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EDUSKUNNAN VASTAUS 244/2010 vp

Hallituksen esitys terveydenhuoltolaiksi sekä
laeiksi kansanterveyslain ja erikoissairaanhoi-
tolain muuttamiseksi sekä sosiaali- ja tervey-
denhuollon asiakasmaksuista annetun lain
muuttamiseksi

Asia
Hallitus on antanut eduskunnalle esityksensä
terveydenhuoltolaiksi sekä laeiksi kansan-
terveyslain ja erikoissairaanhoitolain muutta-
miseksi sekä sosiaali- ja terveydenhuollon asia-
kasmaksuista annetun lain muuttamiseksi
(HE 90/2010 vp).

Valiokuntakäsittely
Sosiaali- ja terveysvaliokunta on antanut asiasta
mietinnön (StVM 40/2010 vp).

Päätös
Eduskunta on hyväksynyt seuraavat lait:

Terveydenhuoltolaki

Eduskunnan päätöksen mukaisesti säädetään:

1 luku

 Yleiset säännökset

1 §

Soveltamisala

Tätä lakia sovelletaan kansanterveyslaissa
(66/1972) ja erikoissairaanhoitolaissa
(1062/1989) säädetyn kunnan järjestämisvastuu-
seen kuuluvan terveydenhuollon toteuttamiseen
ja sisältöön, jollei muussa laissa toisin säädetä.
Terveydenhuoltoon sisältyvät terveyden ja
hyvinvoinnin edistäminen, perusterveydenhuol-
to ja erikoissairaanhoito.

Mitä tässä laissa säädetään kunnasta, koskee
vastaavasti kunta- ja palvelurakenneuudistuk-
sesta annetussa laissa (169/2007) tarkoitettua
yhteistoiminta-aluetta.

Tätä lakia ei sovelleta Ahvenanmaan maakun-
nassa lukuun ottamatta terveydenhuollon toi-
mintayksikölle suoritettavaa koulutuskorvausta,
josta säädetään 60 ja 63 §:ssä.

2 §

Lain tarkoitus 

Lain tarkoituksena on:
1) edistää ja ylläpitää väestön terveyttä,

hyvinvointia, työ- ja toimintakykyä sekä sosiaa-
lista turvallisuutta; 

2) kaventaa väestöryhmien välisiä terveys-
eroja; 

3) toteuttaa väestön tarvitsemien palvelujen
yhdenvertaista saatavuutta, laatua ja potilastur-
vallisuutta;
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4) vahvistaa terveydenhuollon palvelujen
asiakaskeskeisyyttä; sekä

5) vahvistaa perusterveydenhuollon toiminta-
edellytyksiä ja parantaa terveydenhuollon toimi-
joiden, kunnan eri toimialojen välistä sekä mui-
den toimijoiden kanssa tehtävää yhteistyötä ter-
veyden ja hyvinvoinnin edistämisessä sekä
sosiaali- ja terveydenhuollon järjestämisessä.

3 §

Määritelmät 

Tässä laissa tarkoitetaan:
1) terveyden edistämisellä yksilöön, väes-

töön, yhteisöihin ja elinympäristöön kohdis-
tuvaa toimintaa, jonka tavoitteena on terveyden,
työ- ja toimintakyvyn ylläpitäminen ja paranta-
minen sekä terveyden taustatekijöihin vaikutta-
minen, sairauksien, tapaturmien ja muiden ter-
veysongelmien ehkäiseminen ja mielentervey-
den vahvistaminen sekä väestöryhmien välisten
terveyserojen kaventaminen sekä suunnitelmal-
lista voimavarojen kohdentamista terveyttä edis-
tävällä tavalla; 

2) perusterveydenhuollolla kunnan järjes-
tämää väestön terveydentilan seurantaa, tervey-
den edistämistä ja sen osana terveysneuvontaa ja
terveystarkastuksia, suun terveydenhuoltoa, lää-
kinnällistä kuntoutusta, työterveyshuoltoa,
ympäristöterveydenhuoltoa sekä päivystystä,
avosairaanhoitoa, kotisairaanhoitoa, kotisairaa-
la- ja sairaalahoitoa, mielenterveystyötä ja päih-
detyötä siltä osin kuin niitä ei järjestetä sosiaali-
huollossa tai erikoissairaanhoidossa; perus-
terveydenhuollosta voidaan käyttää myös nimi-
tystä kansanterveystyö; 

3) erikoissairaanhoidolla lääketieteen ja
hammaslääketieteen erikoisalojen mukaisia sai-
rauksien ehkäisyyn, tutkimiseen, hoitoon, ensi-
hoitoon, päivystykseen ja lääkinnälliseen kun-
toutukseen kuuluvia terveydenhuollon palvelu-
ja; 

4) erityistason erikoissairaanhoidolla sai-
raanhoitoa, joka sairauden harvinaisuuden, eri-
koissairaanhoidon vaativuuden tai erikoissai-
raanhoidon järjestämisen asettamien erityisten

vaatimusten perusteella on sellaiseksi valtioneu-
voston asetuksella säädetty;

5) sosiaalihuollolla sosiaalihuoltolain
(710/1982) 13 §:n 1 momentissa tarkoitettuja
tehtäviä ja mainitun pykälän 2 momentissa tar-
koitettua sosiaalisen turvallisuuden ja hyvin-
voinnin edistämistä;

6) erityisvastuualueella kahden tai useam-
man sairaanhoitopiirin muodostamaa erikoissai-
raanhoitolain 9 §:n mukaan määrättyä aluetta.

4 §

Terveydenhuollon toimintaedellytykset

Kunnan on osoitettava riittävästi voimavaro-
ja kunnan peruspalvelujen valtionosuuden pe-
rusteena olevaan terveyden ja hyvinvoinnin
edistämiseen sekä terveydenhuollon palvelui-
hin. Terveydenhuollon toimeenpanoon kuuluvia
tehtäviä varten kunnan tai sairaanhoitopiirin
kuntayhtymän käytettävissä on oltava riittävästi
terveydenhuollon ammattihenkilöitä. 

Toimintayksikön johtamisessa on oltava mo-
niammatillista asiantuntemusta, joka tukee laa-
dukkaan ja turvallisen hoidon kokonaisuutta, eri
ammattiryhmien yhteistyötä sekä hoito- ja toi-
mintatapojen kehittämistä. 

Kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
terveydenhuollosta vastaavan henkilöstön ra-
kenteen ja määrän on vastattava alueen väestön
terveyden ja hyvinvoinnin edistämisen sekä ter-
veydenhuollon palvelujen tarvetta.

Terveydenhuoltoa varten kunnalla tai sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymällä on oltava käytettä-
vissään asianmukaiset toimitilat ja toiminta-
välineet.

5 §

Täydennyskoulutusvelvoite

Kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on huolehdittava siitä, että terveydenhuollon
henkilöstö, mukaan lukien sen yksityisen pal-
veluntuottajan palveluksessa oleva henkilöstö,
jolta kunta tai kuntayhtymä hankkii palveluja,
osallistuu riittävästi terveydenhuollon täyden-
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nyskoulutukseen. Täydennyskoulutuksen sisäl-
lössä on otettava huomioon henkilöstön perus-
koulutuksen pituus, työn vaativuus ja tehtävien
sisältö. 

Sosiaali- ja terveysministeriön asetuksella
voidaan säätää  täydennyskoulutukseen sisäl-
tyvistä asioista ja seurannasta.

6 §

Terveydenhuoltopalvelujen kieli

Yksikielisen kunnan ja sairaanhoitopiirin
kuntayhtymän on järjestettävä terveydenhuol-
lon palvelunsa kunnan tai kuntayhtymän kielel-
lä. Kaksikielisen kunnan ja kaksikielisiä tai sekä
suomen- että ruotsinkielisiä kuntia käsittävän
kuntayhtymän on järjestettävä terveydenhuol-
lon palvelunsa suomen ja ruotsin kielellä siten,
että asiakas ja potilas saavat palvelut valitsemal-
laan kielellä. Potilaan ja asiakkaan oikeudesta
käyttää suomen tai ruotsin kieltä, tulla kuulluksi
ja saada toimituskirjansa suomen tai ruotsin kie-
lellä sekä hänen oikeudestaan tulkkaukseen näi-
tä kieliä viranomaisissa käytettäessä säädetään
kielilain (423/2003) 10, 18 ja 20 §:ssä.

Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on lisäksi huolehdittava siitä, että Pohjoismai-
den kansalaiset voivat terveydenhuoltopalvelu-
ja käyttäessään tarvittaessa käyttää omaa kiel-
tään, suomen, islannin, norjan, ruotsin tai tans-
kan kieltä. Kunnan ja sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymän on tällöin mahdollisuuksien mukaan
huolehdittava siitä, että Pohjoismaiden kansalai-
set saavat tarvittavan tulkkaus- ja käännösavun.

Oikeudesta käyttää saamen kieltä säädetään
saamen kielilaissa (1086/2003).

7 §

Yhtenäiset hoidon perusteet

Sosiaali- ja terveysministeriö ohjaa valtakun-
nallisten yhtenäisten lääketieteellisten ja ham-
maslääketieteellisten hoidon perusteiden toteu-
tumista. Ministeriö laatii yhdessä Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen kanssa yhtenäiset hoi-

don perusteet. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
seuraa ja arvioi yhtenäisten hoidon perusteiden
toteutumista kunnissa ja sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymissä.

 Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on yhteistyössä seurattava yhtenäisten hoidon
perusteiden toteutumista.

8 §

Laatu ja potilasturvallisuus

Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava
näyttöön ja hyviin hoito- ja toimintakäytän-
töihin. Terveydenhuollon toiminnan on oltava
laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteu-
tettua.

Kunnan perusterveydenhuollon on vastattava
potilaan hoidon kokonaisuuden yhteensovitta-
misesta, jollei siitä muutoin erikseen sovita.

Terveydenhuollon toimintayksikön on laadit-
tava suunnitelma laadunhallinnasta ja potilastur-
vallisuuden täytäntöönpanosta. Suunnitelmassa
on otettava huomioon potilasturvallisuuden
edistäminen yhteistyössä sosiaalihuollon pal-
velujen kanssa. 

Sosiaali- ja terveysministeriön asetuksella
säädetään asioista, joista on suunnitelmassa
sovittava. 

9 §

Potilastietorekisteri ja potilastietojen käsittely

 Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän alueen kun-
nallisen perusterveydenhuollon ja erikoissai-
raanhoidon potilasasiakirjat muodostavat ter-
veydenhuollon yhteisen potilastietorekisterin.
Yhteisen potilastietorekisterin rekisterinpitäjä-
nä ovat kaikki rekisteriin liittyneet terveyden-
huollon toimintayksiköt niiden omien potilas-
asiakirjojen osalta. 

   Potilasta hoitava terveydenhuollon toimin-
tayksikkö saa käyttää yhteisessä potilastieto-
rekisterissä olevia toisen toimintayksikön tieto-
ja potilaan hoidon edellyttämässä laajuudessa.
Yhteiseen potilastietorekisteriin liittyneiden ter-
veydenhuollon toimintayksiköiden välinen poti-
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lastietojen käyttö ei edellytä potilaan nimen-
omaista suostumusta. Potilaalla on kuitenkin oi-
keus kieltää toisen toimintayksikön tietojen
käyttö. Potilas saa tehdä ja peruuttaa kiellon mil-
loin tahansa. 

