroa. Siirtyvan velan maaran arvioimiseen liittyy kuitenkin huomattavia epdvarmuustekijoita.
Vaikka alustavasti on arvioitu, ettd kuntien veloista noin 20 prosenttia olisi kohdistettavissa ns. so-
te-omaisuuteen, kunnan palvelurakenteesta, toteutetusta investointiohjelmasta ja muista tekijoista
riippuen velan suhteellinen osuus kunnan kokonaisvelkamaarasta voi vaihdella merkittavasti kun-
nittain ja lopullinen maéra olisi tiedossa vasta jokaisessa kunnassa tehtdvén jakautumissuunnitel-
man jalkeen.

Suppea jakautumismalli

Suppea jakautumismalli on vuokrausmallin ja laajan jakautumismallin yhdistelma. Sairaanhoitopii-
rien, erityishuoltopiirien ja maakunnan liittojen kuntayhtymat liitettéisiin varoineen, velkoineen ja
sitoumuksineen maakuntiin. Pelastustoimen seka kunnan jérjestaman perusterveydenhuollon, eri-
koissairaanhoidon ja sosiaalitoimen kaytdssa olevat toimitilat, rakennus- ja maaomaisuus jaisivat
nykyisille omistajilleen ja maakunta vuokraisi ne tarvitsemiltaan osin.

Kunnan omistamista toimiloista solmittaisiin siirtymékaudeksi maakunnan ja kunnan valilld maa-
réaikainen vuokrasopimus. Siirtymadajan jalkeen maakunta péattéisi, mitka tilat se pitaisi edelleen
vuokrasopimuksen nojalla hallussaan. VVuokrattuihin toimitiloihin kiinteésti liittyva irtain omaisuus
sekd maakunnan jérjestdmisvastuulle kuuluvaan toimintaan liittyvé kalusto, koneet, laitteet ja ma-
teriaalit siirtyisivat jarjestamisvastuun ja henkildstén myo6td korvauksetta maakunnalle.

Kunta siirtaisi maakunnalle maakunnan jarjestdmisvastuulle kuuluvaan toimintaan liittyvét sopi-
mukset. Siirrettaviin sopimuksiin lukeutuisivat siten myos kyseisen toiminnan kaytdssa olevien ti-
lojen vuokrasopimukset, jos toimintaa harjoitettaisiin vuokratiloissa. Jos sopimus liittyisi myos
kunnan jaljelle jadviin tehtaviin eika sita olisi mahdollista siirtaa tai jakaa, kunnan ja maakunnan
tulisi sopia, miten sopimukseen liittyvat vastuut jakautuisivat kunnan ja maakunnan vélilla sopi-
muksen voimassaoloajan.
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Vapaaehtoisten sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien omistamiin toimitiloihin, irtaimistoon
ja sopimuksiin sovellettaisiin samoja periaatteita kuin kunnan omistamiin toimitiloihin ja irtaimis-
toon.

Omaisuuden maara kuntien taseissa vahenisi kuntayhtyméosuuksien sekd sosiaali- ja terveyden-
huollon seka pelastustoimen irtaimiston verran. Vaikutus nékyisi kuntien peruspddoman pienene-
misend ja se vaikuttaisi kuntien omavaraisuusasteeseen. Kuntien velkaméaard sdilyisi ennallaan,
mutta konsernitilinp&étdkseen yhdisteltdvét osuudet kuntayhtymien veloista poistuisivat.

Suppea jakautumismalli ei edellyttéisi rahoituksen jarjestamistd maakunnille omaisuuden hankin-
taa varten, joten malli toteuttaisi vaatimuksen kokonaisveroasteen séilymisestd muuttumattomana.
Malli varmistaisi maakunnan omistukseen keskeisimman erikoissairaanhoidon omaisuuden seké
tarvittavan laiteinfrastruktuurin sosiaali- ja terveydenhuoltoon ja pelastustoimeen liittyen. Maa-
kunnalle siirtyva velkamaéra olisi noin 1,3 mrd euroa eli huomattavasti pienempi kuin laajassa
mallissa. Malli olisi siirtyméavaiheessa todennédkdisesti laajaa mallia yksinkertaisempi toteuttaa.
Kuntien olemassa olevien sisdisen vuokran jarjestelmid ja niiden pohjalta kerattya tietoa toimiti-
loista olisi mahdollista kdyttaa siirtymakauden vuokrasopimusten pohjana. Kunnan omaisuuden
arvostamiseen liittyvat kysymykset vaikuttaisivat valillisesti maakunnan maksamiin vuokriin, mut-
ta maakunnalla olisi siirtymaajan jalkeen mahdollisuus paattaa, pitaako se tilat kaytossaan, jos nii-
den vuokrataso osoittautuisi maakunnan resursseihin nédhden liian korkeaksi. Maakunnalla ja kun-
nalla olisi myos edelleen vapaus sopia mahdollisista omistusjarjestelyistd, jos maakunta katsoisi
jarkevaksi hankkia omistukseensa kunnan omistamia tiloja eli suppea malli saattaisi jossakin vai-
heessa johtaa my6s kunnan omistamien toimitilojen osalta omistajanvaihdoksiin.

Suppean mallin haasteet liittyvét siirtymakauden jalkeiseen aikaan. Vastuu mahdollisesti kaytta-
mattdmiksi jaavista tiloista jakautuisi maakunnan ja kuntien vélille. Vastuu sairaanhoitopiirien
omistamista suurista sairaalakiinteistoista siirtyisi maakunnalle, mutta lukumaaraisesti suurin osa
kiinteistdista jaisi edelleen kuntien omistukseen. Kuntien vastuulle jaisivat siten myds investoin-
teihin otetut velat. Siirtymaaikana maakunnan maksama vuokra kattaisi yllapitokustannukset ja
padomakustannukset, mutta mahdollisia kuntatalousongelmia alkaisi siirtymakauden jélkeen syn-
tyd, jos vaille kayttoa jaisi tiloja, joihin on vastikdan mittavasti investoitu velkarahalla tai jos tilo-
jen yllapitokustannukset ovat merkittavat eikd niitd saada katkaistua myymalla tai purkamalla
kiinteisto.

1.2 Keskeiset ehdotukset

Alueellinen itsehallinto

Esityksessa ehdotetaan Suomeen perustettavaksi 18 maakuntaa. Maakunnat olisivat julkis-
oikeudellisia yhteistja, joilla on alueellaan itsehallinto siten kuin siitd maakuntalaissa saade-
taan. Julkisessa hallinnossa olisi jatkossa kolme itsendista toimijaa: valtio, maakunnat ja kun-
nat. Koska maakunnat olisivat kokonaan uusia viranomaisia, niihin ei voida suoraan soveltaa
kuntia tai valtion viranomaisia koskevaa séantelyd. Tamén johdosta muun muassa maakuntien
muodostamisesta ja aluejaosta, suhteesta valtioon ja kuntiin, toimialasta ja tehtavistd, hallin-
nosta, paatoksenteosta ja taloudesta, henkildston asemasta, rahoituksesta, vaalimenettelystéd
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sekd asukkaiden oikeudesta osallistua ja vaikuttaa tulee saataa erikseen lailla. Lisaksi hallin-
non yleislakeja kuten viranomaisten toiminnan julkisuudesta annettua lakia, hallintolakia, kie-
lilakia ja saamen kielilakia on muutettava maakuntien huomioon ottamiseksi.

Perustettavista maakunnista ja kuntien sijoittumisesta maakuntiin saddettéisiin uudistuksen
voimaanpanolaissa. Maakuntajaon muuttamisen edellytyksistd ja menettelystd saadettéisiin
uudessa maakuntajakolaissa. Laissa méaariteltyjen kriteerien perusteella valtioneuvosto voisi
paattad maakuntien yhdistymisesté tai kunnan siirtdmisesta toiseen maakuntaan.

Voimaanpanolaissa saadettdisiin myds maakunnan toiminnan kdynnistamisestd vastaavasta
véliaikaisesta valmistelutoimielimestd, jonka tehtdvana olisi vastata maakunnan toiminnan ja
hallinnon kaynnistdmisen valmistelusta siihen saakka, kunnes ensimmainen maakuntavaltuus-
to olisi valittu ja maakuntavaltuuston asettama maakuntahallitus olisi aloittanut toimintansa.
Maakunnan alueen maakunnan liiton, kuntien, sairaanhoitopiirin, erityishuoltopiirin, pelastus-
laitoksen, ELY-keskuksen ja TE-toimiston olisi sovittava valittomasti lain voimaantultua véli-
aikaisen valmistelutoimielimen kokoonpanosta. Maakunnan liitto asettaisi valiaikaisen valmis-
telutoimielimen neuvottelussa sovitun mukaisesti. Jos valmistelutoimielinta ei olisi asetettu
viimeistd&n kahden kuukauden kuluessa lain voimaan tulosta, asettaisi valtioneuvosto valmis-
telutoimielimen valtiovarainministerion esityksestd. Valmistelutoimielimessa olisi talloin ol-
tava maakunnan alueen kunnista yhteensa 6 jasentd, sairaanhoitopiirista 2 jasenta, erityishuol-
topiirista 1 jasen, maakunnan liitosta 1 jasen, pelastuslaitoksesta 1 jasen, ELY-keskuksesta 1
jasen ja TE-toimistosta 1 jasen seké heidén varajasenensa.

Maakuntien toimintaa, taloutta ja hallintoa koskevat keskeiset sdédnnokset sisaltyisivét niitd
koskevaan yleislakiin, maakuntalakiin vastaavalla tavalla kuin kuntien osalta niista on saddet-
ty kuntalaissa. Maakuntien hallintoa ja taloudenhoitoa koskevassa sdéntelyssa tulisi jattaa
lilkkumavaraa itsehallintoon kuuluvalle paatdksenteolle ja kunkin maakunnan alueellisten eri-
tyispiirteiden huomioon ottamiselle. Nykyisen kuntalain tapaan maakuntien hallintoa koske-
van sadntelyn olisi siten luonteeltaan mahdollistavaa.

Maakunnat hoitaisivat paéosin niille laissa séadettyjé tehtavid. Maakunnille siirtyisi tehtévia
ELY-keskuksista, TE-toimistoista, aluehallintovirastoista, maakuntien liitoista ja kunnista.
Maakunnan tehtévia olisivat sosiaali- ja terveydenhuolto, pelastustoimi, ymparistoterveyden-
huolto, maaseudun kehittdminen, maatalouden edistdminen, rahoittaminen ja viljelijatukeen
liittyvét tehtdvat, elinkeinoeldman ja innovaatioympéristdjen kehittdminen ja rahoittaminen,
eraat liikenteen suunnittelu- ja rahoitustehtavat, alueiden kaytdon ohjaus ja suunnittelu seké
maakunnallisen identiteetin ja kulttuurin edistdminen seka lain perusteella annettavat muut
alueelliset palvelut.

Maakuntien paatoksenteon demokraattisuuden edellytyksend voidaan katsoa olevan, ettd
alueelle valittaisiin ylin paattava toimielin eli maakuntavaltuusto suorilla vaaleilla. Maakunta-
vaalien vaalimenettelystd saddettdisiin vaalilainsdddannossa. Ensimmaiset maakuntavaalit
toimitettaisiin vuoden 2018 presidentinvaalin yhteydessé ja sen jélkeen vaalit toimitettaisiin
kuntavaalien yhteydessé. Adnestdjan kannalta olisi selkeintd, ett4 uusia vaaleja koskevassa
sdédntelyssé noudatettaisiin mahdollisimman pitkélti voimassa olevan vaalilainsaddannén mu-
kaisia periaatteita. Kuntien joidenkin tehtévien siirtyessa maakuntatasolle on turvattava, etta
asukkaiden oikeudet osallistua ja vaikuttaa eivét kapene. Maakuntalaissa saadettaisiin asuk-
kaiden osallistumisoikeuksista ja vaikuttamismahdollisuuksista maakunnissa.

Maakuntavaltuuston liséksi maakunnassa tulisi maakuntalain mukaan olla maakuntahallitus
ja tarkastuslautakunta. Muut toimielimet olisivat maakunnan péatettavisséd. Maakunnan ylint4
paatosvaltaa kéyttaisi maakuntavaltuusto. Maakuntaa johdettaisiin maakuntavaltuuston hyvak-
syméan maakuntastrategian mukaisesti, jossa valtuusto linjaisi maakunnan toiminnan ja talou-
den tavoitteet. Maakunnan toimintaa, hallintoa ja taloutta johtaisi maakuntahallitus, jonka
alaisena toimii maakuntajohtaja.

Maakunnan toiminnassa tehtavien jarjestdmisvastuuta koskeva paatoksenteko eriytettaisiin
palvelujen tuotannosta. Maakunnan jérjestdmisvastuu siséltdisi muun muassa vastuun asuk-
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kaan oikeuksien toteutumisesta ja palvelujen saatavuudesta. Maakunnat voisivat jarjestaa teh-
tavid yhteistoiminnassa joko laissa sdédettyjen yhteistoimintavelvoitteiden tai sopimuksen pe-
rusteella. Ellei laissa toisin sdadetd, maakunta voisi tuottaa palvelut itse tai yhteistoiminnassa
muiden maakuntien kanssa tai hankkia ne sopimukseen perustuen muulta palvelun tuottajalta.

Maakunnan palvelutuotannosta vastaisi laissa erikseen saddetyissa tehtavissa kuten sosiaali-
ja terveyspalveluissa ja pelastustoimessa maakunnan palvelulaitos. Palvelulaitos olisi maa-
kunnan perustama julkisoikeudellinen laitos, joka on osa maakuntakonsernia. Maakuntaval-
tuusto paattéisi palvelulaitoksen toiminnan ja talouden puitteista seka hallintosaédnndsta. Pal-
velulaitosta johtaisivat johtaja ja hallitus. Laitoksen palveluksessa olisi my6s viranhaltijoita ja
laitokselle voitaisiin osoittaa maakunnan viranomaiselle kuuluvaa toimivaltaa. Palvelulaitos
vastaisi myds maakunnan ostopalveluhankintojen toteuttamisesta.

Maakunnalla ja palvelulaitoksella voisi olla palvelutuotantoyhtiditd. Laissa séadettaisiin
kilpailluilla markkinoilla toimimisen edellytyksend olevasta yhtidittamisvelvollisuudesta seka
sitd koskevista poikkeuksista.

Maakunnille perustettaisiin yhteisid valtakunnallisia palvelukeskuksia, joihin koottaisiin
maakuntien asiantuntija- ja tukipalveluita, muun muassa yhteishankinnat, toimitila- ja kiinteis-
topalvelut, tieto- ja viestintatekniset palvelut seka talous- ja henkilostopalvelut. Palvelukes-
kukset ovat maakuntien ja valtion yhteisesti omistamia osakeyhtiditd. Palvelukeskukset tuot-
tavat palveluita maakunnille, niiden tytaryhteisoille ja palvelulaitoksille. Lisaksi maakunnat
voivat perustaa kuntien ja valtion vastaavien yksikdisen kanssa yhteisia tukipalveluyksikoita.

Maakunnan toiminnan rahoituksesta saddettéisiin erillisessa maakunnan rahoituslaissa.
Maakuntalaissa ehdotetaan saddettavaksi maakuntatalouden ja maakuntien rahoituksen riitta-
vyyden arvioinnista osana julkisen talouden kokonaisuutta, maakuntien investointien ohjauk-
sesta sekd valtion ja maakunnan neuvottelumenettelystd. Maakuntalaissa saddettdisiin yksittai-
sien maakunnan taloudenhoidosta kuten talousarviosta ja —suunnitelmasta, kirjanpidosta ja ti-
linpaatoksesta. Maakunnan taloudenhoitoa koskevien saannodsten lahtokohtana on, ettd maa-
kunnan talous pysyy tasapainossa, jotta sill4 on edellytykset huolehtia lainsd&ddannon edellyt-
tdmista palveluista ja tehtdvistd. Maakunnille siirrettavat tehtdvat ovat luonteeltaan sellaisia,
ettd niihin tullaan kayttdmaan erittdin merkittdvd maard yhteiskunnan taloudellisia resursseja
ja tehtévien merkittavyys julkisen talouden kestévyytté arvioitaessa on huomattava.

Véeston ikaantymisestd seuraava sosiaali- ja terveyspalvelujen kasvu kohdistuu jatkossa
maakuntiin. Tadma edellyttdd maakuntien taloudellisen tilanteen seurantaa ja palveluiden rahoi-
tuksen riittdvyyden varmistamista koskevaa séantelyd. Maakuntalaissa ehdotetaan saddetta-
vaksi lahtokohtaisesti kuntien arviointimenettelya vastaavasta maakunnan arviointimenettelys-
td sekd menettelyn kdynnistdmisen edellytyksistd, jotka liittyisivat maakunnan talouteen.
Maakunnan sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamiskykyyn liittyvista arviointimenettelyn
edellytyksistd saadettaisiin sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetussa laissa.

Maakunnat tulevat olemaan organisaatiorakenteeltaan suuria ja kayttdmaan merkittavia
maéarid taloudellisia resursseja. Maakuntalaissa saddettéisiinmaakunnan talouden ja hallinnon
tarkastuksesta kuten tarkastuslautakunnasta ja tilintarkastuksesta. Maakunnalla tulee olla toi-
miva, niiden ohjaukseen ja johtamiseen seka tilivelvollisuuteen liittyva arviointijarjestelma.
Lisaksi laissa saadettéisiin valtiontalouden tarkastusviraston oikeudesta tarkastaa maakunnan
ja maakuntien madraysvallassa olevien yhteiséjen toimintaa ja taloudenhoitoa seké tdhén arvi-
ointitehtavaan liittyvasta tietojensaantioikeudesta.