Kielto-oikeuden mahdollistamiseksi potilaal-
le on annettava selvitys yhteisestä potilastieto-
rekisteristä, tietojen käsittelystä ja hänen mah-
dollisuudestaan kieltää toimintayksiköiden väli-
nen tietojen luovutus. Selvitys on annettava en-
nen ensimmäistä toimintayksiköiden välistä tie-
tojen luovutusta. Potilasasiakirjoihin on merkit-
tävä tieto potilaalle annetusta selvityksestä sekä
hänen tekemistään luovutuskielloista. 

Käytettäessä toisen terveydenhuollon toimin-
tayksikön tietoja tietojärjestelmien välityksellä,
on potilastietojen käyttöä seurattava  sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakastietojen sähköisestä
käsittelystä annetun lain (159/2007) 5 §:n edel-
lyttämällä tavalla. Hoitosuhde potilaan ja luovu-
tuspyynnön tekijän välillä on varmistettava tie-
toteknisesti. 

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on vastatta-
va yhteisen potilastietorekisterin edellyttämistä
koordinointitehtävistä sekä huolehdittava siitä,
että tietojärjestelmien välityksellä tapahtuvissa
tietojen luovutuksissa noudatetaan 2 ja 3 mo-
mentissa säädettyjä velvoitteita. Kukin tervey-
denhuollon toimintayksikkö vastaa omassa toi-
minnassaan syntyneiden potilasasiakirjojen
rekisterinpidosta henkilötietolain (523/1999)
mukaisesti.

10 §

Palvelujen saavutettavuus ja yhdenvertainen 
saatavuus 

Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on järjestettävä terveydenhuollon palvelut sisäl-
löltään ja laajuudeltaan sellaisiksi kuin kunnan
tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän asukkaiden
hyvinvointi, potilasturvallisuus, sosiaalinen tur-
vallisuus ja terveydentila sekä niihin vaikutta-
vien tekijöiden seurannan perusteella lääketie-
teellisesti, hammaslääketieteellisesti tai terveys-
tieteellisesti arvioitu perusteltu tarve edellyttä-
vät. 

Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on huolehdittava vastuullaan olevien asukkai-
den palvelujen järjestämisestä ja saatavuudesta
yhdenvertaisesti koko alueellaan.

Kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on järjestettävä terveydenhuoltopalvelut alueel-
laan lähellä asukkaita, paitsi jos  palvelujen
alueellinen keskittäminen on perusteltua pal-
velujen laadun turvaamiseksi. 

2 luku

Terveyden ja hyvinvoinnin edistäminen

11 §

Terveys- ja hyvinvointivaikutusten huomioon 
ottaminen

Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on päätöksenteon ja ratkaisujen valmistelussa
arvioitava ja otettava huomioon tehtävien pää-
tösten ja ratkaisujen vaikutukset väestön tervey-
teen ja sosiaaliseen hyvinvointiin. 

12 §

Terveyden ja hyvinvoinnin edistäminen kunnas-
sa

Kunnan on seurattava asukkaittensa terveyttä
ja hyvinvointia sekä niihin vaikuttavia tekijöitä
väestöryhmittäin sekä kunnan palveluissa toteu-
tettuja toimenpiteitä, joilla vastataan kuntalais-
ten hyvinvointitarpeisiin. Kuntalaisten tervey-
destä ja hyvinvoinnista sekä toteutetuista toi-
menpiteistä on raportoitava valtuustolle vuosit-
tain, minkä lisäksi valtuustolle on kerran val-
tuustokaudessa valmisteltava laajempi hyvin-
vointikertomus. 

Kunnan on strategisessa suunnittelussaan
asetettava  paikallisiin olosuhteisiin ja tarpeisiin
perustuvat terveyden ja hyvinvoinnin edistä-
misen tavoitteet, määriteltävä niitä tukevat toi-
menpiteet  ja käytettävä näiden perustana kunta-
kohtaisia hyvinvointi- ja terveysosoittimia. 

Kunnan on nimettävä terveyden ja hyvinvoin-
nin edistämisen vastuutahot. Kunnan eri toimi-
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alojen on tehtävä yhteistyötä terveyden ja hyvin-
voinnin edistämisessä.  Lisäksi kunnan on teh-
tävä yhteistyötä muiden kunnassa toimivien jul-
kisten tahojen sekä yksityisten yritysten ja yleis-
hyödyllisten yhteisöjen kanssa. Jos sosiaali- ja
terveydenhuolto on järjestetty useamman kun-
nan yhteistoimintana, yhteistoiminta-alueen on
osallistuttava asiantuntijana eri toimialojen väli-
seen yhteistyöhön sekä sosiaalisten ja terveys-
vaikutusten arviointiin alueen kunnissa.

13 §

Terveysneuvonta ja terveystarkastukset 

Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden
terveyden ja hyvinvoinnin edistämistä sekä sai-
rauksien ehkäisyä tukevaa terveysneuvontaa.
Terveysneuvonta on sisällytettävä kaikkiin ter-
veydenhuollon palveluihin.           

Kunnan on järjestettävä tarpeelliset terveys-
tarkastukset alueensa asukkaille heidän tervey-
tensä ja hyvinvointinsa seuraamiseksi ja edistä-
miseksi. Terveysneuvonnan ja terveystarkastus-
ten on tuettava työ- ja toimintakykyä ja sairauk-
sien ehkäisyä sekä edistettävä mielenterveyttä ja
elämänhallintaa. Terveysneuvonta ja terveystar-
kastukset on järjestettävä myös opiskelu- tai työ-
terveyshuollon ulkopuolelle jääville nuorille ja
työikäisille. Kunnan on järjestettävä alueensa
asukkaille myös ehkäisyneuvontaa ja muita
seksuaali- ja lisääntymisterveyttä edistäviä pal-
veluja.   

Terveysneuvonnan ja terveystarkastusten on
muodostettava toiminnallinen kokonaisuus mui-
den kunnan järjestämien palvelujen kanssa.  

14 §

Seulonnat

   Kunnan on järjestettävä alueellaan valtakun-
nallisen seulontaohjelman mukaiset seulonnat.
Kunta voi lisäksi järjestää seulontoja ja terveys-
tarkastuksia tietyn taudin tai sen esiasteen totea-
miseksi tai taudin aiheuttajan löytämiseksi.  

15 §

Neuvolapalvelut

Kunnan on järjestettävä alueensa raskaana
olevien naisten, lasta odottavien perheiden sekä
alle oppivelvollisuusikäisten lasten ja heidän
perheidensä neuvolapalvelut. 

Neuvolapalveluihin sisältyvät:
1) sikiön terveen kasvun, kehityksen ja hyvin-

voinnin sekä raskaana olevan ja synnyttäneen
naisen terveyden määräajoin toteutettava ja
yksilöllisen tarpeen mukainen seuranta ja edis-
täminen; 

2) lapsen terveen kasvun, kehityksen ja
hyvinvoinnin edistäminen sekä seuranta ensim-
mäisen ikävuoden aikana keskimäärin kuukau-
den välein ja sen jälkeen vuosittain sekä yksilöl-
lisen tarpeen mukaisesti;

3) lapsen suun terveydentilan seuranta vähin-
tään joka toinen vuosi;

4) vanhemmuuden ja perheen muun hyvin-
voinnin tukeminen; 

5) lapsen kodin ja muun kasvu- ja kehitysym-
päristön sekä perheen elintapojen terveellisyy-
den edistäminen;

6) lapsen ja perheen erityisen tuen ja tutki-
musten tarpeen varhainen tunnistaminen sekä
lapsen ja perheen tukeminen ja tarvittaessa tutki-
muksiin tai hoitoon ohjaaminen.

Kunnan perusterveydenhuollon on neuvola-
palveluja järjestäessään toimittava yhteistyössä
varhaiskasvatuksesta, lastensuojelusta ja muus-
ta sosiaalihuollosta, erikoissairaanhoidosta vas-
taavien sekä muiden tarvittavien tahojen kanssa.

16 §

Kouluterveydenhuolto

Kunnan on järjestettävä kouluterveydenhuol-
lon palvelut alueellaan sijaitsevien perusopetus-
ta antavien oppilaitosten oppilaille. Koulu-
terveydenhuoltoon kuuluu myös oppilaan työ-
elämään tutustuttamisen aikainen terveyden-
huolto. 
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Kouluterveydenhuollon palveluihin sisäl-
tyvät:

1) kouluympäristön terveellisyyden ja turval-
lisuuden sekä kouluyhteisön hyvinvoinnin edis-
täminen sekä seuranta kolmen vuoden välein;

2) vuosiluokittain oppilaan kasvun ja kehityk-
sen sekä terveyden ja hyvinvoinnin seuraa-
minen ja edistäminen;

3) oppilaan vanhempien ja huoltajien kasva-
tustyön tukeminen; 

4) oppilaan suun terveydenhuolto, johon si-
sältyvät suun terveystarkastukset vähintään kol-
me kertaa ja yksilöllisen tarpeen mukaisesti;

5) oppilaan erityisen tuen tai tutkimusten tar-
peen varhainen tunnistaminen ja tukeminen sekä
pitkäaikaisesti sairaan lapsen omahoidon
tukeminen yhteistyössä muiden oppilashuollon
toimijoiden kanssa sekä tarvittaessa jatkotutki-
muksiin ja -hoitoon ohjaaminen;

6) oppilaan terveydentilan toteamista varten
tarpeelliset erikoistutkimukset.

Kunnan on kouluterveydenhuoltoa järjestäes-
sään toimittava yhteistyössä vanhempien ja
huoltajien kanssa sekä muun oppilashuolto- ja
opetushenkilöstön ja muiden tarvittavien ta-
hojen kanssa.

Kouluterveydenhuolto on osa perusopetus-
lain (628/1998) 31 a §:n 2 momentin mukaisia
oppilashuollon palveluja. Kunnan perustervey-
denhuollosta vastaavan viranomaisen on osallis-
tuttava perusopetuslain 15 §:n mukaisen opetus-
suunnitelman laatimiseen siltä osin kuin se kos-
kee oppilashuoltoa sekä oppilaitoksen ja kodin
välistä yhteistyötä.

Kunta vastaa oppilaan ja tarpeellisen saatta-
jan kouluterveydenhuoltoon liittyvästä matkas-
ta aiheutuneista kohtuullisista kustannuksista,
jos matkaa ei ole mahdollista yhdistää koulumat-
kaan.

Jos erikoistutkimukset on hankittu kouluter-
veydenhuollon piiriin kuuluvalle oppilaalle,
joka ei ole terveyskeskusta ylläpitävän kunnan
asukas, oppilaan kotikunnan on suoritettava eri-
koistutkimuksen hankkineelle terveyskeskuksel-
le korvaus tutkimuksesta sekä oppilaan ja tar-
peellisen saattajan matkasta aiheutuneista koh-
tuullisista kustannuksista.

17 §

Opiskeluterveydenhuolto

Kunnan perusterveydenhuollon on järjestet-
tävä opiskeluterveydenhuollon palvelut alueel-
laan sijaitsevien lukioiden, ammatillista perus-
koulutusta antavien oppilaitosten sekä korkea-
koulujen ja yliopistojen opiskelijoille heidän
kotipaikastaan riippumatta. Yliopistojen ja
ammattikorkeakoulujen opiskelijoiden opiske-
luterveydenhuolto voidaan kunnan suostumuk-
sella järjestää myös muulla Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontaviraston hyväksymällä ta-
valla. Opiskeluterveydenhuoltoon kuuluu myös
opiskelijan työharjoittelun aikainen terveyden-
huolto.

Opiskeluterveydenhuoltoon sisältyvät:
1) oppilaitoksen opiskeluympäristön terveel-

lisyyden ja turvallisuuden sekä opiskeluyhtei-
sön hyvinvoinnin edistäminen sekä seuranta kol-
men vuoden välein;

2) opiskelijoiden terveyden ja hyvinvoinnin
sekä opiskelukyvyn seuraaminen ja edistä-
minen, johon sisältyvät lukion ja ammatillisen
oppilaitoksen opiskelijoille kaksi määräaikaista
terveystarkastusta ja kaikille opiskelijoille ter-
veystarkastukset yksilöllisen tarpeen mukaises-
ti;

3) terveyden- ja sairaanhoitopalvelujen jär-
jestäminen opiskelijoille, mielenterveys- ja
päihdetyö, seksuaaliterveyden edistäminen ja
suun terveydenhuolto mukaan lukien;

4) opiskelijan erityisen tuen tai tutkimusten
tarpeen varhainen tunnistaminen sekä opiskeli-
jan tukeminen ja tarvittaessa jatkotutkimuksiin
tai -hoitoon ohjaaminen.

Kunnan perusterveydenhuollon on opiskelu-
terveydenhuollon palveluja järjestäessään toi-
mittava yhteistyössä alaikäisen opiskelijan van-
hempien ja huoltajien, muun opiskelijahuolto- ja
opetushenkilöstön sekä muiden tarvittavien ta-
hojen kanssa.

Opiskeluterveydenhuolto on osa ammatilli-
sesta koulutuksesta annetun lain (630/1998)
37 a §:n ja lukiolain (629/1998) 29 a §:n mukais-
ta opiskelijahuoltoa. Kunnan perusterveyden-
huollosta vastaavan viranomaisen tulee osallis-
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tua lukiolain 11 §:n ja ammatillisesta koulutuk-
sesta annetun lain 14 §:n mukaisen opetussuun-
nitelman laatimiseen siltä osin, kun se koskee
opiskelijahuoltoa sekä oppilaitoksen ja kodin
välistä yhteistyötä.

18 §

Työterveyshuolto

Kunnan on järjestettävä alueellaan sijaitsevis-
sa työpaikoissa työskenteleville työntekijöille
työterveyshuoltolain (1383/2001) 12 §:ssä  ja
muualla laissa säädetyt työterveyshuolto-
palvelut.

Kunnan on järjestettävä alueellaan toimiville
yrittäjille ja muille omaa työtään tekeville sovel-
tuvin osin  työterveyshuoltolain  12 §:ssä ja sen
nojalla annetuissa säädöksissä tarkoitettua työ-
terveyshuoltoa.

Kunta voi sopia alueellaan toimivan työnanta-
jan kanssa siitä, että kunnan terveyskeskus jär-
jestää työnantajan palveluksessa oleville työn-
tekijöille työterveyshuoltolain 14 §:ssä tarkoi-
tettuja sairaanhoito- ja muita terveydenhuolto-
palveluja. Vastaavanlainen sopimus voidaan
tehdä myös yrittäjän ja muun omaa työtään teke-
vän kanssa.

19 §

Merenkulkijoiden terveydenhuolto

Haminan, Helsingin, Kemin, Kotkan, Oulun,
Pietarsaaren, Porin, Rauman, Savonlinnan,
Turun ja Vaasan on:

1) ylläpidettävä merenkulkijoille näiden koti-
paikasta riippumatta terveydenhuoltopalveluja,
joihin kuuluu suun terveydenhuolto; 

2) tuotettava merenkulkijoille varustamon
sijaintipaikkakunnasta riippumatta työnantajan
järjestettäväksi työterveyshuoltolain 12 §:ssä ja
muualla laissa säädetyt työterveyshuoltopalve-
lut. 

20 §

Iäkkäiden neuvontapalvelut

Kunnan on järjestettävä alueellaan asuville
vanhuuseläkettä saaville henkilöille hyvinvoin-
tia, terveyttä ja toimintakykyä edistäviä neuvon-
tapalveluja. 

Neuvontapalveluihin sisältyvät:
1) terveellisten elintapojen edistämiseen sekä

sairauksien ja tapaturmien ehkäisyyn tähtäävä
neuvonta; 

2) iäkkään kuntalaisen terveyden ja toiminta-
kyvyn heikkenemisestä aiheutuvien terveydel-
listen ongelmien tunnistaminen ja niihin liittyvä
varhainen tuki;

3) sairaanhoitoa ja turvallista lääkehoitoa
koskeva ohjaus.

Kunta voi lisäksi järjestää iäkkäille asukkail-
leen terveyttä edistäviä terveystarkastuksia ja
hyvinvointia edistäviä kotikäyntejä kunnassa
erikseen sovitulla tavalla. Kunnan perustervey-
denhuollon on järjestäessään iäkkäiden neuvon-
tapalveluja ja hyvinvointia edistäviä kotikäyn-
tejä toimittava yhteistyössä sosiaalihuollon
kanssa.

21 §

Ympäristöterveydenhuolto

Kunnan on järjestettävä ympäristöterveyden-
huollon palvelut alueellaan sen mukaan, mitä
ympäristöterveydenhuollon yhteistoiminta-
alueesta annetussa laissa (410/2009) säädetään. 

Ympäristöterveydenhuollosta säädetään ter-
veydensuojelulaissa (763/1994), elintarvikelais-
sa (23/2006), kemikaalilaissa (744/1989), tu-
pakkalaissa (693/1976), kulutustavaroiden ja
kuluttajapalvelusten turvallisuudesta annetussa
laissa (75/2004) ja eläinlääkintähuoltolaissa
(765/2009).
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22 §

Todistukset

Kunta on velvollinen huolehtimaan siitä, että
sen asukas tai terveyskeskuksen potilas saa ter-
veydentilaansa koskevan todistuksen tai lausun-
non silloin, kun todistuksen tai lausunnon tarve
perustuu lakiin, taikka on asukkaan tai potilaan
hoidon, toimeentulon, opiskelun tai muun vas-
taavan syyn kannalta välttämätöntä.

23 §

Asetuksenantovaltuus

Valtioneuvoston asetuksella voidaan tarvit-
taessa antaa tarkempia säännöksiä asioista, jot-
ka on sisällytettävä opiskeluterveydenhuoltoon,
lasten ja nuorten ehkäisevään suun terveyden-
huoltoon sekä terveysneuvontaan ja määräaikai-
siin terveystarkastuksiin neuvolapalveluissa ja
kouluterveydenhuollossa. Lisäksi voidaan antaa
tarkempia säännöksiä kouluterveydenhuoltoon
sisältyvistä erikoistutkimuksista sekä seulon-
noista.  Valtioneuvoston asetuksella säädetään
tarkemmin myös opiskeluterveydenhuoltoon
oikeutetuista oppilaitosten opiskelijoista. 

3 luku

Sairaanhoito

24 §

Sairaanhoito

Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden
sairaanhoitopalvelut. Sairaanhoitopalveluihin
sisältyvät:

1) sairauksien tutkimus, lääketieteellinen tai
hammaslääketieteellinen taudinmääritys, hoito,
hoitosuunnitelman mukaiset pitkäaikaisen sai-
rauden hoitoon tarvittavat hoitotarvikkeet sekä
tarpeellinen lääkinnällinen kuntoutus;

2) sairauksien ehkäiseminen, parantaminen ja
kärsimysten lievittäminen;

3) ohjaus, jolla tuetaan potilaan hoitoon sitou-
tumista ja omahoitoa; 

4) erityistä tukea, tutkimusta ja hoitoa tarvit-
sevan potilaan terveysongelmien varhainen tun-
nistaminen, hoito ja jatkohoitoon ohjaaminen. 

Sairaanhoito on toteutettava potilaan lääke-
tieteellisen tai hammaslääketieteellisen tarpeen
ja käytettävissä olevien yhtenäisten hoidon pe-
rusteiden mukaisesti. Hoito on toteutettava tar-
koituksenmukaisella tavalla ja yhteistyöllä. Hoi-
to toteutetaan avohoidossa silloin, kun se on
potilasturvallisuus huomioon ottaen mahdollis-
ta.

Hoidon ja kuntoutuksen toteutukselle on tar-
vittaessa laadittava hoito- ja kuntoutussuunnitel-
ma siten kuin potilaan asemasta ja oikeuksista
annetun lain (785/1992) 4 a §:ssä säädetään.

25 §

Kotisairaanhoito 

Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden
kotisairaanhoito. Kotisairaanhoito on hoito- ja
palvelusuunnitelman mukaista tai tilapäistä
potilaan asuinpaikassa, kotona tai siihen verrat-
tavassa paikassa moniammatillisesti toteutettua
terveyden ja sairaanhoidon palvelua. Koti-
sairaanhoidossa käytettävät hoitosuunnitelman
mukaiset pitkäaikaisen sairauden hoitoon tarvit-
tavat hoitotarvikkeet sisältyvät hoitoon.

Kotisairaalahoito on määräaikaista, tehostet-
tua kotisairaanhoitoa. Se voi olla perustervey-
denhuollon, erikoissairaanhoidon tai niiden
yhdessä järjestämää toimintaa. Kotisairaalahoi-
don yhteydessä annettavat lääkkeet ja hoito-
suunnitelman mukaiset hoitotarvikkeet sisälty-
vät hoitoon.

26 §

Suun terveydenhuolto

Kunnan on järjestettävä asukkailleen suun
terveydenhuollon palvelut. Hoidon jaksottaisel-
le toteutukselle on oltava hammaslääketieteel-
liset perusteet. Suun terveydenhuollon palvelui-
hin sisältyvät:

1) väestön suun terveyden edistäminen ja seu-
ranta;
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2) terveysneuvonta ja terveystarkastukset;
3) suun sairauksien tutkimus ja ehkäisy sekä

hoito; 
4) potilaan erityisen tuen ja tutkimusten tar-

peen varhainen tunnistaminen sekä potilaan hoi-
to ja tarvittaessa jatkotutkimuksiin ja -hoitoon
ohjaaminen.

Kunnan perusterveydenhuollon on suun ter-
veydenhuoltoa järjestäessään toimittava yhteis-
työssä erikoissairaanhoidon, muun terveyden-
huollon sekä sosiaalihuollon henkilöstön kanssa.

27 §

Mielenterveystyö

Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden
terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseksi tarpeel-
linen mielenterveystyö, jonka tarkoituksena on
yksilön ja yhteisön mielenterveyttä suojaavien
tekijöiden vahvistaminen sekä mielenterveyttä
vaarantavien tekijöiden vähentäminen ja poista-
minen.  

Tässä laissa tarkoitettuun mielenterveystyö-
hön kuuluu: 

1) terveydenhuollon palveluihin sisältyvä
mielenterveyttä suojaaviin ja sitä vaarantaviin
tekijöihin liittyvä ohjaus ja neuvonta sekä tar-
peenmukainen yksilön ja perheen psykososiaali-
nen tuki;

2) yksilön ja yhteisön psykososiaalisen tuen
yhteensovittaminen äkillisissä järkyttävissä ti-
lanteissa;

3) mielenterveyspalvelut, joilla tarkoitetaan
mielenterveydenhäiriöiden tutkimusta, hoitoa ja
lääkinnällistä kuntoutusta. 

Terveydenhuollossa tehtävä mielenterveys-
työ on suunniteltava ja toteutettava siten, että se
muodostaa toimivan kokonaisuuden kunnassa
tehtävän sosiaali- ja terveydenhuollon kanssa.

Mielenterveystyöstä säädetään lisäksi mielen-
terveyslaissa (1116/1990).

28 §

Päihdetyö

Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden
terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseksi tarpeel-
linen päihdetyö, jonka tarkoituksena on vahvis-
taa yksilön ja yhteisön päihteettömyyttä suojaa-
via tekijöitä sekä vähentää tai poistaa päihteisiin
liittyviä terveyttä ja turvallisuutta vaarantavia
tekijöitä.