Maakuntalaissa saadettdisiin lisaksi maakunnan paatoksenteko- ja hallintomenettelysta seka
muutoksenhausta maakunnan ja maakunnan palvelulaitoksen viranomaisen paatoksiin.

Sosiaali- ja terveydenhuolto

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tarkoituksena on edistad ja yll&pitdd vaeston hy-
vinvointia ja terveyttd sek& varmistaa yhdenvertaiset, kustannusvaikuttavat ja tuottavuudeltaan
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hyvat sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut koko maassa. Taman toteuttamiseksi sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestdmisvastuu siirretadn kunnilta ja kuntayhtymilta maakuntalain mukai-
sille 18 maakunnalle. Poikkeuksena tastd on ensihoito, jonka osalta jarjestamisvastuu on yli-
opistosairaalaa yllapitavilla viidellda maakunnalla. Ne huolehtivat ensihoidon toteuttamisesta
samaan yhteistydalueeseen kuuluvien maakuntien alueella.

Maakunnilla on vastuu huolehtia asianmukaisesta palvelujen saatavuudesta ja saavutetta-
vuudesta. Palvelut tulee toteuttaa yhteen sovitettuina palvelukokonaisuuksina sekd maakunnan
vaeston tarpeet huomioon ottaen lahelld asiakkaita, lahipalveluina. Palveluja voidaan koota
suurempiin kokonaisuuksiin silloin, kun se on tarpeen niiden saatavuuden ja laadun turvaami-
seksi tai kun

palvelujen tarkoituksenmukainen, kustannusvaikuttava ja tehokas toteuttaminen edellyttavat
sitd. Opiskeluterveydenhuollon jarjestamistd koskeviin sadnnoksiin ei tassé yhteydessa ehdo-
teta tehtdvaksi muutoksia.

Ehdotuksen mukaan kunta on jatkossakin vastuussa asukkaittensa hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisestd. Kunnan olisi strategisessa suunnittelussaan asetettava hyvinvoinnin ja tervey-
den edistdmiselle tavoitteet ja maariteltdva tavoitteita tukevat toimenpiteet. Myds maakunnan
on omassa toiminnassaan huolehdittava hyvinvoinnin ja terveyden edistamisestd. Maakunnan
on toimittava yhteistydssé alueensa kuntien kanssa. Lisdaksi maakunnan on tuettava kuntia asi-
antuntemuksellaan hyvinvoinnin ja terveyden edistamisty0ssa.

Maakunnan on huolehdittava laaja-alaisesti yhteen sovitettuja palveluita tarvitsevien asia-
kasryhmien ja asiakkaiden tunnistamisesta, palveluketjujen ja palvelukokonaisuuksien ku-
vaamisesta sekd asiakasta koskevan tiedon hyddyntdmisesta eri tuottajien valilla seka asiak-
kaan oikeuksista ja etuuksista tiedottamisesta, palvelujen kéyttoon liittyvéastd neuvonnasta,
palvelutarpeen arvioinnin ja asiakassuunnitelman laatimisesta seka naihin liittyvasta ohjauk-
sesta, joilla varmistettaisiin asiakkaan palveluiden yhteensovittaminen. Lisaksi maakunta an-
taa maakunnan asukkaille kohdennetun palvelulupauksen. Siind maakunta asettaa tavoitteet
sille, miten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut toteutetaan asukkaiden tarpeet ja paikalliset
olosuhteet huomioon ottavalla tavalla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmislaissa otetaan huomioon myds erikseen valmistelta-
va valinnanvapauslainsaadantd. Maakunnan on jarjestettavé sosiaali- ja terveydenhuolto siten,
ettd asiakkaalla on mahdollisuus valita palvelun tuottaja siten kuin valinnanvapaudesta erik-
seen saddetaan.

Maakuntien jarjestdmén sosiaali- ja terveydenhuollon alueellista yhteensovittamista, kehit-
tdmista ja yhteisty6td varten on ehdotuksen mukaan viisi yhteistydaluetta. Yhteistydalueisiin
kuuluvat maakunnat saddetdén valtioneuvoston asetuksella siten, ettd yliopistollista sairaalaa
yllapitdvat Pirkanmaan, Pohjois-Pohjanmaan, Pohjois-Savon, Uudenmaan ja Varsinais-
Suomen maakunnat kuuluvat eri yhteistydalueisiin. Yhteistyfalueelle laaditaan maakuntien
yhteistydsopimus valtuustokausittain sosiaali- ja terveydenhuollon alueelliseksi yhteensovit-
tamiseksi. Jos maakunnat eivét yksimielisesti hyvaksy yhteistydsopimusta, valtioneuvosto
paattaa siitd. Valtioneuvosto voi myds paattad yhteistyésopimuksesta ja sen siséllosta, jos se ei
ole lainsdadénndn eikd valtakunnallisten tavoitteiden mukainen.

Yhteistyésopimukseen sisaltyy myds investointisuunnitelma, jossa maéaritelldan laajakantoi-
set ja merkittavat investoinnit. Naiden laajakantoisten ja merkittavien investointien toteutta-
minen edellyttaa liséksi, ettd valtioneuvosto hyvéksyy investointisuunnitelman.

Valtioneuvosto vahvistaa joka neljds vuosi sosiaali- ja terveydenhuollolle valtakunnalliset
strategiset tavoitteet. Valtakunnallisten tavoitteiden yhteydessd voidaan vahvistaa myds maa-
kuntakohtaisia tavoitteita. Sosiaali- ja terveysministerio ja maakunnat neuvottelevat vuosittain
maakunnan jarjestdmisvastuuseen kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon tehtdvien ja palve-
lujen toteuttamisesta.

Maakunnat laativat taloutensa ja toimintansa suunnittelua ja johtamista varten sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelustrategian. Siind maakunta paattaa sen jarjestamisvastuulle kuuluvan



KIESKENERAINEN LUONNOS 30.6.2016

sosiaali- ja terveydenhuollon pitkan aikavalin tavoitteet. Valtioneuvosto voisi paéttda maakun-
tia sitovasti sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen kehittdmisen edellyttdmista toi-
menpiteistd sekd laajakantoisten investointien ja tietojarjestelmépalvelujen toteuttamisesta.
Sosiaali- ja terveysministerio voisi tehda valtiovarainministerille aloitteen maakunnan arvi-
ointimenettelyn kdynnistdmisestd, jos maakunnan kyky jérjestdd sosiaali- ja terveydenhuolto
on ilmeisesti vaarantunut.

Maakunnan on omassa toiminnassaan erotettava sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestaminen
ja palvelujen tuottaminen. Maakunnan omasta palvelujen tuotannosta vastaa maakunnan pal-
velulaitos. Maakunnan hoitaessa sosiaali- ja terveydenhuollon tehtdvid Kkilpailutilanteessa
markkinoilla tai jos palvelut ovat valinnanvapautta koskevissa sadnnoksissa tarkoitetun laajan
valinnanvapauden piirissd, maakunnan on kuitenkin annettava palvelujen tuottaminen maa-
kunnan omistaman yhtion hoidettavaksi (yhtidittamisvelvollisuus).

Maakunnan on laadittava jarjestamisvastuuseen kuuluvista tehtavisté ja palveluista omaval-
vontaohjelma, jossa maariteltaisiin, miten sosiaali- ja terveydenhuollon toteuttaminen, saata-
vuus ja laatu sekd asiakkaiden ja potilaiden yhdenvertaisuus varmistetaan siitd riippumatta
tuottaako palvelun maakunnan palvelulaitos, maakunnan omistama yhtio tai joku muu palve-
lun tuottaja. Maakunnan on seurattava alueensa véeston hyvinvointia ja terveytts, jarjestamén-
sé sosiaali- ja terveydenhuollon laatua ja vaikuttavuutta, kustannuksia ja tuottavuutta seka sita,
miten asiakkaiden palvelujen yhteensovittaminen on toteutunut. Lisaksi maakunnan on seurat-
tava oman palvelutuotannon toimintaa ja taloutta sekd verrattava sitd muiden tuottamiin palve-
luihin.

Laissa on saadetty palvelun tuottajan yleisista velvollisuuksista. Niiden mukaan tuottajan on
muun muassa noudatettava maakunnan maarittelemié palvelukokonaisuuksia ja palveluketjuja
sekd varmistettava palveluketjujen integraation toteutuminen. Maakunnalle sosiaali- ja terve-
yspalveluja tuottavan palvelun tuottajan olisi valvottava oman toimintansa asianmukaisuutta
sekd asiakas- ja potilasturvallisuutta ja muuta laatua. Maakunnan palvelulaitoksen olisi tehtava
maakunnalle sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja tuottavien toimijoiden kanssa sopimus
tuotettavista palveluista ja niisté suoritettavista korvauksista.

Ehdotuksen mukaan asukkaiden ndkemykset on otettava huomioon valmisteltaessa maakun-
nan palvelulupausta, maakuntien yhteistydsopimusta seka yhteistyéalueen ehdotusta sosiaali-
ja terveysministeridlle siitd, miten alueen palvelut ja niiden kehittdminen sekd maakuntien vé-
linen yhteistyd pitdisi ottaa huomioon valtioneuvoston hyvaksymissa valtakunnallisissa tavoit-
teissa.

Maakunta on rekisterinpitaja sen jarjestamisvastuulle kuuluvassa toiminnassa syntyneille so-
siaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilasasiakirjoille. Maakunta vastaa alueensa sosiaali-
ja terveydenhuollon kehittdmisesté seka alue- ja organisaatiorajat ylittdvasta kehittdmisyhteis-
tyostd seka koordinoisi ja ohjaisi tuottajatasolla tapahtuvaa, integroitua kehittdmisty6ta ja tu-
Kisi kuntia hyvinvoinnin ja terveyden edistamistydssa. Yhteistydalueen maakunnat sopivat so-
siaali- ja terveydenhuollon kehittdmistoiminnan yhteistytstad. Rakenteiden ja rahoituksen uu-
distamisen liséksi nykyaikaistetaan sosiaali- ja terveydenhuollon ohjausta ja toimintamalleja.
Tavoitteena ovat nykyistd asiakaslahtdisemmat, kustannusvaikuttavammat, tuottavuudeltaan
paremmat ja paremmin yhteen sovitetut palvelut.

Rahoitus

Maakunnan rahoituksen jarjestdmisen vaihtoehtoja voisivat olla kuntien rahoitus, valtion ra-
hoitus tai valtion rahoituksen ja maakunnille myonnettdvan verotusoikeuden yhdistelma.
Maakuntien rahoitusmalliksi ehdotetaan taytt4 valtionrahoitusta, eli maakunnilla ei olisi vero-
tusoikeutta.

Maakuntien tehtdvien kuntapohjaista rahoitusta ei pidetd toteuttamiskelpoisena vaihtoehto-
na, koska se olisi ristiriidassa perustuslain turvaaman kuntien itsehallinnon kanssa. Kunnalli-
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sen itsehallinnon nakokulmasta rahoitusvastuu tarkoittaisi, ettd kunnat rahoittaisivat muun ta-
hon vastuulle saddettya tehtavaa. Téllaista on pidetty perustuslakivaliokunnan tulkintakdytan-
ndssa jo aiemmin ongelmallisena jopa huomattavasti vahdisemman rahoituksen maaran osalta.
Kuntapohjainen maakunnan rahoitusmalli tarkoittaisi, ettd maakunnat paattaisivat noin puoles-
ta kuntien menoista. Maakunnan padtoksella sidottaisiin merkittavasti kunnan taloudellista
liilkkumavaraa ja maakunnan paatds vaikuttaisi merkittavasti kunnallisveroprosentin maaray-
tymiseen. Siten padosin kuntarahoitukseen perustuvan rahoitusjarjestelmén voidaan arvioida
olevan ristiriidassa perustuslain turvaaman kunnallisen itsehallinnon kanssa.

Maakuntien omaan verotusoikeuteen perustuva rahoitusmalli olisi taloustieteellisen tutki-
muskirjallisuuden nakdkulmasta perusteltu vaihtoehto. Sen perusteella alueiden laaja verotus-
oikeus tarjoaisi paremmat kannustimet kustannustehokkaaseen toimintaan kuin taysi valtion
rahoitus. Tuolloin vastuu palvelujen jarjestamisestd ja rahoituksesta olisi samalla taholla, mika
parantaa kannustimia hyvéaan taloudenpitoon. Naista nakdkulmista myds rajoitettu verotusoi-
keus tarjoaisi paremmat kannustimet kuin tdysi valtion rahoitus.

Maakuntien laajaan verotusoikeuteen perustuvaa mallia ei kuitenkaan voida nykytilanteessa
pitéd todellisena rahoitusmallivaihtoehtona johtuen perustettavien maakuntien suuresta méaa-
résta ja niille osoitettavista tehtavistd. Maakunnat ovat asukasméariltadan ja ik&rakenteiltaan
hyvin erilaisia, minka vuoksi niiden sosiaali- ja terveysmenoissa on huomattavat erot. Vaesto-
ennusteet osoittavat, ettd alueiden valiset erot asukasmaarissa tulevat kasvamaan entisestaan
tulevien vuosikymmenten aikana. Maakunnat eroavat toisistaan myds taloudelliselta kantoky-
vyltadn. Uudellamaalla vuonna 2014 kuntien verotettava tulo asukasta kohden oli 19 800 eu-
roa, kun tulopohjaltaan heikoimmassa maakunnassa Pohjois-Karjalassa se oli vain 12 500 eu-
roa. Mitd suurempi osuus verotuloilla on alueiden rahoituksessa ja mitd suuremmat erot aluei-
den vélilla on veropohjassa, sitd enemmaén tarvitaan alueiden valista verotulojen tasausta. Tu-
lopohjien suuret erot merkitsevét, ettd maakuntien veroprosentit eriytyisivét jo lahtétilantees-
sa. Alueiden viéliset erot veropohjassa ovat pienempid kuin kuntien valilla, mutta erot ovat
edelleenkin merkittavia. Alueilla, joissa verotettava tulo asukasta kohden on alhainen, vero-
prosentteja olisi korotettava, jotta saadaan kerdattya riittdvasti verotuloja. Tilannetta heikentaa
lisdksi, ettd palvelutarve on usein suurempi heikomman tulopohjan alueilla. VVeroprosenttien
suuret erot huomioiden myds kuntien veroprosenttien nykyinen vaihteluvéli vahentaisi kansa-
laisten yhdenvertaisuutta.

Valtion rahoitukseen perustuvaa mallia pidetddn toimivampana myds verotuksen tason ja
verojérjestelman nakokulmasta. Uudistuksen reunaehdoksi on asetettu, ettd verotuksen muu-
tokset on uudistuksen yhteydessé toteutettava siten, etta tyon verotus ei kiristy millaan tulota-
solla ja ettd kokonaisveroaste ei nouse. Taysi valtion rahoitus tukee ndiden tavoitteiden saa-
vuttamista. Se parantaa valtion mahdollisuutta ohjata verotuksen tasoa ja erityisesti tyén vero-
tuksen kokonaisrasitusta. Taloustieteellisen tutkimuskirjallisuuden perusteella ei voida tehda
yksiselitteisia johtopaatoksia, miten maakuntaverotus vaikuttaisi verotuksen kokonaistasoon.
Valmistelussa on kuitenkin arvioitu, ett4 maakuntien verotusoikeuteen liittyisi valtion rahoi-
tusta suurempi riski kokonaisveroasteen noususta, kun veroprosenteista paattavien tahojen lu-
kuméaré kasvaisi. Maakuntien verotusoikeuteen siséltyisi myos riski verovelvollisten veropro-
senttien eriytymisesta alueittain. Verojarjestelméan nakdkulmasta valtion rahoitusmalli olisi
yksinkertaisempi ja selkedmpi kuin maakuntien verotusoikeuden sisaltava jarjestelma. Vero-
tusoikeuden mydéntaminen maakunnille olisi merkittdva muutos, joka monimutkaistaisi vero-
jarjestelmé&a. Verovelvollinen maksaa palkkatulosta jo nykyisin 7—8 eri veroa, ja maakuntave-
ro tulisi naiden liséksi.

Verotusoikeutta voi tarkastella myds maakuntien tehtévien kautta. Sosiaali- ja terveyspalve-
lut muodostavat valtaosan maakuntien tehtavistd. Uudistukselle on asetettu tavoitteeksi muun
muassa palvelujen saatavuuden parantaminen sekd hyvinvointi- ja terveyserojen kaventami-
nen, jotka edellyttavat valtionohjauksen vahvistamista. Mité yksityiskohtaisempaa valtion oh-
jaus on, sitd enemmaén rahoituksen tulisi olla valtion rahoitusta.
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Taysi valtion rahoitus merkitsee, ettd valtion vastuu rahoitusperiaatteen toteutumisesta on
suurempi kuin maakuntien omaan rahoitukseen perustuvassa rahoitusmallissa. Valtion tulee
osoittaa maakuntien lakisaateisiin tehtaviin riittdva rahoitus, joka on kyettdva kohdentamaan
oikeudenmukaisesti ottaen huomioon maakunnan asukkaiden palvelutarpeet, palvelujen jérjes-
tamisen edellytykset ja alueiden vélinen tyonjako.

Maakuntatalouden kokonaisohjaus

Julkisen talouden kokonaisohjauksen keskeinen valine on julkisen talouden suunnitelma.
Maakuntakonsernit ja maakuntien omistamat valtakunnalliset yhtiét muodostaisivat maakun-
tatalouden, jonka kokonaisohjaus tapahtuisi ehdotuksen mukaan julkisen talouden suunnitel-
man puitteissa.

Maakuntakonsernien muodostama osa julkista taloutta luokitellaan kansantalouden tilinpi-
dossa todennakaisesti kuuluvaksi paikallishallintoon tai valtionhallintoon eli Suomessa kan-
santalouden tilinpidossa jo kaytdssa oleviin julkisen talouden alasektoreihin. Tilastokeskus
padttaa luokittelusta itsenéisesti kansainvalista tilasto-ohjeistusta noudattaen.

Kansantalouden tilinpidon mukainen luokittelu on lahinna tekninen kysymys. Ottaen huo-
mioon maakunnille osoitetut tehtavét ja toiminnan laajuus maakuntien taloutta, tehtdvia ja val-
tion maakuntatalouteen kohdistamia toimenpiteita olisi tarpeen tarkastella julkisen talouden
suunnitelmassa omana kokonaisuutenaan riippumatta siitd, mik& on kansantalouden tilinpidon
mukainen luokittelu. Ehdotuksen mukaan maakuntataloudelle asetetaan julkisen talouden
suunnitelmassa rahoitusasematavoite, ja julkisen talouden suunnitelma sisaltaisi maakuntien
taloutta koskevan osion.

Maakunnille lailla osoitetut tehtavat ja niihin osoitettava rahoituksen taso tulee sovittaa yh-
teen julkisen talouden tilan kanssa ottaen huomioon myds julkisen talouden pidemman aikava-
lin kestavyys. Kéytdnnossa tama yhteensovitus tehtéisiin vaalikauden ensimmaisessa julkisen
talouden suunnitelmassa, jossa valtioneuvosto asettaa rahoitusasematavoitteet ja esittdad yksi-
I0idyt toimenpiteet rahoitusasematavoitteiden saavuttamiseksi, ja sen vuotuisissa tarkistuksis-
sa, joissa arvioidaan toimenpiteiden riittdvyyttad suhteessa asetettuihin tavoitteisiin ottaen
huomioon kokonaistaloudellinen kehitys. Samassa yhteydessa tulisi arvioida rahoitusperiaat-
teen toteutumista niin kokonaisuuden kuin yksittdisen maakunnan tasolla. Valtion rahoitus
maakunnille muodostaa suuren osan maakuntien rahoituksesta, mika tarkoittaa sitd, etta valti-
on vastuu rahoitusperiaatteen toteutumisesta maakunnissa on suuri. Liséksi julkisen talouden
suunnitelmassa késiteltdisiin maakuntien tehtavia ja velvoitteita koskevan lainsdddannén muu-
toksia, maakuntien investointeja ja kustannuskehitysta, .

Ehdotuksen mukaan osana julkisen talouden suunnitelman valmistelua kdydaan valtion ja
maakuntien valinen neuvottelu valtiovarainministerion johdolla jokaisen maakunnan kanssa
erikseen. Neuvotteluissa késiteltéisiin ensisijaisesti maakunnan talouteen liittyvié asioita: kus-
tannuskehitystd, rahoitusta ja investointisuunnitelmaa sek& tarvittavia toimenpiteitd, joilla
maakunnan tehtavien hoitaminen ja palvelujen saatavuus voitaisiin turvata. Tavoitteena olisi
varmistaa kustannuskehityksen hallintaa maakunnissa.

Kuntatalousohjelman kaltainen maakuntatalouden erillistarkastelu ei olisi tarpeen, vaan
maakuntien kokonaisohjaus ja sen yhteensovitus julkisen talouden kokonaisohjaukseen voitai-
siin sisallyttd& osaksi julkisen talouden suunnitelmaa edelld kuvatulla tavalla. Maakuntatalou-
den erillistarkastelu olisi osittain paéllekkéinen julkisen talouden suunnitelman kanssa ja lisdi-
si valmistelun hallinnollista raskautta.
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Ansiotulojen verotus

Sote- ja aluehallintouudistuksen yhteydessa sosiaali- ja terveydenhuollon sek& pelastustoi-
men rahoitusvastuut siirtyvat kunnilta valtiolle. Tdmén johdosta valtion tuloja on lisattava ja
kuntien vastaavasti vahennettdva siirtyvan rahoitusvastuun verran. Kaiken kaikkiaan kunnilta
arvioidaan siirtyvén valtiolle sosiaali- ja terveyspalveluiden seké pelastustoimen tehtdvien ra-
hoitusvastuuta 17,7 miljardia euroa. Arvio on vuoden 2016 tasossa ja se tulee tarkentumaan
vuonna 2018 ennen uudistuksen voimaantuloa. Sosiaali- ja terveydenhuollon valtionosuuksia
ehdotetaan poistettavaksi kunnilta arviolta 5,9 miljardia euroa, joten verotuksen kautta siirret-
tavaksi jaisi 11,8 miljardia euroa. Valtion verotuloja kasvatettaisiin maarélla, joka vastaisi
noin 67 prosenttia koko sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen rahoituksesta. Halli-
tuksen linjauksen mukaan verotuksen muutokset on toteutettava siten, ettd tydn verotus ei ki-
risty millaan tulotasolla ja ettd kokonaisveroaste ei nouse.

Valtion verotulojen kasvattaminen

Valtion verotuloja ehdotetaan kasvatettavaksi kiristamalla valtion ansiotuloverotusta. Kunti-
en verotulojen alentaminen on toteutettavissa ennen kaikkea kunnallisveron maaraa alentamal-
la, koska kiinteistdveron tuotto ja kuntien yhteisdvero-osuus eivat riittdisi kattamaan kunnilta
verotuloina siirrettavad maaraa. Kiinteistoveron myos katsotaan sopivan hyvin kuntien rahoi-
tusléhteeksi, joten kiinteistoveron siirtdminen kunnilta valtiolle ei olisi perusteltua. Mygs kun-
tien yhteisvero-osuuden osittaiselle séilyttdmiselle on katsottu I0ytyvan perusteita kuntien
elinkeino- ja tyollisyyspolitiikan kannustimena. Koska kuntien verotulojen alentaminen ehdo-
tetaan paaosin toteutettavaksi ansiotuloista perittavaa kunnallisveroa alentamalla ja jotta rahoi-
tusuudistuksesta aiheutuisi mahdollisimman vahan verovelvolliskohtaisia muutoksia, valtion
verotulojen kasvattaminen ehdotetaan toteutettavan valtion ansiotuloverotusta kiristamalla.
Valtion ansiotuloverotusta voitaisiin kullakin tulotasolla kiristaa l&htokohtaisesti saman verran
kuin kunnallisverotusta kevennetdan, jolloin verovelvollisten verotuksen taso ei lahtdkohtai-
sesti muuttuisi sote-rahoitusuudistuksen voimaantulovuonna. Jos valtion verotulojen lisadmi-
nen toteutettaisiin esimerkiksi valillista verotusta Kiristamalla, uudistuksen vaikutukset yksit-
taisen verovelvollisen maksamien verojen kokonaismaaraan vaihtelisivat muun muassa kulu-
tustottumuksista riippuen.

Valtion ansiotuloverotuoton kasvattamiseksi on tarkasteltu kolmea vaihtoehtoa: erillista li-
séveroa, verotuksen kiristdmista nykyisen verojarjestelmén veroperusteita muokkaamalla seké
ansiotuloverotuksen laajempaa uudistusta. Kaikissa vaihtoehdoissa kunnallisveron tuottoa
pienennettdisiin, eli kunnallisverotusta kevennettéisiin alentamalla kaikkien kuntien kunnallis-
veroprosentteja saman verran, mutta kunnallisveroprosenttien alentamisen maéara vaihtelee eri
vaihtoehdoissa. Tama johtuu siitd, ettd tuloverotuksen vahennyksia muokataan eri tavoin eri
vaihtoehdoissa.

Verojérjestelman nadkokulmasta etenkin pidemmalld aikavélilla paras vaihtoehto olisi ansio-
tuloverotuksen laajempi uudistus. Se yksinkertaistaisi verojérjestelmaa ja pienentdisi nimellis-
ten ja efektiivisten kunnallisveroprosenttien valista eroa. Laajemman uudistuksen toteuttami-
nen siten, ettd kenenkaan verotus ei kiristyisi uudistuksen voimaantulovuonna, vaatisi kuiten-
kin verotuksen keventdmistd uudistuksen yhteydessd, mihin ei vallitsevassa taloustilanteessa
ole katsottu olevan mahdollisuutta. Erillinen lisévero olisi suhteellisen yksinkertainen toteuttaa
uudistuksen voimaantulovaiheessa, mutta se monimutkaistaisi verojarjestelmaé ja vahentaisi
sen lapindkyvyytta. Naistd syistd johtuen valtion verotulojen kasvattaminen ehdotetaan toteu-
tettavaksi nykyisen verojarjestelmén veroperusteita muokkaamalla. Kunnallisveroprosenttien
alentamisesta ehdotetaan sdédettévéksi uudistuksen voimaanpanolaissa.
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NyKkyisen verojarjestelmén veroperusteiden muokkaaminen

Valtion verotulojen kasvattaminen ja kuntien verotulojen pienentdminen ehdotetaan toteutet-
tavaksi nykyisen verojérjestelman sisalla valtion tuloveroasteikkoa seka eréiden tuloverotuk-
sen vahennysten parametreja muokkaamalla ja alentamalla kaikkien kuntien kunnallisveropro-
sentteja 12,3 prosenttiyksikolla. Verojarjestelman rakenne sailyisi nykyisellaan. Kunnallisve-
roprosenttien alentamisesta sdadettéisiin uudistuksen voimaanpanolaissa ja sita kasitellaan esi-
tyksen kohdassa x.x.

Valtion tuloveroasteikkoa muokattaisiin siten, ettd se alkaisi nykyista selvasti alemmalta ta-
solta. Tyotulovahennyksen, kunnallisverotuksen perusvéhennyksen, valtionverotuksen eléke-
tulovahennyksen ja kunnallisverotuksen eldketulovahennyksen parametreja muutettaisiin si-
ten, ettd uudistus olisi verovelvollisten nakdkulmasta mahdollisimman neutraali. VVerotuksen
painopisteen siirtdmisella olisi vaikutusta myds kunnallisverotuksen opintorahavahennyksen
kohdentumiseen. Jotta uudistus olisi mahdollisimman neutraali myds télta osin, ehdotetaan
kunnallisverotuksen opintorahavéhennystd muutettavaksi siten, ettd se myonnettdisiin jatkossa
my0s valtionverotuksessa.

Nyt ehdotettavat muutokset ansiotulojen veroperusteisiin on laskettu vuoden 2016 tasolle
korotetulla vuoden 2014 pohja-aineistolla, ja niiden on tarkoitus tulla voimaan vuoden 2019
alusta. Koska vuoden 2019 veropohjaa seka kunnilta valtiolle siirrettavien verotulojen méaaraa
koskevat ennusteet tulevat paivittymaan ja veroperusteisiin tullaan todennakdisesti ehdotta-
maan muutoksia ennen lakien voimaantuloa, tullaan vuoden 2018 aikana antamaan uusi esitys,
jossa ehdotetaan muutoksia nyt esitettaviin ansiotulojen veroperusteisiin. Tarkoitus on, etta
sote- ja aluehallintouudistuksesta aiheutuvat muutokset verovelvollisten verotukseen uudis-
tuksen voimaantulovuonna olisivat mahdollisimman neutraalit.

Valtion verotulojen kasvattaminen nykyisen verojarjestelmén veroperusteita muokkaamalla
olisi esilla olleista vaihtoehdosta yksikertaisin ja selkein tapa toteuttaa uudistus. Vaikka vero-
jarjestelmé&a ei uudistuksen yhteydessa yksinkertaistettaisi, sitd ei mydskaan monimutkaistet-
taisi. VVerovelvolliskohtaisia veroprosentin muutoksia aiheutuisi joillakin tulotasoilla, mutta
niiden arvioidaan olevan kokonaisuuden kannalta niin pienid, ettd ne eivat ole esteend muu-
toksen toteuttamiselle. Verovelvolliskohtaisten vaikutusten erot korkeimman ja matalimman
kunnallisveroprosentin kunnissa olisivat pienid. Ehdotuksen verovelvolliskohtaisia vaikutuk-
sia késitelladn tarkemmin esityksen vaikutuksia koskevassa osuudessa.

Muut tarkastellut vaihtoehdot

Valmistelun yhteydessa oli esitettdvan muutoksen lisaksi esilld kaksi muuta vaihtoehtoa val-
tion verotulojen kasvattamiseksi. Niita tarkastellaan seuraavassa.

Erillinen valtion lisdvero

Esilla olleessa niin sanotussa lisdveromallissa valtion verotuloja kasvatettaisiin saatamalla
uusi erillinen lisdvero. Sen veropohjana olisi kunnallisverotuksen verotettava tulo ja veronsaa-
jana valtio. Tuloverotuksen vahennykset sdilyisivat nykyisen tasoisina. Valtion lisdveron ve-
roprosentti olisi sama kaikilla verovelvollisilla, eikd se vaihtelisi maakunnittain maakuntien
rahoitustarpeesta tai veropohjasta riippuen. Lisdveroprosentti méaraytyisi uudistuksen voi-
maantulovaiheessa kunnilta valtiolle siirrettdvien verotulojen perusteella. Uudistuksen voi-
maantulon jalkeen lisdveron tasoa ei olisi sidottu sote-kustannusten tai pelastustoimen kustan-
nusten kehitykseen. Lis&veroprosentti olisi miltei sama, mill& kunnallisverotusta prosenttiyk-
sikkoing alennettaisiin, joten verovelvollisten verotuksen taso ei lahtokohtaisesti muuttuisi
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uudistuksen voimaantulovuonna. Kunkin verovelvollisen kunnallisverotuksen veropohjasta
perittdisiin saman verran veroa kuin ennen uudistusta, mutta osan verosta perisi valtio ja osan
kunnat. Tasta nakdkulmasta lisdvero olisi voimaantulovaiheessa yksinkertainen toteuttaa sote-
rahoitusuudistuksen yhteydessa.

Erillinen lisdvero kuitenkin monimutkaistaisi verojérjestelmad huomattavasti. Lisaveron ve-
ropohja olisi sdadettévéa erikseen siten, etta kaikki kunnallisverotuksessa veronalaisesta tulosta
nykyisin myonnettavat vahennykset sdadettaisiin mydnnettavéksi valtion lisaveron veropohjaa
maariteltdessa. Valtio kantaisi ansiotuloveroa kahdesta erillisesta veropohjasta, mika vahentéi-
si selvasti verojarjestelman lapinakyvyytta.

Verotulot ovat valtion tuloina yleiskatteellisia, eiké verojarjestelmaén tulisi luoda vain tiet-
tyjd menoja varten korvamerkittyj& veroja. Verotuksen ensisijaisena tavoitteena on julkisen
sektorin toiminnan rahoittaminen ja eduskunta péattad verotulojen kéaytostd budjetin kautta.
Verojen tulee siten olla yleiskatteellisia, jotta julkisen sektorin toiminnan rahoittaminen vero-
tuloilla voidaan hoitaa tarkoituksenmukaisella tavalla. Veroihin ei mydskaan liity valitonta
vastasuoritusta julkisen vallan taholta eivatka verot ole maksua jostain tietysté julkisesta pal-
velusta. Lisdveron tuotolla katettaisiin ainoastaan osa valtion sote-menojen rahoituksesta ja
nykyisid kunnille maksettavia sosiaali- ja terveydenhuollon valtionosuuksia vastaava maara
katettaisiin jatkossakin muilla valtion tuloilla. Lisévero ei siis vastaisi sosiaali- ja terveyden-
huollon seké pelastustoimen rahoituksen maéraa vaan ainoastaan osaa siitd. llman veroperus-
temuutoksia lisdveron kehitys vuodesta toiseen riippuisi veropohjan kehityksestd, eikéa sote-
menojen kehityksestd. Lisdveron maara tai sen kehitys vuodesta toiseen ei tarjoaisi kattavaa
tietoa sote-menojen tasosta tai kehityksestd, joten erillisen lisdveron kayttdonotto ei olisi pe-
rusteltua myoskaan sosiaali- ja terveydenhuollon rahoituksen selkeyden nakdkulmasta.

Vaikka erillisella lisdverolla katettaisiinkin vain osa sote-kustannuksista, eikd veron tasoa
olisi sidottu sote-menojen kehitykseen, saattaisi sote-menojen kasvusta kuitenkin seurata pai-
netta korottaa nimenomaan lisdveroa. Talldin sote-menojen kasvu kohdistaisi kiristyspainetta
suoraan ansiotuloverotukseen ja tyon verotukseen, mité ei voida pitad perusteltuna veropolitii-
kan liikkumavaran tai verojérjestelman tehokkuuden kannalta.

Edelld mainituista syistd johtuen erillista lisdveroa ei paadytty esittdmaan. Lisdveron kéyt-
toonotolla ei katsota saavutettavan sellaisia hyotyja, joilla voitaisiin perustella verojarjestel-
man rakenteen huomattava monimutkaistaminen.

Laajempi verojarjestelmén uudistaminen

Kolmantena vaihtoehtona esilla oli ansiotuloverojérjestelman laajempi uudistaminen, jossa
samalla nykyisen jarjestelman rakennetta selkeytettdisiin ja yksinkertaistettaisiin. Tassa vaih-
toehdossa valtion verotulojen kasvattaminen ja kuntien verotulojen pienentdminen toteutettai-
siin alentamalla kunnallisveroprosentteja ja poistamalla kunnallisverotuksen ansiotulovéhen-
nys, elédketulovéhennys seka perusvahennys. Valtionverotuksen tyétulovahennysté kasvatettai-
siin ja eléketulolle seka pdivarahatulolle luotaisiin vastaavat, ensisijaisesti valtion ansiotulove-
rosta tehtdvat vahennykset. Uudistus selkeyttdisi verojarjestelméaa, kun kustakin ansiotulolajis-
ta myonnettdisiin vain yksi tulolajikohtainen vahennys.