Tässä laissa tarkoitettuun päihdetyöhön kuu-
luu:

1) terveydenhuollon palveluihin sisältyvä
ohjaus ja neuvonta, joka koskee päihteettömyyt-
tä suojaavia ja sitä vaarantavia tekijöitä sekä
päihteisiin liittyviä terveyttä ja turvallisuutta
vaarantavia tekijöitä; sekä

2) päihteiden aiheuttamien sairauksien tutki-
mus-, hoito- ja kuntoutuspalvelut.

Terveydenhuollossa tehtävä päihdetyö on
suunniteltava ja toteutettava siten, että se muo-
dostaa toimivan kokonaisuuden muun kunnassa
tehtävän päihdetyön ja mielenterveystyön kans-
sa. 

Päihdetyöstä säädetään lisäksi päihdehuolto-
laissa (41/1986).

29 §

Lääkinnällinen kuntoutus

Kunnan on järjestettävä potilaan sairaanhoi-
toon liittyvä lääkinnällinen kuntoutus. 

Lääkinnälliseen kuntoutukseen kuuluu:
1) kuntoutusneuvonta ja kuntoutusohjaus;
2) potilaan toiminta- ja työkyvyn sekä kun-

toutustarpeen arviointi;
3) kuntoutustutkimus, jonka avulla selvi-

tetään potilaan kuntoutusmahdollisuuksia;
4) toimintakyvyn parantamiseen ja ylläpitä-

miseen tähtäävät terapiat sekä muut tarvittavat
kuntoutumista edistävät toimenpiteet;

5) apuvälinepalvelut;
6) sopeutumisvalmennus;
7) 1—6 kohdassa tarkoitetuista tarpeellisista

toimenpiteistä koostuvat kuntoutusjaksot laitos-
tai avohoidossa.
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Kunta vastaa potilaan lääkinnällisen kuntou-
tuksen suunnittelusta siten, että kuntoutus muo-
dostaa yhdessä tarpeenmukaisen hoidon kanssa
toiminnallisen kokonaisuuden. Lääkinnällisen
kuntoutuksen tarve, tavoitteet ja sisältö on mää-
riteltävä kirjallisessa yksilöllisessä kuntoutus-
suunnitelmassa. Kunta vastaa lisäksi kuntoutus-
palvelun ohjauksesta ja seurannasta sekä ni-
meää potilaalle tarvittaessa kuntoutuksen yhdys-
henkilön.

Kunnalla ei ole velvollisuutta järjestää 1 mo-
mentissa tarkoitettua kuntoutusta, jos lääkinnäl-
lisen kuntoutuksen järjestäminen on Kansan-
eläkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntou-
tusrahaetuuksista annetun lain (566/2005) 9 §:n
perusteella Kansaneläkelaitoksen tehtävänä.
Kunnan on kuitenkin järjestettävä kuntoutus-
suunnitelmassa määritelty lääkinnällinen kun-
toutus, jos kuntoutuksen järjestämis- ja kustan-
nusvastuu ei selkeästi ole osoitettavissa. Jos jär-
jestämis- ja kustannusvastuu kuuluu kuitenkin
Kansaneläkelaitokselle, on sen suoritettava kun-
nalle kuntoutuksen toteuttamisesta aiheutuneet
kustannukset.

Mitä 1 momentissa on säädetty lääkinnällises-
tä kuntoutuksesta, ei sovelleta apuvälineiden
hankkimisesta, niiden käytön opetuksesta, huol-
losta ja uusimisesta aiheutuviin kustannuksiin,
jos apuvälineen tarve perustuu tapaturmavakuu-
tuslain (608/1948), maatalousyrittäjien tapatur-
mavakuutuslain (1026/1981), sotilasvammalain
(404/1948), liikennevakuutuslain (279/1959) tai
näitä vastaavan aikaisemman lain mukaiseen va-
hinkoon tai ammattitautiin.

Sosiaali- ja terveysministeriön asetuksella
voidaan antaa tarkempia säännöksiä apuvälinei-
den käyttöön luovutuksen perusteista. 

30 §

Yhteistyö ja ohjaus muuhun kuntoutukseen

Jos henkilö tarvitsee kuntoutusta, jota ei ole
säädetty kunnan tehtäväksi tai jota ei ole tarkoi-
tuksenmukaista järjestää perusterveydenhuol-
lossa, kunnan tehtävänä on huolehtia siitä, että
asianomaiselle annetaan tietoja muista kuntou-
tusmahdollisuuksista. Henkilö on ohjattava tar-

peen mukaan sairaanhoitopiirin, sosiaali-, työ-
hallinto- tai opetusviranomaisen taikka Kansan-
eläkelaitoksen tai muun palvelujen järjestäjän
palvelujen piiriin yhteistyössä näitä palveluja
järjestävien tahojen kanssa.

Palvelujen yhteensovittaminen muiden kun-
toutusta antavien tahojen kanssa määritellään
potilaan yksilöllisessä kuntoutussuunnitelmas-
sa. Laissa kuntoutuksen asiakasyhteistyöstä
(497/2003) säädetään eri hallinnonalojen yhteis-
työstä ja asiakkaan asemaa koskevista periaat-
teista sekä yhteistyössä noudatettavista menet-
telytavoista.

31 §

Virka-apu

Kunnan perusterveydenhuollon on annettava
poliisille ja rajavartiolaitokselle virka-apua
elävän henkilön kliinisen tutkimuksen ja polii-
sille vainajan ulkonaisen ruumiintarkastuksen
suorittamiseksi. 

Kunnan on lisäksi annettava vankeinhoito-
viranomaisille virka-apua elävän henkilön klii-
nisen tutkimuksen suorittamiseksi vankeuslain
(767/2005) 16 luvun 6 §:ssä ja tutkintavankeus-
lain (768/2005) 11 luvun 6 §:ssä tarkoitetuissa
tapauksissa. Samoin kunta on velvollinen mää-
räämään perusterveydenhuollon lääkärin toimi-
maan lääkärinä asevelvollisten tarkastuksissa
kutsuntaviranomaisten pyydettyä sitä kansan-
terveyslain 6 §:n 1 momentissa tarkoitetulta toi-
mielimeltä. 

4 luku

Terveydenhuollon yhteistyö ja alueelliset pal-
velut

32 §

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyö

Kunnan perusterveydenhuollon tai sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymän on oltava terveyden ja
hyvinvoinnin edistämistä sekä tämän lain mu-
kaisia terveydenhuoltopalveluja järjestäessään,
sen lisäksi mitä tässä laissa muualla säädetään,
sellaisessa yhteistyössä sosiaalihuollon kanssa,
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jota tehtävien asianmukainen hoitaminen sekä
potilaan hoidon ja sosiaali- ja terveyspalvelujen
tarve edellyttävät.

33 §

Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon 
yhteistyö

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä vastaa
alueellaan erikoissairaanhoidon palvelujen
yhteensovittamisesta väestön ja perusterveyden-
huollon tarpeiden mukaisesti. Sairaanhoito-
piirin kuntayhtymä on velvollinen yhteistyössä
perusterveydenhuollosta vastaavan kunnan
kanssa suunnittelemaan ja kehittämään erikois-
sairaanhoitoa siten, että perusterveydenhuolto ja
erikoissairaanhoito muodostavat toiminnallisen
kokonaisuuden. Kokonaisuudessa on huomioi-
tava erikoissairaanhoidon palvelujen tarjoa-
minen tarkoituksenmukaisesti perusterveyden-
huollon yhteydessä sekä erikoissairaanhoidon
yksiköissä.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on annetta-
va alueensa terveyskeskuksille niiden tarvit-
semia sellaisia erikoissairaanhoidon palveluja,
joita perusterveydenhuollon ei ole tarkoituksen-
mukaista tuottaa sekä vastattava kunnallisen ter-
veydenhuollon tuottamien laboratorio- ja kuvan-
tamispalvelujen, lääkinnällisen kuntoutuksen
sekä muiden vastaavien erityispalvelujen kehit-
tämisen ohjauksesta ja laadun valvonnasta.

Lisäksi sairaanhoitopiirin kuntayhtymä vas-
taa alueellaan tehtäväalansa tutkimus-, kehittä-
mis- ja koulutustoiminnasta sekä kunnallisen
terveydenhuollon tietojärjestelmien yhteenso-
vittamisesta. Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä
vastaa alueellaan erikoissairaanhoidon järjes-
tämisestä yhtenäisin lääketieteellisin ja ham-
maslääketieteellisin perustein.

34 §

Terveydenhuollon järjestämissuunnitelma 

Samaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymään
kuuluvien kuntien on laadittava terveydenhuol-

lon järjestämissuunnitelma, joka perustuu
alueen väestön terveysseurantatietoihin ja pal-
velutarpeeseen. Suunnitelmasta on neuvoteltava
sairaanhoitopiirin kuntayhtymän kanssa.

Suunnitelmassa on sovittava kuntien yhteis-
työstä, terveyden ja hyvinvoinnin edistämistä
koskevista tavoitteista ja vastuutahoista, tervey-
denhuollon palvelujen järjestämisestä, päivys-
tys-, kuvantamis- ja lääkinnällisen kuntoutuk-
sen palveluista sekä tarvittavasta yhteistyöstä
perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon,
sosiaalihuollon, lääkehuollon ja muiden toimi-
joiden kesken.

Suunnitelma on laadittava valtuustokausit-
tain ja hyväksyttävä sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymässä.      Suunnitelman hyväksymisen edel-
lytyksenä on, että kuntayhtymään kuuluvista jä-
senkunnista vähintään kaksi kolmannesta sitä
kannattaa ja niiden asukasluku on vähintään
puolet kaikkien jäsenkuntien yhteenlasketusta
asukasluvusta. Kuntien ja kuntayhtymän on
yhdessä arvioitava suunnitelman toteutumista
vuosittain sekä tehtävä siihen tarvittaessa muu-
tokset.

Valtioneuvoston asetuksella voidaan antaa
tarkempia säännöksiä asioista, joista on sovit-
tava terveydenhuollon järjestämissuunnitelmas-
sa.

35 §

Perusterveydenhuollon yksikkö

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymässä on oltava
perusterveydenhuollon yksikkö, jossa on moni-
ammatillinen terveysalan asiantuntemus ja joka
tukee alueen terveydenhuollon järjestämissuun-
nitelman laatimista 34 §:n mukaisesti. 

Perusterveydenhuollon yksikkö antaa asian-
tuntemusta ja sovittaa yhteen alueellaan perus-
terveydenhuollossa tehtävää tutkimusta,  kehit-
tämistä, hoito- ja kuntoutusketjujen laatimista,
täydennyskoulutusta ja huolehtii henkilöstötar-
peen ennakoinnista sekä erikoissairaanhoidon,
perusterveydenhuollon ja soveltuvin osin so-
siaalitoimen yhteensovittamisesta.
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36 §

Terveyden, toimintakyvyn ja sosiaalisen turval-
lisuuden edistäminen alueellisesti

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on tarjot-
tava asiantuntemusta ja tukea kunnille järjestä-
mällä koulutusta, kokoamalla hyvinvointi- ja
terveysseurantatietoja sekä levittämällä kuntien
käyttöön sairauksien ja ongelmien ehkäisyn
näyttöön perustuvia toimintamalleja ja hyviä
käytäntöjä.

Terveyden ja hyvinvoinnin edistämisen
alueelliset strategiat ja suunnitelmat on  valmis-
teltava yhteistyössä kuntien kanssa ottaen huo-
mioon kunnan eri toimialojen toiminta. 