Nykyisen verojarjestelmén lukuisten vahennysten seka valtion tuloveroasteikon yhteisvaiku-
tukset ovat niin monimutkaisia, ettd taman muutoksen verovelvolliskohtaisia vaikutuksia ei
pystyttéisi saamaan samoiksi kaikilla tulotasoilla. Tama tarkoittaisi sitd, ettd joillakin tulo-
tasoilla verotus kevenisi ja joillakin kiristyisi. Koska tdssa vaihtoehdossa poistettaisiin kunnal-
lisverotuksessa tulosta tehtdvia vahennyksid, joiden efektiivinen vaikutus on riippuvainen
kunnallisveroprosentista, ja kiristettaisiin valtionverotusta, joka on sama kunnallisveroprosen-
tista riippumatta, muutoksen vaikutukset vaihtelisivat kunnittain. Koska uudistuksen 1ahto-
kohtana on se, ettd kenenk&an verotus ei kiristy, tuloverotusta olisi uudistuksen yhteydessa
kokonaisuudessaan kevennettava. Vuoden 2016 tasossa ja vuoden 2016 veroperustein lasketun
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arvion mukaan verotusta olisi kevennettdava noin 500 miljoonalla eurolla jotta uudistukseen
liittyvéat verotuksen Kiristymat saataisiin niin pieniksi, ettd ne voitaisiin hyvaksya.

Sote- rahoitusuudistuksen yhteydessé verojérjestelmaén tullaan joka tapauksessa tekemé&én
suuri muutos, joten jarjestelmén rakenteiden tarkoituksenmukaisuuden tarkastelu ja yksinker-
taistaminen olisi perusteltua téssé yhteydessd. Sote-verouudistuksen toteuttaminen uudista-
malla verojérjestelmaa tassa kuvatulla tavalla vaatisi kuitenkin tuekseen mittavan tuloveroke-
vennyksen, mitéd ei ole mahdollista toteuttaa vallitsevassa taloustilanteessa. Lisaksi uudistuk-
sen verovelvolliskohtaiset vaikutukset vaihtelisivat kunnittain. Naisté syista johtuen tata vaih-
toehtoa ei paadytty esittdmaan sote- ja aluehallintouudistuksen yhteydessa. Jatkossa ansiotulo-
verojérjestelman rakennetta tulisi kuitenkin kehittada nykyisté yksinkertaisempaan ja selkeam-
paan suuntaan.

Kuntien osuus yhteisdveron tuotosta

Yhteisoveron osuus kuntien tuloista oli vuonna 2015 keskimé&arin noin 7,5 prosenttia. Yhtei-
sOveron osuus kuntien verotuloista vaihtelee suuresti yksittéisten kuntien valill4, minimin ol-
lessa 0,5 prosenttia ja maksimin 30 prosenttia. Yhteisdveron tuotto vaihtelee myds vuosittain
koko maan tasolla muun muassa suhdanteista riippuen. Kunnallisveron tuoton ja valtion-
osuuksien alentaminen johtaisi siihen, etté yhteiséveron tuoton suhteellinen osuus kuntien ra-
hoituksesta kasvaisi. Uudistuksen jélkeen yhteiséveron osuus kuntien tuloista nousisi keski-
maarin noin 15 prosenttiin. Yhteisovero ei suhdanneherkkyytensa vuoksi sovellu hyvin kunti-
en tehtévien rahoituslahteeksi, minka vuoksi kuntien osuutta yhteisveron tuotosta ehdotetaan
alennettavaksi.

Verontilityslakiin sisaltyvid yhteisdveron jako-osuuksia koskevia saannoksia ehdotetaan
muutettavaksi siten, ettd kuntien jako-osuus alenisi nykyisestd 30,34 prosentista 19,28 pro-
senttiin yhteisoverosta. Valtion jako-osuus puolestaan kasvaisi nykyisestd 69,66 prosentista
80,72 prosenttiin yhteisdverosta.

Kuntien osuus yhteisfveron tuotosta pienenisi vuoden 2016 tasossa laskettuna noin 500 mil-
joonalla eurolla.

Kirkollisvero

Verotuksen painopisteen siirtdmiselld kunnilta valtiolle on vaikutusta myos Kirkollisveron
tuottoon. Valtion tuloveron maéran kasvaessa merkittavasti, ensisijaisesti valtion tuloverosta
tehtdvat vahennykset kohdistuisivat nykyistd enemman valtion tuloveroon ja nykyistd va-
hemman kunnallis- ja kirkollisveroon. Tama johtaisi siihen, ettd kirkollisveron tuotto kasvaisi
arviolta noin 43 miljoonalla eurolla. Kirkko siis saisi verouudistuksen yhteydessa perusteeton-
ta hyOtyé ja vastaavasti seurakuntaan kuuluvat verovelvolliset maksaisivat Kirkollisveroa ny-
kyistd enemman. Jotta uudistus olisi mahdollisimman neutraali myds seurakuntien rahoitus-
aseman osalta, tulisi kirkon tulojen kasvu estéa.

Seurakuntien perusteetonta tulojen kasvua voitaisiin estaa kolmella eri tavalla:
1. Kirkollisveroprosenttien alentamisesta saadettaisiin lailla.
2. Alennettaisiin seurakuntien budjettimaararahaa.

3. Sovittaisiin kirkollisveroprosenttien vapaaehtoisesta alentamisesta seurakuntien kans-
sa.
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Jos kirkollisveron tasosta haluttaisiin saataa lailla, tulisi tasta saataa kirkkolaissa noudattaen
kirkkolain saatdmisjérjestysta. Kirkkolain 2 luvun 2 §:n mukaan kirkolla on yksinoikeus eh-
dottaa kirkkolain muuttamista ja kirkon ehdotuksen tekee kirkolliskokous. Kirkolliskokouksen
ehdotuksen tutkiminen ja vahvistaminen on tasavallan presidentin ja eduskunnan tehtava. Kun
edelld mainitun lisdksi huomioidaan se, ettd vaikutukset kirkollisveron kohdalla ovat huomat-
tavasti pienemmat kuin kunnallisveron osalta ja kirkollisvero on luonteeltaan vero jolta voi
valttya eroamalla kirkosta, Kirkollisveroprosenttien alentamisesta ei ehdoteta séadettavaksi
lailla.

Evankelis-luterilaisen kirkon budjettirahoitus perustuu lakiin valtion rahoituksesta evanke-
lis-luterilaiselle kirkolle erdisiin yhteiskunnallisiin tehtaviin (430/2015). Budjettirahoitus koh-
distuu eraisiin kirkolle kuuluviin lakisaateisiin yhteiskunnallisiin tehtaviin kuten esimerkiksi
hautaustoimeen ja véestokirjanpitoon. Budjettirahan leikkaus ei vaikuttaisi seurakuntaan kuu-
luvien verovelvollisten kirkollisveron tasoon. Budjettirahan leikkaus johtaisi siihen, ettd seu-
rakuntien jasenet kattaisivat enenevéssa maarin kaikille kansalaisille suunnattuja palveluja.
Seurakunnille saadettyjen yhteiskunnallisten tehtévien luonteen vuoksi rahoituksen alentami-
nen ei sovellu kompensoimaan kirkollisveron tuoton perusteetonta kasvua, minka johdosta sita
ei tdssa yhteydessa esiteta.

Jotta uudistus olisi kirkollisveron osalta neutraali, tulisi seurakuntien alentaa kirkollisvero-
prosentteja oma-aloitteisesti. Valtiovarainministerion laskelmien mukaan keskiméaardinen
alentamistarve olisi kokonaistasolla noin 0,1 prosenttiyksikkdd. Kirkollisveroprosenttien alen-
tamistarve jakautuu kuitenkin seurakuntien valill eri tavalla, johtuen erilaisista veropohjista.
Kirkkolain 15 luvun 2 §:n mukaan kirkollisveroprosentti méaratadn 0,05 prosenttiyksikon
tarkkuudella, minka johdosta pienin mahdollinen veroprosentin alentaminen on 0,05 prosent-
tiyksikkoa. Koska joidenkin seurakuntien kohdalla alentamistarve olisi véhemman kuin pienin
mahdollinen alentaminen, kirkollisvero todennakdisesti kiristyisi uudistuksen yhteydessa hie-
man joissakin seurakunnissa. Mikali kaikki ne seurakunnat, joilla kirkollisveroprosentin las-
kennallinen alentamispaine olisi suurempi kuin pienin mahdollinen kirkollisveroprosentin
muutos alentaisivat veroprosenttejaan, Kirkollisveron tuotto kasvaisi tdmén hetkisen arvion
mukaan yhteensé noin 15 miljoonalla eurolla.

Valmistelun aikana on oltu yhteydessa Kirkkohallitukseen seka opetus- ja kulttuuriministe-
rioon. Kirkkohallituksen kanssa on keskusteltu siité, ettd he pyrkivat omilla toimillaan edista-
madn sitd, ettd seurakunnat alentaisivat kirkollisveroprosenttejaan oma-aloitteisesti. Kirkko-
hallitukselle on toimitettu laskelmat, joissa on esitetty kirkollisveroprosenttien alentamistarve
seurakunnittain.

Sairausvakuutusmaksu

Vakuutetun sairausvakuutusmaksu koostuu sairausvakuutuksen sairaanhoitomaksusta seké
sairausvakuutuksen pdivdrahamaksusta, jotka siséltyvéat ennakonpidatysprosenttiin ja ennak-
koveron maaraén. Tyonantaja maksaa tyOnantajan sairausvakuutusmaksua. Sairausvakuutus-
maksutuotot tilitetddn Kansanelakelaitokselle.

Vakuutetun sairaanhoitomaksulla rahoitetaan esimerkiksi Kelan maksamia ladkekorvauksia,
korvauksia laékarin- ja hammaslaédkéarin palkkioista, matkakorvauksia seka kuntoutuspalvelu-
ja. Sairaanhoitomaksun perusteesta saddetddn sairausvakuutuslain (1224/2004) 18 luvussa.
Palkansaajan ja etuustuloa saavan sairaanhoitomaksun perusteena on paasaantdisesti kunnal-
lisverotuksessa verotettava tulo.
Yrittajan ja joissakin tapauksissa myds apurahansaajan sairaanhoitomaksun perusteena ovat
yrittdjien eldkelain mukaiset tyotulot.

Palkansaajan pdivarahamaksulla ja tytnantajan sairausvakuutusmaksulla rahoitetaan saira-
usvakuutuksen ty6tulovakuutuksen menoja. N&itd ovat esimerkiksi Kelan maksamat sairaus-
paivérahat, kuntoutusrahat ja vanhempain pdivarahat, joiden maara riippuu etuuden saajan
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tyotulosta. Myos paivarahamaksun perusteesta saaddetéan sairausvakuutuslain 18 luvussa. Paa-
saantOisesti paivarahamaksu madrataan vakuutetun veronalaisen palkkatulon ja tydtulon pe-
rusteella. Yrittajien kohdalla péaivarahamaksu perustuu paésadntoisesti yrittajien elékelain mu-
kaisiin tyotuloihin.

Sairausvakuutuslain 18 luvun 23 §:n mukaan sairausvakuutuksen sairaanhoitomaksun mak-
suprosenttia tarkistetaan siten, ettd sairaanhoitomaksujen tuotoilla ja valtion rahoitusosuudella
voidaan kattaa laissa tarkoitetut sairaanhoitovakuutuksen kulut. Tamén johdosta sairausvakuu-
tuksen sairaanhoitomaksun maksuprosentista sdédetédan vuosittain ennen marraskuun 23 pai-
véé annettavalla valtioneuvoston asetuksella.

Lain 18 luvun 24 8:n mukaan paivarahamaksun ja tydnantajan sairausvakuutusmaksun mak-
suprosenttia tarkistetaan vuosittain siten, ettd maksujen tuotoilla ja valtion rahoitusosuudella
voidaan kattaa laissa tarkoitetut ty6tulovakuutuksen kulut. Myos sairausvakuutuksen péivara-
hamaksun ja tyonantajan sairausvakuutusmaksun maksuprosentista sekd yrittdjan lisarahoi-
tusosuuden suuruudesta saddetdan vuosittain ennen marraskuun 23 paivaa annettavalla valtio-
neuvoston asetuksella.

Koska sairausvakuutuslain mukaan sairausvakuutuksen maksut tarkistetaan vuosittain siten,
ettd niiden tuotolla voidaan kattaa laissa tarkoitetut kustannukset, ei tissé yhteydessa esitetd
muutoksia sairausvakuutusmaksuihin. Veroperustemuutosten mitoituksessa on kuitenkin ole-
tettu ettd sairaanhoitomaksua tarkistetaan siten, ettd maksutuotto ei muutu.

Invalidivéhennys

Invalidivahennyksen ongelmana on nahty yhteiskunnan tuen epéatarkoituksenmukainen koh-
dentuminen ja verotuen lapindkymaéattdmyys. Tuki kohdentuu suurelle joukolle ihmisié ja ta-
soltaan suhteellisen matalana saajaa kohti. Pienten tulojen tai muiden kuin eléketulojen puut-
tumisen takia laheskddn kaikki vammaiset henkiltt eivat hyoddy verovahennyksen kautta
myoOnnetysta tuesta.

Invalidivéhennyksen korvaamista suoralla tuella on esitetty jo 1990-luvun puolivalista alka-
en. Vammaistydryhméa "96 ehdotti, ettd invalidivahennys poistettaisiin ja tasta kertyneet lisa-
verotulot kéaytettéisiin vammaisetuuksien ja -palvelujen kehittdmiseen. SATA-komitea ehdotti
harkittavaksi invalidivahennyksestd luopumista ja verotuen kohdentamista omaishoidon tu-
keen. Suomen vammaispoliittisessa ohjelmassa VAMPO 2010 - 2015 ehdotettiin valtion- ja
kunnallisverotuksen invalidivdhennyksen poistamista ja néihin verotukiin kdytettyjen varojen
ohjaamista aktiiviseen vammaispolitiikkaan.

Sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitusta koskevan uudistuksen yhteydessé valtion verotuloja
kasvatetaan ja kuntien verotuloja pienennetaén. Valtion verotulojen kasvattaminen johtaa sii-
hen, ettd henkil6t alkavat maksaa valtion tuloveroa nykyista alemmalla tulotasolla, eli huomat-
tavasti nykyistd suurempi maard ihmisia tulee maksamaan valtion tuloveroa. Muutoksella on
vaikutusta verosta tehtavien vahennysten kohdentumiseen, myos sellaisten, jotka tehd&éan vain
valtion tuloverosta. Vain valtion tuloverosta tehtavia vahennyksid Suomessa ovat valtionvero-
tuksen invalidivahennys ja valtionverotuksen elatusvelvollisuusvahennys. Kun huomattavasti
useampi ihminen maksaisi uudistuksen jalkeen valtion tuloveroa, ndiden vahennysten piiriin
tulisi merkittavasti lisaa ihmisia. Erityisesti valtionverotuksen invalidivahennyksen osalta fis-
kaaliset muutokset olisivat merkittavid. Verotuksen painopisteen siirtdmisen johdosta véhen-
nyksen verotuottoja alentavan vaikutuksen arvioidaan kasvavan noin 10 miljoonasta eurosta
50 miljoonaan euroon.

Tietyn verotuen moninkertaistumista hallinnollisen uudistuksen johdosta ei voida pitdé pe-
rusteltuna. Kun liséksi huomioidaan aikaisemmat ehdotukset invalidivdhennyksen uudelleen
kohdentamisesta, esityksessd ehdotetaan, ettd verotuksen invalidivdahennyksestd luovutaan ja
tasta s&astyvat varat kohdennettaisiin suoralla tukimuodolla vammaispalveluiden kehittami-
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seen. Varojen tarkempi kohdentaminen selvitettdisiin sosiaali- ja terveysministeriossa kéyn-
nissa olevan vammaislainsdadannon uudistuksen jatkovalmistelussa. Koska kunnallisverotuk-
sen ja valtionverotuksen invalidivdhennykset muodostavat yhden verotukikokonaisuuden, eh-
dotetaan seka kunnallisverotuksen invalidivahennys ettd valtionverotuksen invalidivdhennys
Eorvattavaksi suoralla tuella. N&in saadaan myds enemmén varoja kohdennettua suoraan tu-

een.

Muutos toteutettaisiin valtio- kuntasuhteessa kustannusneutraalisti huomioimalla tdmé kun-
tien verotulomenetysten kompensaatiossa.

Maakuntien asema tuloverotuksessa

Maakuntalailla perustettavista maakunnista muodostetaan perustuslain 121 8:n 4 momentissa
tarkoitettuja kuntaa suurempia itsehallintoalueita. Talla hetkella Suomessa ei ole vastaavia it-
sehallintoalueita. Nykyiset maakuntien liitot ovat juridiselta muodoltaan kuntayhtymi, joita
kasitell&an tuloverolain 21 §:n mukaisina osittain verovapaina yhteisdina.