37 §

Terveyskeskusten kehittäminen, koulutus ja tut-
kimus 

Terveyskeskuksen on huolehdittava asian-
mukaisella tavalla moniammatillisen tutkimus-,
koulutus- ja kehittämistoiminnan järjestämises-
tä. Kunnan on osoitettava tähän riittävät voima-
varat. Terveyskeskuksen on toimittava yhteis-
työssä sairaanhoitopiirin kuntayhtymän perus-
terveydenhuollon yksikön sekä muiden terveys-
keskusten kanssa. Terveyskeskuksen on osallis-
tuttava yhdessä perusterveydenhuollon yksikön
kanssa kansalliseen perusterveydenhuollon ke-
hittämiseen. 

Yliopiston lääketieteellisen, hammaslääke-
tieteellisen ja terveystieteellisen koulutus-
yksikön opettaja tai ammattikorkeakoulun ter-
veysalan opettaja voi toimia suostumuksensa
mukaisesti terveyskeskuksen sivutoimisessa vi-
rassa.

Terveyskeskusta voidaan käyttää terveyden-
huoltohenkilökunnan koulutukseen siten kuin
korkeakoulun taikka koulutuksesta vastaavan
muun viranomaisen tai yhteisön ja kunnan välil-
lä sovitaan.

Terveyskeskusta ylläpitävän kunnan kansan-
terveystyötä tekevä viran- tai toimenhaltija on
velvollinen osallistumaan 3 momentissa tarkoi-
tetun koulutuksen antamiseen siten kuin siitä

asianomaisen terveyskeskuksen ja koulutuksen
järjestäjän välisessä sopimuksessa tarkemmin
määrätään.

38 §

Terveydenhuollon alueellinen varautuminen ja 
valtion osallistuminen valmiuden ylläpitämiseen 

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on päätet-
tävä yhteistyössä alueensa kuntien kanssa ter-
veydenhuollon alueellisesta varautumisesta
suuronnettomuuksiin ja terveydenhuollon
erityistilanteisiin. Sairaanhoitopiirin kuntayhty-
mä on lisäksi velvollinen laatimaan yhteistyössä
alueensa kuntien kanssa terveydenhuollon
alueellisen valmiussuunnitelman.

Valtio voi osallistua terveydenhuollossa tar-
vittavan valmiuden ylläpitämiseen ja erityisti-
lanteiden hoitamiseen rahoittamalla sellaista toi-
mintaa, jonka korvaaminen valtion varoista on
erityisestä syystä tarkoituksenmukaista. Toimin-
taa varten sosiaali- ja terveysministeriö voi ni-
metä ja valtuuttaa valtakunnallisia toimijoita.

39 §

Ensihoitopalvelun järjestäminen

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on järjestet-
tävä alueensa ensihoitopalvelu. Ensihoitopal-
velu on suunniteltava ja toteutettava yhteistyös-
sä päivystävien terveydenhuollon toimipistei-
den kanssa siten, että nämä yhdessä muodos-
tavat alueellisesti toiminnallisen kokonaisuu-
den. 

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä voi järjestää
ensihoitopalvelun alueellaan tai osassa sitä hoi-
tamalla toiminnan itse, järjestämällä ensihoito-
palvelun yhteistoiminnassa alueen pelastustoi-
men tai toisen sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
kanssa taikka hankkimalla palvelun muulta pal-
velun tuottajalta.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä tekee ensi-
hoidon palvelutasopäätöksen. Palvelutasopää-
töksessä määritellään ensihoitopalvelun järjestä-
mistapa, palvelun sisältö, ensihoitopalveluun
osallistuvan henkilöstön koulutus, tavoitteet po-
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tilaan tavoittamisajasta ja muut alueen ensihoi-
topalvelun järjestämisen kannalta tarpeelliset
seikat. Palvelutasopäätöksessä on määriteltävä
ensihoitopalvelun sisältö siten, että palvelu on
toteutettava tehokkaasti ja tarkoituksenmukai-
sesti ja siinä on otettava huomioon ensihoidon
ruuhkatilanteet.

40 §

Ensihoitopalvelun sisältö

Ensihoitopalveluun sisältyy:
1) äkillisesti sairastuneen tai loukkaantuneen

potilaan kiireellinen hoito ensisijaisesti tervey-
denhuollon hoitolaitoksen ulkopuolella lukuun
ottamatta meripelastuslaissa (1145/2001) tarkoi-
tettuja tehtäviä ja tarvittaessa potilaan kuljetta-
minen lääketieteellisesti arvioiden tarkoituksen-
mukaisimpaan hoitoyksikköön;

2) ensihoitovalmiuden ylläpitäminen; 
3) tarvittaessa potilaan, hänen läheisensä ja

muiden tapahtumaan osallisten ohjaaminen
psykososiaalisen tuen piiriin;

4) osallistuminen alueellisten varautumis- ja
valmiussuunnitelmien laatimiseen suuronnet-
tomuuksien ja terveydenhuollon erityistilantei-
den varalle yhdessä muiden viranomaisten ja toi-
mijoiden kanssa; ja

5) virka-avun antaminen poliisille, pelastus-
viranomaisille, rajavartioviranomaisille ja meri-
pelastusviranomaisille niiden vastuulla olevien
tehtävien suorittamiseksi.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä voi päättää
palvelutasopäätöksessä ensivastetoiminnan si-
sällyttämisestä osaksi ensihoitopalvelua. Ensi-
vastetoiminnalla tarkoitetaan hätäkeskuksen
kautta hälytettävissä olevan muun yksikön kuin
ambulanssin hälyttämistä äkillisesti sairas-
tuneen tai loukkaantuneen potilaan tavoittamis-
viiveen lyhentämiseksi ja yksikön henkilöstön
antamaa hätäensiapua, joka on määritelty ensi-
hoidon palvelutasopäätöksessä. 

41 §

Asetuksenantovaltuus 

Ensihoitopalvelun tehtävistä, ensihoidon pal-
velutasopäätöksen määrittelyn perusteista ja ra-
kenteesta, ensihoitopalveluun osallistuvan hen-
kilöstön tehtävien määrittelyn perusteista  ja
koulutusvaatimuksista, ensihoitopalvelun pe-
rus- ja hoitotason määritelmistä sekä ensivaste-
toiminnasta säädetään sosiaali- ja terveysminis-
teriön asetuksella.

5 luku

Erityisvastuualue

42 §

Erityisvastuualueen tehtävät

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on
järjestettävä yhteistyössä alueensa erikoissai-
raanhoito. Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän,
jonka hallinnassa on yliopistollinen sairaala, on
järjestettävä erityistason sairaanhoito erikois-
sairaanhoitolain 9 §:ssä tarkoitetulla vastuu-
alueellaan. 

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on
yhteistyössä huolehdittava samaan erityisvas-
tuualueeseen kuuluvien kuntien ja sairaanhoito-
piirien tarvitsemasta ohjauksesta ja neuvonnasta
erikoissairaanhoidon antamisessa, terveyden-
huollon henkilöstön täydennyskoulutuksessa
sekä tieteellisen tutkimuksen ja kehittämisen
järjestämisessä.

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien on
yhteistyössä suunniteltava ja sovitettava yhteen
alueensa erikoissairaanhoidon palvelujen tuo-
tanto, tietojärjestelmäratkaisut, lääkinnällinen
kuntoutus ja erilaiset hankinnat. Lisäksi erityis-
vastuualueen sairaanhoitopiirien on sovitettava
yhteen koulutusviranomaisten ja työhallinnon
kanssa terveydenhuollon henkilöstön perus-, jat-
ko- ja täydennyskoulutusta sekä maakuntien liit-
tojen kanssa työvoiman kysyntää ja koulutus-
tarjontaa. 
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43 §

Erikoissairaanhoidon järjestämissopimus

Erikoissairaanhoidon yhteen sovittamiseksi
erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien kunta-
yhtymien on tehtävä erikoissairaanhoidon jär-
jestämissopimus. Sopimus on laadittava kunnal-
lisvaltuustokausittain. Sopimuksen toteutumista
on arvioitava vuosittain yhteistyössä alueen kun-
tien ja sairaanhoitopiirien kesken sekä tehtävä
siihen tarvittaessa muutokset.  

Erikoissairaanhoidon järjestämissopimukses-
sa on sovittava erityisvastuualueeseen kuulu-
vien sairaanhoitopiirien kuntayhtymien työn-
jaosta ja toiminnan yhteensovittamisesta sekä
uusien menetelmien käyttöönoton periaatteista.
Työnjaon on edistettävä terveydenhuollon laa-
tua, potilasturvallisuutta, vaikuttavuutta, tuotta-
vuutta ja tehokkuutta. Työnjaossa on lisäksi var-
mistettava, että järjestämissopimuksen mukaan
hoitoa antavassa toimintayksikössä on riittävät
taloudelliset ja henkilöstövoimavarat sekä osaa-
minen. 

Sairaanhoitopiirien kuntayhtymien on hyväk-
syttävä järjestämissopimus kuntalain (365/1995)
81 §:n 1 momentissa tarkoitetussa toimielimes-
sä.

 Valtioneuvoston asetuksella voidaan antaa
tarkempia säännöksiä asioista, joista on sovit-
tava erikoissairaanhoidon järjestämissopimuk-
sessa. Jos kuntayhtymät eivät pääse sopimuk-
seen erikoissairaanhoidon järjestämisestä tai jos
järjestämissopimus ei täytä 2 momentissa tarkoi-
tettuja edellytyksiä, valtioneuvosto voi määrätä
sopimuksen sisällöstä.

44 §

Eri erityisvastuualueisiin kuuluvien sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymien yhteistyö

Eri erityisvastuualueeseen kuuluvat sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymät voivat tehdä erikois-
sairaanhoidon yhteistoiminnasta sopimuksen,
jos se on tarpeen suomen-, ruotsin- tai saamen-
kielisen potilaan kielellisten oikeuksien turvaa-

miseksi tai terveydenhuollon palvelujen työn-
jaon toteuttamiseksi.

45 §

Erikoissairaanhoidon keskittäminen

Osa erityistason sairaanhoitoon kuuluvista
toimenpiteistä ja hoidosta voidaan keskittää val-
takunnallisesti joillekin erityisvastuualueille.
Valtioneuvoston asetuksella säädetään siitä,
mitkä tutkimukset, toimenpiteet ja hoidot kuu-
luvat erityistason sairaanhoitoon. Valtioneuvos-
ton asetuksella säädetään lisäksi valtakunnal-
lisesta ja alueellisesta erityistason sairaanhoi-
don keskittämisestä ja niistä kunnallisen tervey-
denhuollon toimintayksiköistä, joiden on vastat-
tava keskitettävästä erityistason sairaanhoidos-
ta.  Jos valtakunnallisesti keskitettävät erityis-
tason sairaanhoidon palvelut on tarkoituksen-
mukaisinta hankkia yksityiseltä palvelujen tuot-
tajalta tai ulkomailta, voidaan valtioneuvoston
asetuksella määritellä palvelujen tuottajan toi-
minnalle asetettavat laatuvaatimukset ja muut
hoidon asianmukaisuuden varmistamiseksi
asetettavat vaatimukset.

46 §

Ensihoitokeskus

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien kun-
tayhtymien on sovittava ensihoitokeskuksen teh-
tävien järjestämisestä erikoissairaanhoidon jär-
jestämissopimuksessa. Ensihoitokeskuksen teh-
tävänä on:

1) vastata alueensa ensihoitopalvelun lääkäri-
tasoisesta päivystyksestä;

2) suunnitella ja päättää lääkärihelikopteri-
toiminnasta erityisvastuualueellaan;

3) sovittaa yhteen alueensa hoitolaitosten vä-
liset suunnitellut potilassiirrot; 

4) vastata sosiaali- ja terveystoimen viran-
omaisradioverkon aluepääkäyttötoiminnoista
sekä osaltaan viranomaisten kenttätietojärjestel-
män ylläpidosta; ja

5) sovittaa yhteen Hätäkeskuslaitokselle an-
nettavat terveystoimen hälytysohjeet.
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Ensihoitokeskuksen tehtävistä voidaan antaa
tarkempia säännöksiä tarvittaessa sosiaali- ja
terveysministeriön asetuksella.