Koska maakunnista muodostuisi julkisoikeudellisia yhteistja, tuloverolain 3 8:48 ehdotetaan
muutettavaksi siten, ettd maakunnat maaritelladn verotuksessa yhteisoiksi valtion, kuntien ja
kuntayhtymien tapaan. Tuloverolain 21 §:n 1 momentin 3 kohdassa kunnan ja kuntayhtyman
yhteydessé on jo nykyisin mainittu maakunta. Vuodelta 1988 olevan tulo- ja varallisuusvero-
lain (1240/1988) esitdiden mukaan maakunta on kuitenkin merkitty luetteloon nimenomaisesti
Ahvenanmaan maakunnan verovelvollisuusaseman selkeyttamiseksi (HE 109/1988 vp). Té-
man vuoksi maakuntalailla perustettavien maakuntien verotuksellisesta asemasta tuloverotuk-
sessa ehdotetaan saadettavéksi erikseen siten, ettd maakunnat madriteltaisiin valtion, kuntien
ja kuntayhtymien tapaan tuloverolain 21 8:ssd tarkoitetuiksi osittain verovapaiksi yhteisoiksi.

Koska kyse on alueellisesta hallinnosta, tuloverolain 21 8:n 4 momenttia ehdotetaan muutetta-
vaksi siten, ettd maakuntien verovelvollisuus vastaisi kuntien ja kuntayhtymien verovelvolli-
suutta. Maakunnat olisivat siten verovelvollisia ainoastaan elinkeinotulosta ja muuhun kuin
yleiseen tai yleishyddylliseen tarkoitukseen kédytetyn kiinteistdn tai kiinteiston osan tuottamas-
ta tulosta. Vero maaraytyisi tuloverolain 124 §:n 3 momentin mukaisen alennetun verokannan
mukaan. Tuloverolain 21 8:n 4 momentin mukaan kunnat eivat ole verovelvollisia omalla alu-
eellaan harjoittamansa elinkeinotoiminnan tuottamasta tulosta eivatka omalla alueellaan sijait-
sevan kiinteiston tuottamasta tulosta. Saéntelyn taustalla on se, ettd kuntien ei tarvitsisi mak-
saa itselleen veroa omalla alueellaan harjoittaman toiminnan tuottamasta tulosta. Koska maa-
kunnille ei ehdoteta omaa verotusoikeutta, ei tatd poikkeusta ole perusteltua ulottaa koske-
maan maakuntia. Kyseinen poikkeus ei koske mydskaan kuntayhtymia.

Valtiovarainministeriossé on kdynnissa hanke, jossa arvioidaan tuloverolain 21 §:ssa tarkoitet-
tujen osittain verovapaiden yhteistjen verotuksellista asemaa tuloverotuksessa. Kyseisen
hankkeen yhteydessa arvioidaan myos tuloverolain nykyisten sadnndsten suhde EU:n valtion-
tuki- ja Kilpailuneutraliteettivaatimuksiin. Jos osittain verovapaiden yhteisojen tuloverotuksel-
liseen asemaan paadytaan ehdottamaan muutoksia, myds maakuntien verotuksellisesta ase-
masta tulisi sdatad muita julkisyhteistjé vastaavalla tavalla.

Maakuntien asema arvonlisaverotuksessa

Arvonlisaverolaissa saadetaan eri julkisyhteisdjen asemasta arvonlisaverotuksessa. Verotuk-
sen neutraalisuuden turvaamiseksi julkisyhteisdjen on suoritettava veroa arvonlisaverotuksen
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yleisten periaatteiden mukaisesti. Julkisyhteisdjen liiketoiminnan muodossa harjoittama toi-
minta on siten samassa laajuudessa verollista kuin muidenkin toimijoiden toiminta. Padosa
julkisyhteisojen harjoittamasta toiminnasta on kuitenkin verotonta.

Maakuntien verokohtelun selkeyttdmiseksi tulee maakuntien verotuksellisesta asemasta séé-
taa arvonlisaverolaissa. Tassé yhteydessé on tarkasteltava myds sosiaali- ja terveydenhuollon
ja aluehallinnon uudistamisen vaikutuksia kunnallisessa vastaavassa toiminnassa nykyisin so-
vellettavaan hankintoihin sisaltyvén arvonlisdveron palautusmenettelyyn. Arvonlisaverotusta
koskevat muutokset ovat sisallllisesti ja lakiteknisesti yhteydessé toisiinsa, joten kaikki muu-
tokset on tarkoituksenmukaista koota samaan hallituksen esitykseen. Sosiaali- ja terveyden-
huollon ja aluehallinnon uudistamiseen liittyvista arvonlisaverotusta koskevista muutoksista
laaditaan erillinen hallituksen esitys.

Verotuskustannusten jako

Esityksessa ehdotetaan muutettavaksi ansiotulojen verotusta siten, ettd valtion verotuloja
kasvatettaisiin ja kunnallisveron tuottoa alennettaisiin. Kyseessa olisi merkittdva muutos kun-
tien ja valtion verokertymien jakautumiseen. Koska verotuskustannusten jakautumiseen ve-
ronsaajien kesken vaikuttaa muun muassa verojen kokonaiskertyma seka verolajien lukumaa-
rd, ehdotetaan Verohallinnosta annetun lain verotuskustannusten jakoa koskevia sadnnoksia
muutettavaksi.

Kuntaryhmén nykyinen osuus verotuskustannuksista voidaan johtaa siten, ettd verolajien lu-
kumadaran painoarvona kaytetdan 0,39 ja veronsaajakohtaisen verokertyman painoarvona 0,61.
Uudistuksen yhteydessa kunnallisveron kertyma alenisi noin kahdella kolmasosalla. Kun ker-
tyman painoarvona kaytetdan edelleen kerrointa 0,61 ja verolajien lukumaaran painokertoime-
na niin ikaan 0,39, kuntien osuudeksi verotuskustannuksista ehdotetaan 15,8 prosenttia. Kun-
tien osuus verotuskustannuksista siten alenisi 15,0 prosenttiyksikolld. Valtion osuudeksi vero-
tuskustannuksista ehdotetaan 74,9 prosenttia. Valtion osuus ndin ollen kasvaisi 15 prosent-
tiyksikolla. Seurakuntien ja Kansaneldkelaitoksen osuudet verotuskustannuksista séilyisivét
ennallaan. Laskelma paivitetdan myéhemmin.

Verotuskustannuksia peritdan vuosittain noin 450 miljoonaa euroa. Kuntien verotuskustan-
nukset pienenisivat noin 139 miljoonasta eurosta noin 71 miljoonaan euroon. Valtion kustan-
nusosuus kasvaisi siten vastaavasti 68 miljoonalla eurolla. Uudistus toteutettaisiin valtio-kunta
suhteessa kustannusneutraalisti huomioimalla muutos kunnallisveroprosenttien alentamisen
seka valtionverotuksen kiristdmisen mitoituksessa.

Verotuskustannusten jakautumista koskevat laskelmat tullaan péaivittdamaan vuoden 2018 ai-
kana ennen uudistuksen voimaantuloa ja taltd osin tullaan antamaan uusi esitys.

Omaisuuden siirtoihin liittyvat verotuskysymykset

Esityksessa ehdotetaan saadettdvaksi erikseen sote- ja aluehallintouudistukseen liittyvien
omaisuuden siirtojen verotuskohtelusta. Saannokset sisaltyisivat sote-jarjestamislain ja maa-
kuntalain voimaanpanolakiin. Voimaanpanolaissa ehdotetaan saadettavaksi, etta tuloverotuk-
sessa ja varainsiirtoverotuksessa ei syntyisi veroseuraamuksia siirrettdessd kuntayhtymat va-
roineen ja velkoineen voimaanpanolaissa tarkoitetulla tavalla maakunnille ja ndiden varojen
siirtyessa edelleen voimaanpanolaissa tarkoitetulle valtakunnalliselle osakeyhtidlle.
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Kunnallisveroprosenttien tarkkuus

Koska uudistuksen voimaanpanolaissa ehdotetaan sdédettavaksi kunnallisveroprosenttien
alentamisesta siten, ettd veroprosentit eivat olisi nykyiseen tapaan neljannesprosenttiyksikon
tarkkuudella, ehdotetaan verotusmenettelystd annettuun lakiin lisattavaksi véliaikaisesti saan-
nos, jossa saadettaisiin kuntien tuloveroprosentin tarkkuudesta vuosille 2019 — 2021. Taman
siirtymakauden ajan kunta ilmoittaisi tuloveroprosentin prosenttiyksikon sadasosan tarkkuu-
della. Koska kunnallisveroprosentit olisivat jatkossa nykyista huomattavasti alhaisemmat, eh-
dotetaan liséksi verotusmenettelystd annetun lain 91 a §:84 muutettavaksi siten, ett4 vuodesta
2022 alkaen kunnat ilmoittaisivat tuloveroprosentin prosenttiyksikon kymmenyksen tarkkuu-
della nykyisen neljannesprosenttiyksikon tarkkuuden sijaan.

Muut verolainsdadantoon ehdotettavat muutokset

Maakuntien perustaminen edellyttdd myds muita lahinnd teknisempid@ muutoksia verolain-
sd&dantoéon. Muun muassa stipendien, apurahojen ja palkintojen sekad osittain verovapaiden
luovutusvoittojen osalta maakuntien asema ehdotetaan vastaamaan muiden julkisyhteisdjen
asemaa. Mahdollisesta maakunnan luottamustoimesta maksetusta kokouspalkkiosta peritty
luottamushenkildmaksu olisi vahennyskelpoinen tulonhankkimisesta johtunut meno samalla
tavalla kuin kunnallisesta luottamustoimesta maksetusta kokouspalkkiosta peritty luottamus-
henkildmaksu. Maakunnille ehdotetaan myo6s vastaavat sivullisen tiedonantovelvollisuutta
koskevat velvollisuudet kuin muilla julkisyhteisoilla.

Ahvenanmaan asema

Sosiaali- ja terveydenhuolto kuuluvat Ahvenanmaan itsehallintolain (1144/1991) 18 §:n 12
ja 13 kohtien perusteella maakunnan toimivaltaan. Maakunta paattaé siis itse miten sosiaali- ja
terveydenhuolto jarjestetddn Ahvenanmaalla. Sosiaali- ja terveyspalveluita koskeva uudistus
ei siten ulottuisi Ahvenanmaan maakuntaan.

Nykytilanteessa Alands Halso- och Sjukvard AHS hoitaa keskitetysti terveydenhuollon,
my0s perusterveydenhuollon palvelut, ja sosiaalihuollosta vastaavat maakunnan 16 kuntaa.
Erikoistuneimmat terveyspalvelut Ahvenanmaa ostaa joko Ruotsista tai muualta Suomesta.
Maakunta rahoittaa terveydenhuollon omasta budjetistaan, kunnat sosiaalihuollon omistaan.

Vaikka sote- ja aluehallintouudistus ei varsinaisesti koske Ahvenanmaata, on samassa yh-
teydessa toteutettavalla rahoitusuudistuksella kuitenkin vaikutusta Ahvenanmaan rahoitusjar-
jestelmadn. Ahvenanmaan maakunnan talousjérjestelma on paaasiassa rakentunut niin, etta ve-
rovelvollinen maksaa veroa valtiolle samoin perustein kuin verovelvolliset muualla maassa.
Sen sijaan varoja siirretdan valtion budjetin kautta maakunnalle itsehallinnon teht&vien rahoit-
tamiseksi. Itsehallintolain mukaan tdmé tapahtuu pédasiassa tasoituksen, verohyvityksen ja
ylimadraisen madararahan avulla. Maakunnalla on vapaa budjetointioikeus, eli verovaroja voi-
daan kayttdd Ahvenanmaan maakuntapdivien paattamalla tavalla, mutta niin, ettd maakunnan
vaeston sosiaaliset edut ovat vahintdan yhté hyvat kuin véeston sosiaaliset edut muualla valta-
kunnassa.

Ahvenanmaan itsehallintolain 45 §:n mukaan maakunnalle suoritetaan itsehallinnosta aiheu-
tuvien menojen kattamiseksi vuosittain valtion varoista mééra, joka vahvistetaan erityisessé
tasoituksessa. Maakunnan tasoituksessa saama rahamaaré lasketaan siten, ettd valtion tilinp&a-
toksen mukaiset asianomaisen vuoden tulot lukuun ottamatta uusia valtion lainoja, kerrotaan
tietylla suhdeluvulla. Itsehallintolain 47 §:n mukaan tdma tasoitusperuste on 0,45 prosenttia.
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Verohyvityksestd sdadetddn itsehallintolain 49 8:ssé. Kyseisen lainkohdan mukaan se osa
Ahvenanmaan maakunnassa verovuodelta maksuunpannusta tulo- ja varallisuusverosta, joka
ylittdd 0,5 prosenttia vastaavasta verosta koko maassa, kuuluu Ahvenanmaan maakunnalle.
Nykyisen itsehallintolain hallituksen esityksen perusteluissa (HE 73/1990 vp) todetaan muun
muassa, ettd on katsottu kohtuulliseksi, ettd maakunta saa itsehallintolain 45 8:ss& tarkoitetun
tasoitusmaéararahan liséksi ,verohyvityksen , jos verojen taso maakunnassa ylittéa laissa olevan
rajan. Perustelujen mukaan verohyvitys on eraanlainen kompensaatio sille, ettei Ahvenanmaan
maakunta ole saanut itsendistd verotusoikeutta. Perustelujen mukaan verohyvitysjarjestelma
toimisi samalla myds kannustimena maakunnan viranomaisille sellaisen elinkeinopolitiikan
harjoittamiseen, joka tekee mahdolliseksi verotulojen lisdantymisen.

Ahvenanmaan itsehallintolain 27 §:n 36 kohdan mukaan valtakunnalla on lainsdadantévalta
asioissa, jotka koskevat veroja ja maksuja. Lain 18 §:n 5 kohdan nojalla maakunnalla on lain-
sdddantovalta kuitenkin asioissa, jotka koskevat maakunnalle tulosta perittavaa lisaveroa ja ti-
lapdista ylimaaraista tuloveroa seké elinkeino- ja huviveroja, maakunnalle perittavien maksu-
jen perusteita ja kunnalle tulevaa veroa. Ahvenanmaan kunnallisverolain ( /) nojalla valta-
kunnallista tuloverolakia ja —asetusta sekd naihin kohdistuvia muutoksia sovelletaan sellaise-
naan my6s Ahvenanmaan maakunnassa, jollei Ahvenanmaan kunnallisverolaissa toisin saéde-
ta.

Ahvenanmaa on toimivaltansa nojalla sadtanyt kunnallisverolaissaan tietyistd vahennyksisté,
jotka myonnetaan vain Ahvenanmaan kunnallisverotuksessa. Naitd ovat vuokrakuluvahennys,
sairauskuluvahennys, opiskelijavédhennys ja opintolainavédhennys. Liséksi asunnon ja tydpai-
kan vélisten matkakulujen vahennysoikeus poikkeaa Manner-Suomessa kaytossé olevasta va-
hennyksesta. Opintolainavahennys myonnet&én vain lainoista, jotka on nostettu ennen 1. elo-
kuuta 2005 aloitettuja opintoja varten.

Esityksessa ehdotetaan valtion verotuloja lisattavaksi nykyisia veroperusteita muuttamalla.
Tama tarkoittaisi sitd, ettd myds Ahvenanmaalla kannettaisiin nykyista enemman valtion tulo-
veroa. Jotta verotuksen taso sdilyisi samana myods Ahvenanmaalla, tulisi myds Ahvenanmaan
kuntien kunnallisveroprosentteja alentaa. Kunnallisverotusta koskeva sééantely kuuluu Ahve-
nanmaan itsehallinnon toimivaltaan, joten valtakunnan lailla ei ole mahdollista saitda Ahve-
nanmaan kuntien kunnallisveroprosenteista.

Toisin kuin Manner-Suomen kunnilta, Ahvenanmaan kunnilta ei siirtyisi uudistuksen yhtey-
dessd pois tehtavia. Taltad osin verotusoikeuden rajoittamiselle ei ole Ahvenanmaan kuntien
osalta vastaavia perusteita kuin Manner-Suomen kuntien osalta. Jos Ahvenanmaan kuntien
kunnallisveroprosentteja ei alennettaisi uudistuksen yhteydessa, kiristyisi Ahvenanmaalla asu-
vien verovelvollisten ansiotulojen verotus kuitenkin merkittavasti.

Tavoitteena on, ettd rahoitusuudistus olisi Ahvenanmaan rahoitusaseman kannalta mahdolli-
simman neutraali. Rahoitusuudistuksessa verotuksen painopistetta siirrettdisiin kunnilta valti-
olle eli valtion verotulot kasvaisivat ja kuntien pienentyisivat. Talla muutoksella olisi vaiku-
tusta Ahvenanmaan itsehallintolain 45 §:ss& tarkoitetun tasoitusrahan suuruuteen. Itsehallinto-
lain 47 8:n 2 momentin mukaan tasoitusperustetta on muutettava, jos valtion tilinpaatoksen
perusteet muuttuvat tasoitusméaran suuruuteen olennaisesti vaikuttavalla tavalla. Sote- ja
aluehallintouudistuksessa valtion verotulot kasvaisivat noin 11,5 miljardilla eurolla. Koska
valtion tilinpaatdsperusteet muuttuvat siten, ettd se vaikuttaa tasoitusmaaran suuruuteen olen-
naisella tavalla, tulee tasoitusperustetta muuttaa. Itsehallintolain 47 §:n 5 momentin mukaan
tasoitusperusteen muuttamisesta séadetdan valtakunnan lailla, johon maakuntapdivat on anta-
nut suostumuksensa.

Koska Ahvenanmaan kunnilta ei siirtyisi uudistuksen yhteydessa pois tehtéavia, tulisi Ahve-
nanmaan kunnilta valtiolle siirtyvat verotulot palauttaa Ahvenanmaalle. Tdméan hetkisen alus-
tavan suuruusluokka-arvion mukaan Ahvenanmaan kunnilta siirtyisi verotuloja valtiolle noin
60 miljoonaa euroa. Valtion verotulojen palauttaminen Ahvenanmaan maakunnalle voitaisiin
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huomioida tasoitusmaksun mitoituksessa. Varojen jakaminen kunnille kuuluu Ahvenanmaan
itsehallinnon toimivaltaan.

Koska Ahvenanmaalla maksuunpannun valtion tuloveron suhde koko maassa maksuunpan-
tuun valtion tuloveroon sailyisi samana, uudistuksella ei olisi vaikutuksia itsehallintolain 49
8:ssé tarkoitetun verohyvityksen maaraan.

Vain Ahvenanmaan kunnallisverotuksessa mydnnettavét vuokrakuluvéhennys, sairauskulu-
vahennys, opiskelijavdhennys ja opintolainavahennys ovat tulosta tehtavia vahennyksia. Kun-
nallisveroprosentin suuruudella on siten merkitysta siihen, minka verran vahennys alentaa ve-
rovelvollisen veron maardd. Ahvenanmaan kuntien kunnallisveroprosenttien alentaminen pie-
nentéisi kyseisten vahennysten vaikutusta verovelvollisille, eli ndiden henkildiden verotus Ki-
ristyisi. Merkittavin vaikutus syntyisi Ahvenanmaan sairauskuluvahennyksesté, jonka mukaan
verovelvollinen saa vahentdad Ahvenanmaan kunnallisverotuksessa omat ja perheen sairausku-
lut lahtokohtaisesti taysimadraisend. Omavastuu on yksinelavéllad 100 euroa ja puolisoilla 200
euroa. Jos verovelvollisen nettoansiotulot ylittdvat luonnollisten vahennysten jalkeen 15 000
euroa (puolisoilla 22 500 euroa), védhennyskelpoista on puolet omavastuuosuuden ylittavéstéd
Maarasta.

Kunnallisveroprosentin alentaminen

Lahtokohtana sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitusuudistuksen valmistelussa ovat hallituk-
sen linjaukset, joiden mukaan kokonaisveroaste ei saa nousta ja tydn verotus ei saa kiristya
milldan tulotasolla. Liséksi sd&annoksilla on pyritty myos varmistamaan kuntien maksuvalmius
ennakoimattomien tilanteiden varalta.

Verotuksen nakdkulmasta sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitusuudistuksessa on kyse siita,
ettd verotuksen painopistetta siirrettdisiin veronsaajalta toiselle. Taman tyyppinen hallinnolli-
nen muutos tulisi toteuttaa verovelvollisten ndkokulmasta mahdollisimman neutraalisti eli ke-
nenkaan verotus ei l&htokohtaisesti saisi keventya tai kiristyd. Mikéli joidenkin kuntien asuk-
kaiden verotus kiristyisi ja joidenkin kevenisi vain sen takia, ettd verotuksen painopistetta siir-
retddn veronsaajalta toiselle, voisi se olla ongelmallista perustuslain yhdenvertaisuusperiaat-
teen kannalta.

Todennakdisesti kunnat alentaisivat veroprosenttejaan uudistuksen yhteydessda myds oma-
aloitteisesti, koska niilté siirtyisi pois merkittavia tehtdvid. Kuntalain I&htokohtana on, ettd, et-
t4 kuntataloudessa tahdataan tasapainotilaan. Seuraavan vuoden talousarviota hyvéaksyttesséa
tulee ottaa huomioon tiedossa olevat kuntakonsernin taloudelliset vastuut ja velvoitteet.

Kun kuitenkin huomioidaan kuntien maara, erilaisuus seka se, ettd kuntien sosiaali- ja ter-
veydenhuollon menot ja niiden suhde kunnallisveron tuottoon vaihtelevat huomattavasti kun-
nittain, voidaan pitaa todennakdisend, etta kunnallisveroprosentit alenisivat eri kunnissa eri ta-
valla. Tama tarkoittaisi sitd, ettd uudistuksen vaikutukset ansiotulojen verotukseen olisivat 1ah-
tokohtaisesti erilaiset asuinpaikasta riippuen. T&mén perusteella on katsottu vélttdméattomaksi
s&atad, ettd alentaminen tapahtuisi ainakin kerran samoin perustein. Muussa tapauksessa kun-
tien veroprosenttien valinen ero voisi uudistuksen vuoksi vélittdmasti kasvaa nykyisesta ja
joidenkin kuntien verovelvollisten verotus voisi kiristya ja joidenkin keventyd. Taman hetki-
sen arvion mukaan kunnilta siirtyisi valtiolle verotuloja noin 11,5 miljardia euroa. Kun huo-
mioidaan muutoksen suuruusluokka seka arvioihin siséltyvét epavarmuustekijat, tarvitaan siir-
tymadajaksi valine, jolla turvataan rahoitusvastuun siirtyminen kunnilta valtiolle mahdollisim-
man neutraalisti ja hallitusti siten, ettd verovelvollisten yhdenvertainen kohtelu turvataan.

Esityksessd ehdotetaan voimaanpanolakiin lisattavaksi sd&dnnos, jolla sédéadeltaisiin kunnallis-
veroprosenttien tasoa ja nousua vuosina 2019 — 2021. Sdidnndksen tavoitteena on turvata vero-
tuksen painopisteen siirtdminen kunnilta valtiolle mahdollisimman neutraalisti ja hallitusti ja
néin turvata verovelvollisten yhdenvertainen kohtelu uudistuksen yhteydessa. Jotta kunnallis-
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veron korottamisen rajattu oikeus, ei kuitenkaan johtaisi kunnan maksuvalmiuden heikkene-
miseen siten, ettei se kykenisi vastaamaan velvoitteistaan, saddettéisiin kuitenkin myds oikeu-
desta korottaa kunnallisveroa niissé tapauksissa, joissa maksuvalmiutta ei voida varmistaa
muilla keinoilla. VVuoden 2021 jélkeen kuntien verotusoikeutta ei en&é rajoitettaisi millaan ta-
valla.

Kunnallisveroprosenttien alentaminen uudistuksen voimaantulon yhteydessa vuonna 2019

Vuonna 2019 kunnallisveroprosentteja alennettaisiin valtionverotuksen kiristymista vastaa-
vasti. Alentaminen toteutettaisiin siten, ettd kaikkien kuntien tulisi maarata vuoden 2019 tulo-
veroprosentiksi vuoden 2018 tuloveroprosentti vahennettynad 12,30 prosenttiyksikélla. Kaikki-
en kuntien kunnallisveroprosentteja alennettaisiin yhtda monella prosenttiyksikolla. Kunnallis-
veroprosenttien alentaminen mitoitettaisiin valtionverotuksen Kkiristymistd vastaavasti sen
varmistamiseksi, ettd verotulojen siirtdminen veronsaajalta toiselle voitaisiin toteuttaa ilman,
ettd verovelvollisten verotus kiristyisi uudistuksen voimaantulovuonna. Koska kunnallisvero-
prosenttien tuotto, seka toisaalta sosiaali- ja terveyspalveluiden kustannukset ja niiden rahoit-
tamiseksi kunnille maksettavat valtionosuudet vaihtelevat huomattavasti kunnittain, kaikkien
kuntien kunnallisveroprosenttien alentaminen saman verran johtaisi tilanteeseen, jossa uudis-
tuksen vaikutukset vaihtelevat kunnittain. Toisilta kunnilta vahennetdédn enemman tuloja kuin
niiltd siirtyy menoja. Toisilta kunnilta puolestaan vahennetd&n vdhemman tuloja, kuin niilta
siirtyy menoja. Kuntien rahoitusasemiin muodostuvien mittavien erojen kannalta tdmé& on on-
gelmallista, mink& johdosta kunnille ja&vien tehtdvien rahoitus esitetddn turvattavaksi perus-
palvelujen valtionosuusjérjestelmaa uudistamalla. Valtionosuusjarjestelman uudistamista ku-
vataan luvussa xx.

Alentamalla kunnallisveroprosentteja kaikkien kuntien kohdalla yhtd monella prosenttiyksi-
kolla, turvattaisiin ansiotulojen verotuksen tason sdilyminen samalla tasolla asuinpaikasta
riippumatta. Tamé turvaisi verovelvollisten yhdenvertaisen kohtelun uudistuksen voimaantu-
lovuonna. Kunnallisveroprosenttien samansuuruinen alentaminen turvaisi myos sen, ettd mata-
limman ja korkeimman kunnallisveroprosentin valinen ero ei kasvaisi uudistuksen voimaantu-
lovuonna. Uudistus ei siten kasvattaisi verotuksen alueellisia eroja uudistuksen voimaantulo-
vuonna. Matalimman ja korkeimman kunnallisveroprosentin valinen ero tosin kasvaisi suh-
teellisesti, koska ero sdilyisi prosenttiyksikkdind samana, mutta kunnallisveroprosentit olisivat
jatkossa huomattavasti pienemmat. Suhteellisen eron kasvulta ei kuitenkaan tdssa yhteydessa
voida valttyd. Jos kunnallisveroprosenttien vélinen ero haluttaisiin séilyttdd myos suhteellises-
ti samana, tulisi korkeimpia kunnallisveroprosentteja alentaa enemmaéan ja matalampia va-
hemmaén. Koska valtion verotusta tulee kiristd4 kaikkien verovelvollisten kohdalla samalla ta-
valla, kunnallisveroprosenttien alentaminen erisuuruisena eri kuntien kohdalla johtaisi siihen,
ettd joidenkin kuntien asukkaiden ansiotulojen verotus kiristyisi ja joidenkin kevenisi. Uudis-
tuksen vaikutukset kohdistuisivat siten jo lahtokohtaisesti ansiotulojen verotukseen eri tavalla
riippuen henkildn asuinpaikasta.

Valmistelun yhteydessa on tarkasteltu myds muita vaihtoehtoja kunnallisveroprosenttien
alentamiseksi, joihin on kuitenkin katsottu liittyvan niin suuria ongelmia, ettd niiden toteutta-
mista ei pidetd mahdollisena. Tarkastelluissa vaihtoehdoissa kunnallisveroprosenttien erot
kasvaisivat huomattavasti nykyisestd, jolloin osalla verovelvollisista verotus Kiristyisi ja osalla
kevenisi. Tdma on seurausta ennen kaikkea siitg, ettd kunnallisveroprosenttien tuotto, seka toi-
saalta sosiaali- ja terveyspalveluiden kustannukset ja niiden rahoittamiseksi kunnille makset-
tavat valtionosuudet vaihtelevat huomattavasti kunnittain. Suurimmillaan yksittaisen kunnan
todellinen sote-kustannus on ldhes 5 900 euroa ja alimmillaan noin 2 200 euroa asukasta koh-
den. Kunnallisveroprosentin tuotto oli vuonna 2015 alimmillaan 109 euroa ja korkeimmillaan
379 euroa asukasta kohden.
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Kuntien nykyisen rahoitusaseman turvaamisen nadkokulmasta hyva vaihtoehto olisi vahentéa
kultakin kunnalta valtionosuuksia ja verotuloja yhteensé yhta paljon kuin niiltd siirtyisi kus-
tannuksia valtiolle. Tassd vaihtoehdossa yksittaisen kunnan taloudellinen asema ei lahtokoh-
taisesti muuttuisi suhteessa nykytilanteeseen. Ongelmaksi kuitenkin muodostuisi se, ettd kor-
keimman ja matalimman kunnallisveroprosentin vélinen ero kaksinkertaistuisi nykyisestéd 6
prosenttiyksikdstd. Muutamassa kunnassa nain méaaritelty kunnallisveroprosentti painuisi las-
kennallisesti jopa negatiiviseksi. Kun otetaan huomioon valtion ansiotuloverotuksen kiristy-
minen ja kunnallisveroprosenttien muutokset, vaikutukset vaihtelisivat huomattavasti kunnit-
tain. Verovelvollisten verotus kiristyisi noin kolmasosassa kunnista. Enimmilladn veroasteen
nousu olisi noin 5 prosenttiyksikkoa. Lahes kahdessa kolmasosassa kunnista verotus kevenisi,
enimmill&dén ldhes 9 prosenttiyksikkod. Naisté syisté johtuen tata vaihtoehtoa kunnallisvero-
prosenttien alentamiseksi ei pidetd mahdollisena toteuttaa.

Liséksi on tarkasteltu mallia, jossa kunnallisveron tuottoa alennettaisiin kunnan sosiaali- ja
terveydenhuollon laskennallisten kustannusten perusteella. Kéytanndssa tdma toteutettaisiin
siten, ettd kultakin kunnalta vahennettdisiin kunnallisveroa sen verran, kuin sen laskennallisten
kustannusten osuus olisi koko maakunnan laskennallisista kustannuksista. Kustannusten kuit-
taaminen perustuisi siis palvelujen tarvetekijoiden huomioimiseen. Téssé vaihtoehdossa kun-
nilta vahennettdva euromaara ei vastaisi kunnittain sosiaali- ja terveydenhuollon todellisia
kustannuksia, vaan vahennys olisi laskennallinen. Kunnittainen tulojen véhennys kohdistettai-
siin kunnallisveroon tuloveroprosentteja alentamalla. Tassakin vaihtoehdossa ongelmaksi
muodostuisivat todellisten sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten ja kunnallisveron tuoton
suuret kuntakohtaiset erot. Korkeimman ja matalimman kunnallisveroprosentin vélinen ero
kolminkertaistuisi nykyisesta ja lahes 50 kunnalla kunnallisveroprosentti painuisi laskennalli-
sesti negatiiviseksi. Kun otetaan huomioon valtion verotuksen kiristyminen, kunnista lahes 25
prosentin osalta verotus Kiristyisi.. Veroasteen nousu olisi suurimmillaan yli 4 prosenttiyksik-
kod. Veroaste lahtokohtaisesti alenisi kunnista noin 75 prosentin osalta, enimmillaan noin 14
prosenttiyksikkod. Naista syista johtuen tatakaan vaihtoehtoa ei pidetd toteuttamiskelpoisena.

Kunnallisveroprosenttien muutosten rajoittaminen siirtymékauden 2020 — 2021 aikana

Kun huomioidaan uudistuksen mittaluokka seké arvioihin siséltyvat epdvarmuustekijéat, tar-
vitaan uudistukseen siirtyméaaika. Siirtymakauden ajan eli vuosina 2020 — 2021 tuloverolaissa
séadettaisiin kunnallisveroprosenttien korotukselle enimmadisraja, jonka puitteissa kunnanval-
tuusto paattéisi kunnan tuloveroprosentista. Vuonna 2020 kunnanvaltuuston maardama tulove-
roprosentti voisi olla enintadn 0,5 prosenttiyksikkéd korkeampi kuin vuoden 2019 tulovero-
prosentti. Vuonna 2021 kunnanvaltuuston maaradma tuloveroprosentti voisi puolestaan olla
enintddn 1,0 prosenttiyksikkoa korkeampi kuin vuoden 2019 tuloveroprosentti. Kunnallisve-
roprosenteille asetettu korotuskattoon mitoitettu siten, ettd sen pohjalta kunnat voisivat nor-
maalitilanteissa huolehtia taloutensa tasapainottamisesta.

Koska edelld kuvattu 1,0 prosenttiyksikdn korotuskatto voisi vaarantaa joissain ennakoimat-
tomissa tilanteissa kunnan maksuvalmiuden, saadettaisiin lisaksi mahdollisuudesta korottaa
veroprosenttia korotuskatosta riippumatta, jos kunnan maksuvalmiutta ei ole varmistaa muilla
keinoilla. Sdannos edellyttaisi, ettd kunnan olisi ensin tarkasteltava menoleikkauksia seka lai-
nanottoa. Jos ndma keinot eivat olisi riittdvia, kunnalla olisi oikeus tehda korotuskaton ylittavé
korotus. Kunnan olisi my6s perusteltava paatoksensa. Kysymys olisi siten kunnan viimesijai-
sesta keinosta turvata maksuvalmiutensa.

Verokaton tavoitteena on, ettd kuntien talous vakiintuisi uuden rahoitusjérjestelman mukai-
seksi rajoituksen voimassaoloaikana. Kun kuntien talous vakiintuisi siirtymékauden aikana
uuden rahoitusjarjestelméan mukaiseksi, valtyttaisiin uudistuksesta johtuvilta kunnallisveropro-
senttien korotuspaineilta myos rajoituksen poistumisen jélkeen.
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Jos siirtymakauden aikana havaittaisiin yksitéisiin kuntiin kohdistuvia ennalta arvaamatto-
mia ja kohtuuttomia vaikutuksia ja kunnan maksuvalmiutta ei voitaisi varmistaa muilla kei-
noilla, kunnalla olisi kuitenkin mahdollisuus korottaa kunnallisveroa.

Saantelyn perusteella otettaisiin siten huomioon, ettd kunnilla olisi mahdollisuus sopeuttaa
talouttaan kunnallisveroprosenttia korottamalla tai mahdollisuuksien mukaan myo6s alentaa
kunnallisveroprosenttia. Koska alarajaa ei sééadettaisi, matalimman ja korkeimman kunnallis-
veroprosentin vélinen ero voisi siten kasvaa nykyista suuremmaksi. Tall4 hetkell& kuntien oi-
keutta maarata veroprosentistaan ei rajoiteta millaan tavalla, joten verotuksen alueelliset erot
voisivat kasvaa myos nykytilanteessa. Oikeus paattda kunnallisveroprosentista on kunnan ve-
rotusoikeuden keskeinen elementti.