6 luku

Hoitoon pääsy

47 §

Kiireettömän hoidon hoitopaikan valinta

Henkilö voi valita, mistä kuntansa terveys-
keskuksen terveysasemalta hän saa 2 ja 3 luvus-
sa tarkoitetut terveydenhuollon palvelut. Ter-
veysaseman vaihtamisesta on tehtävä kirjallinen
ilmoitus sekä sille terveysasemalle, jota henkilö
käyttää että sille, jonka hän valitsee. Hoitovas-
tuu siirtyy valitulle terveysasemalle viimeistään
kolmen viikon kuluttua ilmoituksen saapumises-
ta. Valinta voi kohdistua samanaikaisesti vain
yhteen terveysasemaan. Uuden valinnan voi teh-
dä aikaisintaan vuoden kuluttua edellisestä va-
linnasta. 

Jos henkilö asuu tai oleskelee säännönmukai-
sesti tai pitempiaikaisesti kotikuntansa ulkopuo-
lella työn, opiskelun, vapaa-ajan vieton, lähi-
omaisen tai muun läheisen asumisen tai muun
vastaavan syyn vuoksi, hän voi käyttää hoito-
suunnitelmansa mukaisen hoidon toteuttami-
seen myös muun kuin kuntansa perusterveyden-
huollon palveluja hoidosta vastaavan terveys-
keskuksen muuttumatta. Henkilön on tehtävä il-
moitus valinnastaan siten kuin 1 momentissa
säädetään. 

Jos lääkäri tai hammaslääkäri arvioi, että hen-
kilö tarvitsee erikoissairaanhoidon palveluja,
henkilö voi valita hoidon antavan kunnallisen
erikoissairaanhoidon toimintayksikön erityis-
vastuualueella, jossa hänellä on kotikunta. Va-
linta voi kohdistua muuhunkin erityisvastuu-
alueeseen, jos se on tarpeen suomen-, ruotsin-
tai saamenkielisen potilaan kielellisten oikeuk-
sien turvaamiseksi. Hoitopaikka on valittava yh-
teisymmärryksessä lähetteen antavan lääkärin
tai hammaslääkärin kanssa. 

Pykälän 2 momentissa mainituissa tilanteissa
henkilö voi käyttää hoitosuunnitelmansa mukai-

sen erikoissairaanhoidon toteuttamiseen muun
kuin kuntansa erityisvastuualueen kunnallisen
erikoissairaanhoidon toimintayksikön palveluja
hoitovastuun siirtymättä. Hoitopaikka on valit-
tava yhteisymmärryksessä lähetteen antavan lää-
kärin tai hammaslääkärin kanssa.

Erityisvastuualueella olevan korkeakoulun
sekä muun oppilaitoksen opiskelijalle annetaan
sinä aikana, jonka hän opiskelun vuoksi joutuu
oleskelemaan muulla erityisvastuualueella, sai-
raanhoitoa tämän erityisvastuualueen sairaan-
hoitopiirin sairaalassa tai muussa toimintayksi-
kössä. Sama koskee henkilöä, joka työnsä vuok-
si joutuu oleskelemaan vieraalla paikkakunnalla
tai kun muu seikka välttämättä vaatii sairaanhoi-
don antamista muun erityisvastuualueen sairaan-
hoitopiirissä.

48 §

Laajennettu kiireettömän hoidon hoitopaikan 
valinta 

Henkilö voi valita perusterveydenhuollos-
taan vastaavan terveyskeskuksen ja terveyskes-
kuksen terveysaseman 2 ja 3 luvussa tarkoitettu-
jen palvelujen saamiseksi. Valinnasta on tehtä-
vä kirjallinen ilmoitus sekä hoitovastuussa
olevan kunnan että valitun kunnan terveys-
keskukselle. Hoitovastuu siirtyy valitun kunnan
terveyskeskukselle viimeistään kolmen viikon
kuluttua ilmoituksen saapumisesta. Henkilön
valinta voi kohdistua samanaikaisesti vain yh-
teen terveyskeskukseen ja terveysasemaan.
Uuden valinnan voi tehdä aikaisintaan vuoden
kuluttua edellisestä valinnasta. Valinta ei koske
16 §:ssä tarkoitettua kouluterveydenhuoltoa,
17 §:ssä tarkoitettua opiskeluterveydenhuoltoa
eikä pitkäaikaista laitoshoitoa. Kunnalla ei ole
velvollisuutta järjestää 25 §:ssä tarkoitettua
kotisairaanhoitoa oman alueensa ulkopuolelle.

Jos lääkäri tai hammaslääkäri arvioi, että hen-
kilö tarvitsee erikoissairaanhoidon palveluja,
henkilö voi valita hoidon antavan kunnallisen
erikoissairaanhoidon toimintayksikön. Hoito-
paikka on valittava yhteisymmärryksessä lähet-
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teen antavan lääkärin tai hammaslääkärin kans-
sa. 

49 §

Muu valinnan mahdollisuus

Potilaalla on mahdollisuus valita häntä ter-
veydenhuollon yksikössä hoitava laillistettu ter-
veydenhuollon ammattihenkilö toimintayksikön
toiminnan tarkoituksenmukaisen järjestämisen
sallimissa rajoissa. Potilaan jatkohoito on toteu-
tettava siten, että hänet ohjataan häntä aiemmin
hoitaneen lääkärin tai hammaslääkärin hoitoon,
aina kun se hoidon asianmukaisen järjestämisen
kannalta on mahdollista.

50 §

Kiireellinen hoito

Kiireellinen sairaanhoito, mukaan lukien kii-
reellinen suun terveydenhuolto, mielenterveys-
hoito, päihdehoito ja psykososiaalinen tuki, on
annettava potilaalle hänen asuinpaikastaan riip-
pumatta. Kiireellisellä hoidolla tarkoitetaan
äkillisen sairastumisen, vamman, pitkäaikais-
sairauden vaikeutumisen tai toimintakyvyn
alenemisen edellyttämää välitöntä arviota ja hoi-
toa, jota ei voida siirtää ilman sairauden pahe-
nemista tai vamman vaikeutumista. 

Kiireellisen hoidon antamista varten kunnan
tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on järjestet-
tävä ympärivuorokautinen päivystys. Päivystys-
tä toteuttavassa yksikössä on oltava riittävät voi-
mavarat ja osaaminen, jotta hoidon laatu ja poti-
lasturvallisuus toteutuvat. Päivystyspisteistä ja
niiden työnjaosta on sovittava terveydenhuollon
järjestämissuunnitelmassa ja erikoissairaanhoi-
don osalta erikoissairaanhoidon järjestämis-
sopimuksessa. Päivystyspisteistä päätettäessä on
otettava huomioon alueen ensihoitopalvelu, päi-
vystyspisteiden väliset etäisyydet sekä väestön
palvelutarve. 

Kiireelliseen hoitoon otettu potilas voidaan
siirtää hänen kotikuntansa perusteella määräy-
tyvään jatkohoitopaikkaan, kun potilasturvalli-

suus ja vastaanottavan yksikön mahdollisuus
järjestää tarpeellinen jatkohoito on varmistettu.  

Kiireellisen hoidon perusteista ja päivystyk-
sen järjestämisen erikoisalakohtaisista edelly-
tyksistä voidaan tarvittaessa säätää tarkemmin
sosiaali- ja terveysministeriön asetuksella.

51 §

Perusterveydenhuollon hoitoon pääsy

Kunnan on järjestettävä toimintansa siten,
että potilas voi saada arkipäivisin virka-aikana
välittömästi yhteyden terveyskeskukseen tai
muuhun terveydenhuollon toimintayksikköön.
Terveydenhuollon ammattihenkilön on tehtävä
hoidon tarpeen arviointi viimeistään kolman-
tena arkipäivänä siitä, kun potilas otti yhteyden
terveyskeskukseen, jollei arviota ole voitu tehdä
ensimmäisen yhteydenoton aikana. Perustervey-
denhuollon yhteydessä toteutettavassa erikois-
sairaanhoidossa hoidon tarpeen arviointi on aloi-
tettava kolmen viikon kuluessa siitä, kun lähete
on saapunut toimintayksikköön. 

Hoidon tarpeen arvioinnin yhteydessä lääke-
tieteellisesti tai hammaslääketieteellisesti tar-
peelliseksi todettu hoito on järjestettävä poti-
laan terveydentila ja sairauden ennakoitavissa
oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa
ajassa, kuitenkin kolmessa kuukaudessa siitä,
kun hoidon tarve on arvioitu. Tämä kolmen kuu-
kauden enimmäisaika voidaan ylittää suun ter-
veydenhuollossa ja perusterveydenhuollon yh-
teydessä toteutettavassa erikoissairaanhoidossa
enintään kolmella kuukaudella, jos lääketieteel-
lisistä, hoidollisista tai muista vastaavista perus-
telluista syistä hoidon antamista voidaan lykätä
potilaan terveydentilan vaarantumatta. 

52 §

Erikoissairaanhoitoon pääsy

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä vastaa siitä,
että sekä kiireellisen että lähetteeseen perus-
tuvan hoidon tarpeen arviointi ja hoito järjes-
tetään yhtenäisin lääketieteellisin tai hammas-
lääketieteellisin perustein. Henkilön ottaminen
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sairaalaan kiireetöntä sairaanhoitoa varten edel-
lyttää lääkärin tai hammaslääkärin tutkimuk-
seen perustuvaa lähetettä.

Hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kol-
men viikon kuluessa siitä, kun lähete on saa-
punut kuntayhtymän sairaalaan tai muuhun
erikoissairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksik-
köön. Jos hoidon tarpeen arviointi edellyttää
erikoislääkärin arviointia tai erityisiä kuvanta-
mis- tai laboratoriotutkimuksia, on arviointi ja
tarvittavat tutkimukset toteutettava kolmen kuu-
kauden kuluessa siitä, kun lähete on saapunut
sairaanhoitopiirin sairaalaan tai muuhun erikois-
sairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksikköön.

Hoidon tarpeen arvioinnin perusteella lääke-
tieteellisesti, hammaslääketieteellisesti tai ter-
veystieteellisesti tarpeelliseksi todettu hoito ja
neuvonta on järjestettävä ja aloitettava hoidon
edellyttämä kiireellisyys huomioon ottaen koh-
tuullisessa ajassa, kuitenkin kuuden kuukauden
kuluessa siitä, kun hoidon tarve on todettu. 

Jos henkilöllä todettu sairaus tai oire on tar-
koituksenmukaisinta hoitaa terveyskeskukses-
sa, on hänet ohjattava hoitoon asianomaiseen
terveyskeskukseen ja annettava terveyskeskuk-
selle tarpeelliset hoito-ohjeet.

53 §

Hoitoon pääsy lasten ja nuorten mielenterveys-
palveluissa

Lasten ja nuorten mielenterveyspalveluissa
hoidon tarpeen arviointi on aloitettava kolmen
viikon kuluessa siitä, kun lähete on saapunut sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymän sairaalaan tai
muuhun erikoissairaanhoitoa toteuttavaan toi-
mintayksikköön taikka perusterveydenhuollon
yhteydessä toteutettavaan erikoissairaanhoidon
toimintayksikköön. Jos hoidon tarpeen arviointi
edellyttää erikoislääkärin arviointia tai erityisiä
kuvantamis- tai laboratoriotutkimuksia, on ar-
viointi ja tarvittavat tutkimukset toteutettava
kuuden viikon kuluessa siitä, kun lähete on saa-
punut sairaanhoitopiirin sairaalaan tai muuhun
erikoissairaanhoitoa toteuttavaan toimintayksik-
köön.

Hoidon tarpeen arvioinnin perusteella tar-
peelliseksi todettu hoito on järjestettävä alle 23-
vuotiaille hoidon edellyttämä kiireellisyys huo-
mioon ottaen kolmen kuukauden kuluessa siitä,
kun hoidon tarve on todettu, jolleivät lääketie-
teelliset, hoidolliset tai muut vastaavat seikat
muuta edellytä. 

54 §

Kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymän 
velvollisuus hankkia palveluja muualta

Jos kunta tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymä
ei voi itse antaa hoitoa 51—53 §:n mukaisissa
enimmäisajoissa, on sen järjestettävä hoito
hankkimalla se muilta palveluntuottajilta. 

55 §

Odotusaikojen julkaiseminen ja asetuksen-
antovaltuus

Kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymän
on julkaistava internetissä  tiedot 51—53 §:n
mukaisista odotusajoista neljän kuukauden vä-
lein. Jos kunnalla tai sairaanhoitopiirillä on usei-
ta toimintayksiköitä, on tiedot julkaistava erik-
seen kustakin toimintayksiköstä. Tiedot voi jul-
kaista internetin lisäksi muulla kunnan tai kun-
tayhtymän päättämällä tavalla. 

Palvelujen yhdenvertaisen saatavuuden tur-
vaamiseksi valtioneuvoston asetuksella voidaan
antaa tarkemmat säännökset tutkimukseen ja
hoitoon pääsystä sekä odotusaikojen julkaise-
misesta.

56 §

Ennakkolupa hoitoon hakeutumiseen EU- ja 
ETA-alueella tai Sveitsiin

Jos sairaanhoitopiirin kuntayhtymä ei voi jär-
jestää Suomessa 52 ja 53 §:ssä tarkoitettua hoi-
toa säädetyissä enimmäisajoissa, sen on potilaan
pyynnöstä annettava ennakkolupa hakeutua sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymän kustannuksella
hoitoon Euroopan unionin tai Euroopan talous-
alueen jäsenvaltioon taikka Sveitsiin. Ennakko-
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lupaa myönnettäessä on otettava huomioon
potilaan senhetkinen terveydentila ja toden-
näköinen taudinkulku. 

Ennakkolupaa koskevaan sairaanhoitopiirin
kuntayhtymän päätökseen haetaan muutosta si-
ten kuin hallintolainkäyttölaissa (586/1996) sää-
detään.

57 §

Vastuu toimintayksikön terveyden- ja sairaan-
hoidosta 

Terveydenhuollon toimintayksikössä on ol-
tava vastaava lääkäri. Vastaavan lääkärin on joh-
dettava ja valvottava toimintayksikön tervey-
den- ja sairaanhoitoa.

Potilaan sairaanhoidon aloittamisesta ja lo-
pettamisesta sekä potilaan siirtämisestä toiseen
toimintayksikköön päättää vastaava lääkäri tai
hänen antamiensa ohjeiden mukaan muu laillis-
tettu terveydenhuollon ammattihenkilö. 

Kunnassa ja kuntayhtymässä on oltava tar-
peenmukainen henkilöstö terveydenhuollon toi-
mintayksikölle kuuluvia julkista valtaa sisältä-
viä tehtäviä varten. Henkilön, jonka tehtäviin
kuuluu julkisen vallan käyttäminen, on oltava
virkasuhteessa kuntaan tai kuntayhtymään.

58 §

Potilaan kotikunnan vastuu hoidon kustannuk-
sista

Jos terveydenhuollon toimintayksikössä on
hoidettavana potilas, joka ei ole toimintayksik-
köä ylläpitävän kunnan tai sairaanhoitopiirin
kuntayhtymää ylläpitävän kunnan asukas, on sen
kunnan tai kuntayhtymän, jolla on vastuu hoi-
don järjestämisestä, korvattava hoidosta aiheu-
tuneet kustannukset, jollei hoitokustannusten
korvaamisesta muualla toisin säädetä. 

Korvauksen on perustuttava tuotteistukseen
tai tuotehintaan, jolla terveydenhuollon toimin-
tayksikkö seuraa omaa toimintaansa tai jolla
kuntayhtymä laskuttaa jäsenkuntiansa. Kor-

vauksesta vähennetään hoidosta potilaan suorit-
tama asiakasmaksu ja muut palvelun tuottajan
hoitoon liittyen saamat toimintatulot. Asiakas-
maksu määräytyy sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) mu-
kaisesti perustuen palvelun antavan kunnan pää-
tökseen. Palvelujen korvausperusteista ja las-
kutusmenettelystä voidaan säätää sosiaali- ja
terveysministeriön asetuksella.

7 luku

Opetus- ja tutkimustoiminnan järjestäminen

59 §

Valtion korvaus koulutuksesta yliopistolliselle 
sairaalalle

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymälle, jossa on
yliopistollinen sairaala, korvataan valtion va-
roista kustannuksia, jotka aiheutuvat lääkärien ja
hammaslääkärien perus- ja erikoistumiskou-
lutuksesta. Peruskoulutuksen korvaus lasketaan
lääkäri- ja hammaslääkärikoulutuksen aloit-
taneiden opiskelijoiden lukumäärän ja suoritet-
tujen tutkintojen lukumäärän keskiarvon perus-
teella. Erikoistumiskoulutuksen korvaus perus-
tuu tutkintojen lukumäärään ja tutkinnosta mää-
rättyyn korvaukseen.

Tutkintojen lukumäärään perustuvaa koulu-
tuskorvausta ei kuitenkaan suoriteta terveyden-
huollon erikoislääkäri- ja erikoishammaslääkäri-
tutkinnosta sekä liikuntalääketieteen, työter-
veyshuollon ja yleislääketieteen erikoislääkärin
tutkinnosta. Jos tällaista koulutusta annetaan
yliopistollisessa sairaalassa, sitä ylläpitävälle
kuntayhtymälle suoritetaan valtion varoista kor-
vausta koulutuksesta aiheutuviin kustannuksiin
toteutuneiden koulutuskuukausien määrän pe-
rusteella. 

Kukin lääkäri- tai hammaslääkärikoulutusta
antava yliopisto ilmoittaa kalenterivuosittain
sosiaali- ja terveysministeriölle suoritettujen
lääkäri- ja hammaslääkäritutkintojen määrän. 
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60 §

Valtion korvaus koulutuksesta muulle terveyden-
huollon toimintayksikölle kuin yliopistolliselle 

sairaalalle

Jos lääkärin tai hammaslääkärin peruskoulu-
tusta annetaan muussa terveydenhuollon toimin-
tayksikössä kuin yliopistollisessa sairaalassa,
sairaanhoitopiirin kuntayhtymä, jossa on yli-
opistollinen sairaala, korvaa kustannukset asian-
omaiselle julkiselle palvelun tuottajalle tai
muulle sosiaali- ja terveysministeriön asetuksel-
la säädetylle palvelujen tuottajalle siten kuin sii-
tä on osapuolten kesken sovittu. 

Jos yliopisto käyttää lääkärin tai hammaslää-
kärin erikoistumiskoulutukseen muuta tervey-
denhuollon toimintayksikköä kuin yliopistollis-
ta sairaalaa, kunnalle, kuntayhtymälle, valtion
mielisairaalalle tai muulle sosiaali- ja terveys-
ministeriön asetuksella säädetylle palvelujen
tuottajalle suoritetaan valtion varoista lasken-
nallisin perustein korvaus yliopiston hyväk-
symän koulutusohjelman mukaisesta erikois-
tumiskoulutuksesta aiheutuviin kustannuksiin.
Korvaus perustuu toteutuneisiin koulutuskuu-
kausiin. 

Sairaanhoitopiiriä tai terveyskeskusta yllä-
pitävälle kunnalle tai kuntayhtymälle sekä
Ahvenanmaan maakunnan terveys- ja sairaan-
hoitoviranomaiselle suoritetaan valtion varoista
laskennallisin perustein korvaus terveydenhuol-
lon ammattihenkilöistä annetun asetuksen
(564/1994) 14 §:ssä tarkoitetusta palvelusta, lää-
kärin perusterveydenhuollon lisäkoulutuksesta
annetun asetuksen (1435/1993) 4 §:ssä tarkoite-
tusta koulutuksesta ja siihen rinnastettavasta
koulutuksesta sekä terveydenhuollon ammatti-
henkilöistä annetun asetuksen 6 §:ssä tarkoi-
tetusta laillistetun hammaslääkärin käytännön
palvelusta ja siihen rinnastettavasta palvelusta
johtuvista kustannuksista. Korvaus perustuu
koulutuksessa olevien ja koulutuskuukausien
määrään. Korvausta ei kuitenkaan suoriteta ter-
veydenhuollon ammattihenkilöistä annetun
asetuksen 14 §:ssä tarkoitetusta palvelusta siltä
osin kuin se ylittää kuusi kuukautta, jollei So-

siaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto
edellytä tätä pidempää palvelua.

61 §

Yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen rahoi-
tus

Sosiaali- ja terveysministeriö määrittelee yh-
teistyössä erityisvastuualueiden tutkimustoimi-
kuntien kanssa yliopistotasoisen terveyden tut-
kimuksen painoalueet ja tavoitteet nelivuotis-
kausittain.

Yliopistotasoiseen terveyden tutkimukseen
myönnetään valtion rahoitusta erityisvastuu-
alueiden tutkimustoimikunnille, jotka päättävät
tutkimusrahoituksen osoittamisesta tutkimus-
hankkeille.  Rahoitusta maksetaan erityisvastuu-
alueiden tutkimustoimikunnille sosiaali- ja ter-
veysministeriön neljäksi vuodeksi kerrallaan te-
kemän päätöksen mukaisesti. Ministeriön pää-
tös perustuu tutkimustoiminnan painoalueiden ja
tavoitteiden toteutumiseen sekä tutkimuksen
laatuun, määrään ja tuloksellisuuteen edellisellä
nelivuotiskaudella.

Erityisvastuualueen sairaanhoitopiirien kun-
tayhtymien on perustettava alueelleen yliopisto-
tasoisen terveyden tutkimuksen tutkimustoimi-
kunta, jossa on monitieteinen edustus erityisvas-
tuualueen terveydenhuollon toimintayksiköistä.
Tutkimustoimikunta päättää tutkimusrahoituk-
sen myöntämisestä alueellaan hakemusten pe-
rusteella. Terveydenhuollon toimintayksikköä
ylläpitävä kunta, kuntayhtymä, valtion mielisai-
raala tai sosiaali- ja terveysministeriön asetuk-
sella säädetty palvelujen tuottaja voivat hakea
terveyden tutkimuksen rahoitusta. 

62 §

Valtakunnallinen terveyden tutkimuksen 
arviointiryhmä

Sosiaali- ja terveysministeriö asettaa valta-
kunnallisen asiantuntijoista koostuvan tervey-
den tutkimuksen arviointiryhmän. Arviointiryh-
män tehtävänä on arvioida terveyden tutkimuk-
sen laatua, määrää ja tuloksellisuutta sekä paino-
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alueiden ja tavoitteiden saavuttamista kuluneel-
la nelivuotiskaudella ja tehdä sosiaali- ja ter-
veysministeriölle ehdotus yliopistotasoisen ter-
veyden tutkimuksen rahoituksen jakamisesta
erityisvastuualueille seuraavana nelivuotiskau-
tena.