Muita tarkasteltuja teknisié tapoja toteuttaa kunnallisverotuksen alentaminen

Valmistelun aikana oli esilla my6s vaihtoehtoisia teknisia tapoja toteuttaa kunnallisverotuk-
sen alentaminen, joita tarkastellaan seuraavassa.

Kunnallisverotuksen rajoittaminen verontilitysjarjestelman kautta

Yhtend vaihtoehtona on tarkasteltu kunnallisverotuksen rajoittamista verontilitysjarjestel-
man kautta. Tilitysjarjestelmén kautta kunnallisveron tasoa voitaisiin teknisesti rajoittaa siten,
ettd kunkin kunnan sote-rahoitusta vastaava maara kunnallisverosta tilitettaisiin valtiolle. Tés-
sé jarjestelmdssé kunnallisveroprosentteja sindnsé ei tarvitsisi sote- ja aluehallintouudistuksen
johdosta alentaa.

Kunnallisverotuksen tason alentaminen tilitysjarjestelméan kautta olisi kuitenkin ongelmallis-
ta perustuslain kannalta. Osa kunnille kuuluvista verotuloista siirrettéisiin toiselle veronsaajal-
le, jolloin esiin nousisivat samat perustuslailliset ongelmat kuin mitké liittyvat kuntien suoraan
rahoitukseen. Perustuslakivaliokunta on katsonut, ettd kunnan verotusoikeus nauttii perustus-
lain suojaa varsinkin, jos kunnan verotuloja on tarkoitus siirtad suoraan lailla laajasti muiden
kuin kuntien vastuulla olevien tehtdvien rahoittamiseksi. Perustuslakivaliokunta on esimerkik-
si lausunnossaan (PeVL 13/1993 vp) todennut, ettd kuntien maksuosuuksien lisdys kansan-
elakkeiden rahoitukseen siten, ettd kunnan rahoitusosuus olisi noin kymmenesosa kunnallisve-
ron tuotosta, oli ristiriidassa kunnallisen itsehallinnon kanssa. Tdmén johdosta kuntien verotu-
lojen siirtdmistd valtiolle verontilitysjarjestelman kautta ei pidetty toteuttamiskelpoisena.

Erityisen vahennyksen sdataminen

Teknisesti kunnallisverotusta voitaisiin rajoittaa myds verojarjestelman sisélla, saatamalla
kunnallisverotukseen erityinen verovéhennys. VV&hennys voisi olla joko tulosta tehtavé véhen-
nys tai verosta tehtavé vahennys. Tulosta tehtadva vahennys olisi k&ytdnndssa tuloverolain 105
a §:ss4 sdadetyn kunnallisverotuksen ansiotulovahennyksen kaltainen vahennys, jolla saddet-
taisiin kunnallisverotuksen tasoa siten, ettd verovelvollisten verotuksen taso ei muuttuisi uu-
distuksen yhteydessa. Verosta tehtava vahennys puolestaan tarkoittaisi kdytannossa sita, ettd
valtion verotuksen kiristymista vastaava maara olisi vahennyskelpoinen verovelvollisen kun-
nallisverosta. T&llgin verotuksen taso sailyisi kaikilla samana.

Vahennysjarjestelméan perustuvan ratkaisun yhteydessa kuitenkin maakuntien rahoituksen
ja verojarjestelman lapinakyvyys kérsisivat merkittavasti. Jarjestelma johtaisi siihen, ettd kun-
tien nimellisen ja todellisen veroprosentin valinen ero kasvaisi merkittavasti nykyiseen verrat-
tuna, eivatka ne koskaan vastaisi toisiaan. Tat4 ei voida pitadd hyvana verojarjestelmana.
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Jarjestelman lapindkyvyyteen liittyvéat ongelmat olisivat siind maarin merkittavia, ettd kun-
nallisverotuksen tason rajoittamista vahennysjarjestelman kautta ei pidetty toteuttamiskelpoi-
sena.

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelméa

[Kuntien verotulojen véhentdminen ja siirto maakunnille] [tarkistettava paikka HE:ss& my6-
hemmin]

[Maakunnille siirtyvié tehtévia vastaava kuntien verotulojen alentaminen toteutettaisiin seké
kuntien yhteisdveroa ettd kunnallisveroa alentamalla. Kuntien yhteisveron jako-osuutta alen-
nettaisiin alustavan arvion mukaan 11,70 prosenttiyksikélla siten, ettd se vastaisi noin 0,5 mrd.
euron siirtoa maakuntien rahoitukseen vuoden 2016 tasossa. Tama uusi jako-osuus olisi uudis-
tuksen voimaatulon jalkeen voimassa toistaiseksi. Loppuosa kuntien tuloista véhennettdisiin
alentamalla kunnallisveroprosentteja tasasuuruisesti [12,30] prosenttiyksikélld, jolloin maa-
kuntien rahoitukseen siirtyisi [11,32 miljardin] euron kunnallisverotulo.]

Maakunnalle siirrettdva valtionosuusrahoitus

Kunnan peruspalvelujen laskennallisiin kustannuksiin perustuvasta valtionosuusrahoitukses-
ta siirrettaisiin - maakunnille sairastavuuteen perustuvat kustannukset taysimadraisesti. Ikéra-
kenteeseen perustuvista kustannuksista siirrettdisiin 64 prosenttia ja muista kustannuksista 35
prosenttia. Yhteensa peruspalvelujen valtionosuuden laskennallisista kustannuksista siirtyisi
maakuntiin keskimaarin 71 prosenttia, joka vastaa kyseisen toimialan osuutta valtionosuusteh-
tavien laskennallisista kustannuksista vuonna 2014. Lisdosista ja veromenetysten kompensaa-
tioista siirrettdisiin maakuntien rahoitukseen sosiaali- ja terveystoimen laskennallisen sote-
valtionosuuden keskiméaéardisen 71 prosentin mukainen osuus. Kokonaisuudessaan kuntien pe-
ruspalvelujen valtionosuutta siirrettéisiin maakuntiin vuoden 2016 tasossa yhteenséd 5,9 mil-
jardia euroa ja kuntien valtionosuusjarjestelmaéan jaisi noin 3 miljardia euroa ja laskennallisia
kustannuksia noin 7,7 miljardia euroa.

Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelméa

Voimassa oleva laki kunnan peruspalvelujen valtionosuudesta (1704/2009) siihen myo-
hemmin tehtyine muutoksineen kumottaisiin ja sdadettaisiin uusi laki kunnan peruspalvelujen
valtionosuudesta. Kunnan peruspalvelujen valtionosuusjarjestelmad muutettaisiin, jotta valti-
onosuusjarjestelman perusteena kaytettavat valtionosuusperusteet kuvaisivat uudistuksen jal-
keen kuntien jéljelle ja&via tehtdvid ja niihin liittyvid tarve-eroja. Muutoksia tehtaisiin seka
valtionosuusjarjestelmén laskennallisiin valtionosuusperusteisiin, lisdosien maaréytymisperus-
teisiin ettd verotuloihin perustuvaan valtionosuuden tasaukseen. Rahoitusperiaatteen toteutu-
misen turvaamiseksi rajattaisiin ja tasattaisiin uudistuksessa syntyvid kuntakohtaisia muutok-
sia.

Lain soveltamisalassa huomioitaisiin kunnan valtionosuustehtavien muuttuminen tehtévien
jarjestdmisvastuun siirtyessd maakunnalle.Laskennallisten kustannusten ikéarakenteessa huo-
mioitaisiin kunnan valtionosuustehtdvien painottuminen varhaiskasvatukseen ja perusopetuk-
seen eli 0-15-vuotiaiden ik&luokkiin. Edell&d mainittujen ikdluokkien liséksi laissa saadettdisiin
vain yhdestd yhtenéisesta yli 16-vuotiaiden ik&luokasta.

Ik&luokkiin sitomattomat kustannukset olisivat sairastavuutta ja ty6ttdmyyttd lukuun otta-
matta voimassa olevan lain mukaiset eli laissa sdédettdisiin vieraskielisyyskertoimesta, kaksi-
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kielisyyskertoimesta, saaristoisuuskertoimesta, asukastiheyskertoimesta seka koulutustausta-
kertoimesta.

Tyo6ttomyys huomioitaisiin uudessa laissa lisdosan muodossa. Koska voimassa olevan lain
mukaisen ty6ttomyyskertoimen laskennalliset kustannukset jaisivat kuitenkin laskennallisten
kustannusten kustannuspohjaan, ty6ttomyyslisdosan rahoittamiseksi tarvittava 100 miljoonan
euron valtionosuus otettaisiin laskennallisen jarjestelméan sisélta alentamalla voimassa olevan
lain mukaista valtionosuusprosenttia 1,3 prosenttiyksikkoa.

Kunnan vastuulle edelleen jaava hyvinvoinnin ja terveyden edistamistehtdva huomioitaisiin
hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen lisdosalla, jolla pyrittaisiin kannustamaan kuntia ennal-
taehkaiseviin, hyvinvointia ja terveytta lisdaviin toimiin. Lis&osa rahoitettaisiin siten, ettd 50
prosenttia otettaisiin maakuntien rahoitukseen siirtyvastd tuloerésta ja 50 prosenttia kunnan
peruspalvelujen valtionosuusjérjestelman siséltd. Muina lisdosina laissa sdédettéisiin voimassa
olevaa lakia vastaavasti syrjaisyyden sekd saamelaisten kotiseutualueen kunnan lisdosien maa-
raytymisperusteista.

Voimassa olevaan valtionosuusjarjestelmaan siséltyy useita aikaisempien rahoitusuudistus-
ten siirtymatasauksia, jotka jarjestelmén yksinkertaistamiseksi poistettaisiin. VVastaavasti pois-
tettaisiin myds tyomarkkinatukimenoihin perustuvat valtionosuuksien lisdykset ja vahennykset
ja niista siirtyva nettovaltionosuus lisattaisiin lisdosiin.

Verotuloihin perustuvan valtionosuuden tasauksessa huomioitaisiin myds kiinteistévero 50
prosentin osuudella.VVoimalaitosten, pienvoimalaitosten ja ydinpolttoaineen loppusijoituslai-
tosten sijaintikuntaan sovellettaisiin kuitenkin mainittujen laitosten osalta yleisten kiinteisto-
veroprosenttien perusteella laskettua keskimaardistd painotettua kiinteistdveroprosenttia. Li-
séksi verotuloihin perustuvan valtionosuuden vahennyksen (tasausvahennyksen) laskentatapaa
muutettaisiin voimassa olevaan lakiin verrattuna. Tasausvahennusprosentiksi saddettéisiin
kiinted 15 prosenttia tasausrajan ylittdvasta asukaskohtaisesta euroméaarasta ja tasauslisad kun-
ta saisi 90 prosenttia tasausrajan ja kunnan asukasta kohden lasketun laskennallisen verotulon
erotuksesta.

Tehtavien jarjestamisvastuun siirrosta seuraavia muutoksia rajoitettaisiin valtionosuusjarjes-
telméén sisallytettavalla pysyvalld maéraytymistekijalla. Madraytymistekijalld tasattaisiin
kunnista maakuntiin siirtyvien tulojen ja kustannusten kuntakohtaista epétasapainoa seka kun-
tien verotuloissa tapahtuvien muutosten vaikutusta verotuloihin perustuvaan valtionosuuden
tasaukseen. Koska uudistuksen kokonaisvaikutukset tulevat olemaan kunnissa merkittavat,
edelld kuvattuja rahoitusjarjestelméén tehtdvia muutoksia tdydennettdisin valtionosuusjarjes-
telmémuutoksen tasauksella. Jarjestelmédmuutoksen tasauksella turvattaisiin uudistusta edel-
tavan taloudellisen tilanteen eli vuonna 2018 vallinneen kuntakohtaisen tasapainotilan séily-
minen jokaisessa kunnassa ennallaan uudistuksen voimaantulovuonna ja voimaantulon jalkei-
sind vuosina rajoitettaisiin muutoksen asukaskohtaisesti laskettuja euroméaardisia vaikutuksia.

Voimaantulosaannoksissa saadettaisiin uudistuksen voimaantuloon liittyvien laskemien tar-
kistamisesta.Valtionosuuksien laskemiseksi vuodelle 2019 tehdyt laskelmat tarkistettaisiin Ti-
lastokeskuksen vuosilta 2017 ja 2018 laatimien lopullisten kunnittaisten kustannustietojen
keskiarvon ja vuoden 2018 tulotietojen perustella.

Maakuntien rahoituslaki

Maakuntien padasiallisina tulonldhteind ovat valtion rahoitus sekd asiakas- ja kayttdmaksu-
tulot. Valtion rahoituksen tarkoituksena on varmistaa, ettéd kaikilla maakunnilla on olosuhteista
ja maakunnan asukkaiden palvelutarpeiden eroista huolimatta edellytykset jarjestaa lakisaatei-
set tehtavat. Valtion rahoitus olisi maakunnalle yleiskatteellista, joten maakunta paattaisi ra-
hoituksen kéytosté ja kohdentamisesta itsehallintonsa ja toimivaltansa rajoissa. Valtion rahoi-
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tuksen ohella maakunnille voitaisiin muiden séaddsten ja valtion talousarvion mukaisesti
myontéa valtion varoista lyhytaikaista lainaa tai valtiontakauksia erityisesti lyhytaikaisten
maksuvalmiusongelmien hoitamiseksi.

Valtion rahoituksen perusteena kdytetddn maakuntien tehtdvistd aiheutuneita valtakunnalli-
sia kayttokustannuksia, joista on vahennetty maakuntien perimét asiakas- ja kayttomaksut.
Maakuntien jarjestamisvastuulle kuuluvien tehtdvien laajuuden tai laadun muutos otettaisiin
huomioon valtion rahoituksen tarkistuksessa, jos se aiheutuisi lainsdadanndstd, valtion viran-
omaisen maarayksesta tai valtion talousarviosta.

Maakuntien nettokustannukset ovat vuoden 2016 tasossa noin 17,67 miljardia euroa. Naista
noin 17,25 miljardia euroa muodostuu sosiaali- ja terveydenhuollon kustannuksista ja noin
420 miljoonaa euroa pelastustoimen kustannuksista. Tamé& kustannustaso muodostaa valtion
rahoituksen pohjan vuonna 2019, jolloin palvelujen jérjestamisvastuu siirtyisi maakunnille.
Valtion rahoituksen mitoituksessa huomioidaan liséksi ne viranomais- tai muut julkiset tehté-
vat, jotka siirretddn maakuntien toimivaltaan esimerkiksi maakuntien liitoilta, aluehallintovi-
ranomaisilta tai elinkeino-, litkenne- ja ympéristdviranomaisilta.

Maakuntien rahoitus noudattaa padosin samoja maaraytymisperusteita, jotka ovat k&ytossa
nykyisessa kuntien valtionosuusjérjestelmassa. Kayttdon otetaan myos erditd uusia rahoituk-
sen maaraytymisperusteita, joista merkittavin koskee hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
perusteella suoritettavaa rahoitusta. Tarve- ja olosuhdetekijéiden osuus rahoituksesta olisi yh-
teenlaskettuna 89 %, asukaskohtaisesti maksettavan rahoituksen osuus 10 % seké hyvinvoin-
nin ja terveyden edistdmisen perusteella maksettava osuus 1 %. Valtion rahoitukseen ei sisél-
tyisi erillistd maakuntien investointeihin mydnnettdvaa osuutta, mutta maakunta voisi kéyttaa
valtion rahoitusta my6s investointeihin.

Valtion rahoituksen méaardytymisperusteita ja mitoitusta koskevissa ehdotuksissa huomioi-

daan myds yleinen séastétavoite, julkisen talouden kestavyysvajeen pienentdminen 3 miljar-
dilla eurolla vuoteen 2029 mennessa. Maakuntien kustannusperusteisesta rahoituksesta siirryt-
taisiin vaiheittain vuosina 2019-2023 laskennalliseen rahoitukseen.
Valtion rahoituksen tarkistus toteutettaisiin vuosittain, jolloin tarkistettaisiin laskennallisten
kustannusten perusteet ottaen huomioon maakuntien toteutuneet kustannukset. Arvioitu kus-
tannustason muutos méaaraytyisi uuden maakuntaindeksin mukaisesti. Vuotuista tarkistusta ra-
joitettaisiin siten kuin on tarpeen julkisen talouden kestavyyden turvaamiseksi peruspalvelu-
jen jarjestdmisen kuitenkaan vaarantumatta. Lisaksi laskennallisen rahoituksen tarve- ja olo-
suhdekriteerit paivitettdisiin vahintdan neljan vuoden vélein.

Omaisuus

Voimanpanolaissa saddettéisiin uudistuksen toteuttamiseksi tarvittavista, kuntien ja kuntayh-
tymien omaisuutta koskevista jérjestelyistd. Sairaanhoitopiirien kuntayhtymat, erityishuolto-
piirit ja maakunnan liitot siirrettdisiin maakuntiin suoraan lain nojalla eli niiden omaisuus,
vastuut ja velvoitteet siirtyisivat yleisseuraantona maakunnalle. Helsingin kaupungin muodos-
taman erityishuoltopiirin omaisuus erotettaisiin kaupungin muusta omaisuudesta.

Kunnan jarjestdman perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon, sosiaalitoimen ja pelastustoi-
men kaytossa olevat toimitilat siirtyisivat vuokrasopimuksen nojalla maakunnan hallintaan. Siir-
tymékauden vuokrasopimus olisi voimassa vahintdan kolme vuotta ja maakunnalla olisi oikeus pi-
dentdd sopimuksen voimassaoloa vuodella. Siirtymakauden jalkeen maakunta vuokraisi kunnalta
ne tilat, jotka se toiminnassaan tarvitsisi. Maakunnan jarjestamisvastuulle kuuluvaan toimintaan
liittyvd kunnan omistama irtaimisto eli koneet kalusteet, laitteet, materiaalit sekd immateriaaliset
oikeudet ja muut luvat siirtyisivat maakunnalle. Siirtyvaén irtaimistoon eivat kuuluisi kunnan osa-
keomistukset, lukuun ottamatta sellaisen osakeyhtion osakkeita, jonka tosiasiallinen paatoimiala on
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sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottaminen; joka on kirjanpitolain (1336/1997) 1 luvun 6 - 8 §:n tar-
koittamalla tavalla kunnan tytaryhteisd, omistusyhteysyritys tai osakkuusyritys ja jonka kanssa
kunnalla on 1. pdivana tammikuuta 2019 voimassa oleva sopimus sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen tuottamisesta

Kunta siirtdisi maakunnalle sosiaali- ja terveydenhuollon sek& pelastustoimen jarjestamiseen liit-
tyvét sopimukset. Jos sopimus liittyisi myds kunnan jéljelle jadviin tehtéviin eikd sit4 olisi mahdol-
lista siirtad tai jakaa, kunnan ja maakunnan tulisi sopia, miten sopimukseen liittyvat vastuut jakau-
tuisivat kunnan ja maakunnan vélilla sopimuksen voimassaoloajan.

Vapaaehtoisten sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymien omistamiin toimitiloihin, irtaimis-
toon ja sopimuksiin sovellettaisiin samoja periaatteita kuin kunnan omistamiin toimitiloihin ja ir-
taimistoon.

Voimaanpanolaissa séadettéisiin myds maakunnan velvollisuudesta siirtdd omistukseensa tulleet
kiinteistot, kiinteiston hallintaan oikeuttavat Kiinteistdosakeyhtididen osakkeet, maanvuokrasopi-
mukset sekd toimitilojen vuokrasopimukset maakuntien yhdesséd omistamalle, tatd tarkoitusta var-
ten perustetulle osakeyhtiélle, josta saddettéisiin maakuntalaissa. VVoimaanpanolaissa saadettaisiin
myds maakuntiin siirrettdvien kuntayhtymien vuoden 2018 eli viimeisen toimintavuoden tilinpaa-
tosten késittelysta ja niihin liittyen vastuuvapauden myontamisesté sekd valtioneuvoston oikeudes-
ta myontaa valtiontakaus kyseista kuntayhtymista siirtyvien velkojen vakuudeksi.

Hankinnat

Maakunnille tulisi perustaa valtakunnallinen yhteyshankintayksikkd, jollaisena toimisi maa-
kuntalaissa saddettdva valtakunnallinen yhteishankintojen palvelukeskus. Julkisista hankin-
noista annetun lain perusteella yhteishankintayksikolla tarkoitetaan hankintayksikkod, joka
tarjoaa yhteishankintatoimintoja ja mahdollisesti hankintojen tukitoimintoja sen suoraan tai
valillisesti omistaville hankintayksikoille tai sellaisille hankintayksikdille, joiden oikeudesta
kayttda yhteishankintayksikén toimintoja on erikseen saadetty. Edellytyksena on, ettd yhteis-
hankintayksikko toimii edella mainittujen tehtdvien hoitamiseksi, ja ettd se on nimenomaisesti
perustettu hoitamaan néitd tehtdvid, tai ndiden tehtavien hoitaminen on saddetty tai maéaratty
yhteishankintayksikdn toimialaksi.

Yhteishankintojen palvelukeskus kokoaisi tehokkaasti hankintavolyymeja yli maakuntarajo-
jen ja toimisi tiiviissd hankintayhteistydssa maakuntien kanssa seka yhteistoiminta-alueella
hankintojen yhteensovittamisessa. Yhteishankintojen palvelukeskuksen tehtavana olisi tuottaa
yhteishankintatoimintoja ja hankintojen tukitoimintoja seka yllapitdd hankintasopimuksia,
tuottaa hankintatoimen kehittdmis- ja asiantuntijapalveluja, markkinoihin ja hankintoihin liit-
tyvida analyysipalveluja sekéd logistiikkapalveluja. Valtioneuvoston asetuksella saadettisiin
tarkemmin yhteishankintojen palvelukeskuksen tehtavista.

Yhteishankintojen palvelukeskuksella voisi olla erityisesti roolia hallinnollisissa ja tukitoi-
mintojen hankinnoissa, mm. toimisto- ja asiantuntijapalveluissa, ajoneuvojen ja niihin liittyvi-
en palvelujen hankinnassa, kalusteiden, kaluston ja laitteiden, kuljetuspalvelujen, polttoainei-
den, kulutustuotteiden, toimistotarvikkeiden seka ICT-laitteiden ja palvelujen kategorioissa.
Taman lisaksi se toimisi maakuntien yhteisend hankinnan asiantuntojana ja osaamiskeskukse-
na.
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ElékejarjestelmaKukin julkinen eldkejarjestelmd vastaa itsenaisesti eldkkeidensé rahoituk-
sesta. Kevan jasenyhteisot vastaavat kaikista kunnallisen eldkejarjestelman menoista. Kunnal-
lisen elékejarjestelmén piirissé niin kutsutuille vanhoille, ennen vuotta 1993 palvelukseen tul-
leille edunsaajille on Kkarttunut yksityistad sektoria parempi eldketurva. Mikali siirtymisissa
lahdetéan liikkeenluovutuksen periaatteesta, on tdma parempi niin sanottu lisdelaketurva séily-
tettava siirtyvan henkildston osalta.

Kunnallisen elakejarjestelman elakemaksut koostuvat kolmesta osasta: palkkaperusteisesta
maksusta, varhaiselakemenoperusteisesta maksusta ja eldkemenoperusteisesta maksusta. Ela-
kemenoperusteisella maksulla rahoitetaan kunnallisen elékejérjestelman yksityisté eldkejarjes-
telméé korkeampia kustannuksia, jotka johtuvat muun muassa naisvaltaisesta henkildstéraken-
teesta ja vanhasta lisaeléketurvasta. Elakevastuita ja eldkemaksujen muutoksia tulee tarkastella
sekd julkistalouden kokonaisuuden nakdkulmasta ettd myds kuntien valtion maksuosuuksien
kehitystrendeind. Yli 200 000 henkildn siirtyessd maakuntien palvelukseen on ratkaistava ky-
symys siita, miten elakemenoperusteinen maksu jakautuu maakuntien ja kuntien kesken.

Tulevat maakunnat ovat suuria toiminnallisia kokonaisuuksia. Henkildstod koskevat jarjes-
telyt ovat merkittdva mahdollisuus tehostaa toimintaa ja vaikuttaa tulevaan kustannuskehityk-
seen. Toimintaprosessien yhtendistdmiselld ja uudelleenjérjestelyilld voidaan hillité erityisesti
kustannusten kasvua ja uusien tyontekijoiden tarvetta. Merkittdva vaikutus tulee olemaan
my0s valinnanvapaudella sekd nykyistd laajemmalla palvelutuotannon kilpailulla. Asiakkaan
parempi palvelu ja hallittu kustannuskehitys saadaan aikaan myds hyddyntdméalld muutosjoh-
tamisen avulla teknologista kehitysté kuten terveysteknologiaa, palvelujen tuottamisprosessien
uudenlaisia malleja ja tyGtapoja.

Kunnallisessa elékejarjestelmassa tyonantajan eldkemaksun ehdotetaan koostuvan jatkossa
kolmesta osasta: palkkaperusteisesta elakemaksusta, tyokyvyttémyyseldkemaksusta ja nykyi-
sen eldkemenoperusteisen maksun korvaavasta tasausmaksusta.

Palkkaperusteinen ja tyokyvyttdmyyseldakemaksu asetettaisiin tasolle, jossa kuntatynanta-
jan keskiméarainen eldkevakuutusmaksu vastaa yksityisen sektorin tyonantajan keskimaarais-
té4 tyoeldkevakuutusmaksua. Tdmé vastaa nykyista kaytantoa.

Nykyisin kunnallisen elékejarjestelmén maksun tason ja sen laskentaperusteet pa4ttad Kevan
valtuuskunta. Laissa saadetdan vain siitd, mita osia maksuun sisaltyy. Maakuntien perustami-
sen myo6ta valtio tulee kdytanndssa maksamaan merkittavan osan maksusta, koska maakuntien
menojen rahoituksesta vastaa paaosin valtio. Talldin paatdsta elakemaksun maaraytymisesta ei
voida jatkossa ndhdé yksinomaan kuntien asiana eik& paatoksid voida siksi enda nykyisesséd
laajuudessa tehdd Kevassa. Jotta my6ds maakuntien ja valtion edut tulevat turvatuiksi, tulee
lainsdadannossa saatad nykyista tarkemmin siitd, kuinka eldkemaksu maaraytyy. Tulevaisuu-
dessa valtion osuus kunnallisen eldkejarjestelman rahoituksesta tulee ilmeisesti yha kasva-
maan. Maakunnissa sosiaali- ja terveyspalvelujen kysynnan kasvu jatkuu vielad pitkdan, mutta
kuntapuolelle jaavissa palveluissa ei ole erityista kasvupainetta.

Tasausmaksulla katettaisiin kunnallisen elékejarjestelmén niita kuluja, jotka ylittavat yksi-
tyisen tyGelékejérjestelman tason ja joita nykyaan katetaan elédkemenoperusteisella maksulla.
Tasausmaksu jaettaisiin maakuntien ja kuntien osuuteen. Maakuntien ja kuntien osuudet maé-
raytyisivat sen palkkasumman perusteella, joka niilld on kunnallisen elékejarjestelman koko-
naispalkkasummasta uudistuksen voimaantulohetkella. Palkkasummassa otettaisiin huomioon
mya0s niiden yhtididen palkkasumma, jotka ovat Kevan jasenyhteisoja.

Tasausmaksua maksaisivat vain maakunnat ja kunnat. Tasausmaksun tarkoituksena on ra-
hoittaa kunnallisen eldkejérjestelman historiasta ja henkildstorakenteesta johtuvaa yksityisen
sektorin eldkejarjestelméé korkeampaa kustannustasoa. Maakunnat ja kunnat eivét voisi va-
hent&& osuuttaan tasausmaksusta yhtitittamalla tai ulkoistamalla toimintaansa. Tasausmaksua
eivat maksaisi sellaiset osakeyhtitt, jotka ovat voineet valita kunnallisen eldkejarjestelméan.
Maakuntien kesken tasausmaksu jaettaisiin niiden valtionrahoituksen suhteessa ja kuntien
kesken niiden verorahoituksen suhteessa.
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Jos kuntien tai maakuntien toimintojen yksityistdminen ja ulkoistaminen ja sen myota henki-
16ston siirtyminen kunnallisen eldkejarjestelman piirista yksityisen tydelakejarjestelmén piiriin
lisddntyisi jo l&hivuosina voimakkaasti, kunnallisen elékejérjestelman piirissa olevien tyénan-
tajien palkkasumma pienenisi nopeasti. Elakemenoon henkil6piirin supistamisella ei kuiten-
kaan olisi pienentavad vaikutusta viel& vuosikymmeniin. Voimakas palkkasumman pienene-
minen aiheuttaisi paineen nostaa kunnallisen elakejarjestelman eldkemaksua. Elakejarjestel-
madan ehdotettavat muutokset eivat sisalla erityisia yksityistamiseen kannustavia tekijoita. Yk-
sityistaminen lisadntynee kuitenkin muista tekijoista johtuen.

Valtion toimintoja yhtiditettdessa ja niiden siirtyessd yksityiseen tytelékejérjestelméén, on
sdédetty niin sanotusta siirtymémaksusta (laki siirtymémaksusta muutettaessa valtion virasto-
ja, laitoksia tai liikelaitoksia osakeyhtidiksi 1341/1992). Siirtymamaksua maksetaan yksityi-
sestd tyoelakejarjestelmasta valtiolle, kun yhtiditetddn vahintadn 200 henkilén toiminnot. Kun-
tien tai maakuntien paattéessa yhtidittad toimintojaan paatoksia ei tehda lailla toisin kuin val-
tion yhtidittdmistilanteissa. Myoskéan yhtidihin siirtyvien henkildiden maara ei yksittaisissa
tilanteissa yleensa ole niin suuri kuin edell& mainitussa laissa on séédetty. Tilanteet eivat siis
ole suoraan verrannollisia valtion yksityistamistilanteisiin.

Henkilostod siirtyy koko ajan julkisen sektorin ja yksityisen sektorin elékejérjestelmien va-
lilla eikd normaalisti tasta aiheudu erityista tasaustarvetta. Maakuntauudistukseen liittyen suu-
rien henkiléstomaarien siirtyminen kunnallisen elédkejarjestelmén piirista yksityisen tyoeléke-
jarjestelmén piirin saattaa kuitenkin olla suurta mahdollista. Tasta syysta on vélttaméatonta
madrittdd ennakolta periaatteet, joilla kunnallisen eldkejarjestelmén rahoitus ja kyky huolehtia
vastuistaan turvataan erillisjarjestelyin.. Valmistelutyd tdménosalta on kéynnistetty erikseen.

4 Esityksen vaikutukset
Vaikutusarviot tdydennetdan myohemmin

4.1 Uudistuksen vaikutusten seuranta

5 Asian valmistelu
51 Valmisteluvaiheet
5.2 Lausunnot ja niiden huomioon ottaminen

Hallituksen 20.10.2015 ja 7.11.2015 tekemista linjauksista itsehallintojaon perusteiksi ja sote-
uudistuksen askelmerkeiksi seka sosiaali- ja terveydenhuollon rahoitusuudistukseksi pyydet-
tiin lausunnot kunnilta, kuntayhtymiltd, maakunnan liitoilta ja muilta keskeisilta toimijoilta,
kuten ministeridilt4, valtion viranomaisilta sekd useilta muilta tahoilta.

Madréajassa annettiin 502 lausuntoa. Naiden lisdksi maaraajan paattymisen jalkeen ministe-
riéon toimitettiin joitain lausuntoja. Kaikki sosiaali- ja terveysministerioon toimitetut lausun-
not on otettu huomioon hallituksen esitysluonnoksen valmistelussa.

Madréaikaan lausunnon antaneista oli kuntia 296, sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhty-
mid 35, maakunnan liittoja 18, jarjestoja 60, valtion viranomaisia 33 ja muita lausunnonantajia
60.

Valtaosa lausunnonantajista piti nykyistd maakuntajakoa hyvané pohjana itsehallintoaluei-
den muodostamiselle. Osa lausujista kuitenkin katsoi, ettd itsehallintoalueita tulisi olla esitet-
tyd vdhemmén sosiaali- ja terveydenhuollon asianmukaiseksi jarjestamiseksi. Jarjestdjien maa-
rén véhenemista nykyisesté pidettiin kuitenkin joka tapauksessa tarpeellisena muutoksena.
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Kunnilta kysyttiin, minka nykyisen maakunnan pohjalta muodostettavaan itsehallintoaluee-
seen kunta katsoisi perustelluksi kuulua. Yhdeksén kuntaa tai kaupunkia esitti, ettd sen tulisi
kuulua nykyisestd poikkeavaan maakuntaan. Jotkut kunnat totesivat, ettd ottavat maakuntaky-
symykseen kantaa vasta myéhemmin.

Enemmistd kyselyyn vastanneista suhtautui Kriittisesti hallituksen linjauksen mukaiseen ra-
kenteeseen, jonka mukaan itsehallintoalueita olisi perustettu 18 ja sosiaali- ja terveyspalvelut
olisi toteutettu 15 alueen kokonaisuuksina. Osa lausunnonantajista piti mallia kuitenkin perus-
teltuna yhdenvertaisten sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamiseksi pienimmissa maakunnis-
sa. Tata rakennetta pidettiin myds yhtend tekijand kuntien arvioidessa sitd, mihin maakuntaan
kunnat katsovat perustelluksi kuulua. Lausuntokierroksen jélkeen linjauksia on tarkennettu si-
ten, ettd jarjestdmisvastuu on kaikilla 18 maakunnalla.

Lausunnonantajien mielesta palveluiden rahoitusvastuun siirtyminen pois kunnilta on perus-
teltua, kunhan tuleva rahoitusmalli turvaa kuntien toimintakyvyn jatkossakin. Useat lausujat
ottivat kantaa maakuntien verotusoikeuteen. Verotusoikeutta pidetaén itsehallinnon toteutumi-
sen ndkokulmasta perusteltuna, mutta suurin osa maakuntaverotusta kannattaneista katsoi, etti
rahoitus voisi uudistuksen alussa tai siirtymaaikana perustua tdysimaaraiseen valtion rahoituk-
seen. Vastaajien mielestd on tarke&da vahentdd kestavyysvajetta ja purkaa nykyinen moni-
kanavainen rahoitus.

Muiden kuin sosiaali- ja terveydenhuollon tehtdvien osalta useat lausunnonantajat toivat
esiin, ettei maakunnille tulisi uudistuksen koon ja aikataulun vuoksi antaa vélittdmasti uudis-
tuksen aloitusvaiheessa muita kuin hallituksen linjauksessa mainitut tehtdvat. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon uudistusta ja uutta rahoitusmallia toivotaan ylip4dénsa valmisteltavan niin, ettei
uudistus viivasty.

Hallituksen esitysluonnoksesta saatavat lausunnot otetaan huomioon hallituksen esityksen
viimeistelyssa.

6 Riippuvuus muista esityksista