63 §

Koulutuskorvauksen ja tutkimusrahoituksen 
maksaminen

Aluehallintovirasto ja Ahvenanmaan valtion-
virasto maksavat valtion koulutuskorvauksen.
Tutkintojen ja opinnot aloittaneiden opiskelijoi-
den määrään perustuva koulutuskorvaus mak-
setaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymälle, jossa
on yliopistollinen sairaala,  ilman eri hakemusta. 

Toteutuneisiin koulutuskuukausiin perustuva
korvaus maksetaan puolivuosittain hakemusten
perusteella. Ensimmäisen vuosipuoliskon osalta
korvausta on haettava viimeistään saman vuo-
den 30 päivänä syyskuuta ja toisen vuosipuolis-
kon osalta viimeistään seuraavan vuoden 31 päi-
vänä maaliskuuta. Aluehallintoviraston ja
Ahvenanmaan valtionviraston on ratkaistava
määräajassa jätetty korvaushakemus sen kalen-
terivuoden aikana, jolloin hakemus on saapunut.
Aluehallintovirasto maksaa kuukausittain tut-
kimusrahoituksen erityisvastuualueen tutkimus-
toimikunnalle, joka maksaa rahoituksen edel-
leen hankkeiden toteuttajille. 

Muilta osin korvauksen maksamiseen ja muu-
hun menettelyyn sekä muutoksenhakuun liit-
tyvissä asioissa noudatetaan soveltuvin osin,
mitä valtionavustuslain (688/2001) 20 §:n 1 mo-
mentissa, 21, 24—26 ja 28 §:ssä, 29 §:n 2 mo-
mentissa sekä 30 ja 34 §:ssä säädetään.  

64 §

Tietojenantovelvollisuus

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän, jossa on
yliopistollinen sairaala, on annettava sosiaali- ja
terveysministeriölle vuosittain seuraavan vuo-

den kesäkuun loppuun mennessä selvitys siitä,
miten se on käyttänyt saamansa koulutus-
korvauksen. 

Erityisvastuualueen tutkimustoimikunnan on
annettava sosiaali- ja terveysministeriölle vuo-
sittain seuraavan vuoden kesäkuun loppuun
mennessä selvitys siitä, mille tutkimushankkeil-
le ja painoalueille rahoitusta on osoitettu. 

65 §

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän tilojen käyttä-
minen koulutus- ja tutkimustoimintaan

Yliopistolla on oikeus käyttää erikoissairaan-
hoitolain 24 §:ssä tarkoitettua yliopistollista sai-
raalaa lääketieteellisen koulutusyksikön koulu-
tus- ja tutkimustoiminnan tarpeisiin.

Terveydenhuoltohenkilökunnan koulutukses-
ta ja terveydenhuoltoalan tutkimuksesta huoleh-
tivalla yliopistolla ja muulla sosiaali- ja terveys-
alan koulutuksen järjestäjällä on oikeus käyttää
sairaanhoitopiirin kuntayhtymän sairaaloita ja
erillisiä toimintayksiköitä muunkin kuin 1 mo-
mentissa tarkoitetun terveydenhuoltoalan koulu-
tus- ja tutkimustoiminnan järjestämiseen sen
mukaan kuin siitä sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymän ja koulutus- ja tutkimustoimintaa har-
joittavan koulutuksen järjestäjän kesken so-
vitaan.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on huoleh-
dittava siitä, että yliopiston ja muun sosiaali- ja
terveysalan koulutuksen järjestäjän käytettävis-
sä on sellaiset koulutus- ja tutkimustoiminnassa
tarvittavat huonetilat kiinteine koneineen ja lait-
teineen sekä koulutus- ja tutkimushenkilökun-
nan ja opiskelijoiden sosiaaliset tilat, jotka on
välttämätöntä sijoittaa sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymän toimintayksikköön. 

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän palveluk-
sessa olevat terveydenhuollon ammattihenkilöt
ovat velvollisia osallistumaan terveydenhuolto-
alan koulutus- ja tutkimustoimintaan siten kuin
siitä sovitaan kuntayhtymän ja yliopiston tai
muun koulutuksen järjestäjän kesken.
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66 §

Asetuksenantovaltuus

Lääkäri- ja hammaslääkärikoulutuksesta suo-
ritettavan korvauksen suuruudesta ja korvauk-
sen maksamisen muista perusteista ja menet-
telyistä säädetään sosiaali- ja terveysministeri-
ön asetuksella. 

Yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen pai-
noalueista ja tavoitteista sekä tutkimusrahoituk-
sen jakamisen muista perusteista ja menettelys-
tä sekä yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen
arviointiryhmän asettamisesta, kokoonpanosta
ja tehtävistä säädetään sosiaali- ja terveysminis-
teriön asetuksella. 

Sosiaali- ja terveysministeriön asetuksella
säädetään lääkäri- ja hammaslääkärikoulutuk-
sen kustannuksiin suoritettavaan korvaukseen ja
yliopistotasoisen terveyden tutkimuksen rahoi-
tukseen oikeutetuista palvelujen tuottajista. 

8 luku

Erinäisiä säännöksiä

67 §

Laitoshoidon määrittely

Laitoshoidolla tarkoitetaan hoitoa ja kuntou-
tusta sairaalan, terveyskeskuksen tai muun ter-
veydenhuollon toimintayksikön vuodeosastolla
tai sitä vastaavissa olosuhteissa.

Tarvittaessa Kansaneläkelaitos ja kunnat neu-
vottelevat, onko toiminta tässä pykälässä tarkoi-
tettua laitoshoitoa tai avohoitoa. Sosiaali- ja ter-
veysministeriön asetuksella voidaan antaa tar-
kemmat säännökset siitä, milloin hoito on laitos-
hoitoa tai avohoitoa sekä laitoshoidon määrit-
telyyn liittyvästä Kansaneläkelaitoksen ja kun-
tien välisestä neuvottelu- ja lausuntomenettelys-
tä.

68 §

Lääkehoito 

Laitoshoidon aikana potilaalle annettavat
lääkkeet kuuluvat hoitoa antavan yksikön vas-
tuulle. Terveyskeskuksen, sairaalan tai muun
toimintayksikön avovastaanotolla annettavat
lääkkeet kuuluvat toimintayksikön vastuulle sil-
loin, kun lääkkeen antaa lääkäri tai hammas-
lääkäri taikka lääkärin tai hammaslääkärin val-
vonnassa muu terveydenhuollon ammatti-
henkilö. 

Valtioneuvoston asetuksella voidaan antaa
tarkempia säännöksiä siitä, milloin lääkkeen an-
taminen tapahtuu lääkärin tai hammaslääkärin
valvonnassa.

69 §

Lastensuojelulain mukaiset velvoitteet

Jos lapsi tai nuori on sijoitettu lastensuojelu-
lain (417/2007) perusteella kotikuntansa ulko-
puolelle, on lastensuojelulain 16 b §:ssä tarkoi-
tetun sijoituskunnan tai sen sairaanhoitopiirin,
johon sijoituskunta kuuluu järjestettävä lapselle
tai nuorelle hänen tarvitsemansa terveydenhuol-
lon palvelut. Palvelut on järjestettävä yhteis-
työssä lastensuojelulain 16 tai 17 §:n mukaan
vastuussa olevan kunnan (sijoittajakunta) kans-
sa.

Järjestettäessä terveydenhuollon palveluja
lastensuojelun asiakkaana olevalle perheelle,
hoitoon pääsy on järjestettävä 51—53 §:ssä tar-
koitettujen hoitoon pääsyä koskevien säännös-
ten mukaisesti ottaen huomioon, mitä lastensuo-
jelulaissa säädetään perheen oikeudesta saada
palveluja.

Jos sijoituskunta tai sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymä on järjestänyt 1 momentissa tarkoitet-
tuja palveluja, on sijoittajakunnan tai sen sai-
raanhoitopiirin, johon sijoittajakunta kuuluu
suoritettava hoidon järjestäjälle aiheutuneita
kustannuksia vastaava korvaus. Korvaus saa olla
enintään palvelun tuottamisesta aiheutuvien
kustannusten suuruinen. Korvauksesta vähen-
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netään hoidosta suoritettu maksu ja muut toi-
mintatulot.

70 §

Lapsen huomioon ottaminen aikuisille suun-
natuissa palveluissa

Terveydenhuollon viranomaisten on järjestet-
tävä välttämättömät palvelut raskaana olevien
naisten ja syntyvien lasten erityiseksi suojele-
miseksi. Palvelut on järjestettävä yhteistyössä
sosiaalihuollon viranomaisten kanssa.

Lapsen hoidon ja tuen tarve on selvitettävä ja
lapselle on turvattava riittävä hoito ja tuki, kun
lapsen vanhempi, huoltaja tai muu lapsen hoi-
dosta ja kasvatuksesta vastaava henkilö saa päih-
dehuolto- tai mielenterveyspalveluja tai muita
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja, joiden
aikana hänen kykynsä huolehtia lapsen hoidosta
ja kasvatuksesta arvioidaan heikentyneen.

71 §

Puolustusvoimien terveydenhuolto

Kunta tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymä voi-
vat sopia puolustusvoimien kanssa terveyden- ja
sairaanhoidon palvelujen antamisesta henkilöil-
le, jotka ovat terveydenhuollon järjestämisestä
puolustusvoimissa annetun lain (322/1987) 3 §:n
1 momentin perusteella puolustusvoimien ter-
veydenhuoltovastuulla. Sopimuksen mukaiset
tutkimukset ja hoito kiireellistä avosairaanhoi-
toa tai sairaanhoitoa lukuun ottamatta voidaan
antaa eri perustein ja nopeammin kuin tämän
lain mukaiset palvelut annetaan kunnan tai sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymän jäsenkuntien
asukkaille. Sopimuksen tekeminen ja sopimuk-
seen perustuvien palvelujen antaminen eivät saa
vaarantaa kunnan tai kuntayhtymän lakisääteis-
ten tehtävien hoitamista.

72 §

Puolustusvoimien korvaus

Puolustusvoimien on suoritettava kunnalle
korvaus kutsunnanalaisille perusterveydenhuol-
lossa suoritetuista tarkastuksista, tutkimuksista
ja toimenpiteistä sekä lääkärin osallistumisesta
kutsuntatilaisuuteen. Korvaus on 50 prosenttia
puolustusvoimien ja kunnan tekemän sopimuk-
sen mukaisista kustannuksista. Jos kustannuk-
sista ei ole sovittu, on korvaus 50 prosenttia pal-
velun tuottamisesta aiheutuneista kustannuksis-
ta. 

Korvaus 71 §:n mukaisista palveluista mää-
räytyy kunnan tai sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymän ja puolustusvoimien tekemän sopimuk-
sen perusteella. Jos korvauksesta ei ole sovittu,
on puolustusvoimien suoritettava kunnalle tai
sairaanhoitopiirin kuntayhtymälle palvelun tuot-
tamisesta aiheutuneiden kustannusten suuruinen
korvaus. Lisäksi puolustusvoimien on suoritet-
tava kunnalle kiireellisestä avosairaanhoidosta
tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymälle kiireel-
lisestä sairaanhoidosta palvelun tuottamisesta
aiheutuneiden kustannusten suuruinen korvaus,
vaikka tällaisen hoidon antamisesta ei ole erik-
seen sovittu.

73 §

Potilaan  siirtokuljetus 

Milloin kunnan terveyskeskuksen sairaansi-
jalle otetun vieraskuntalaisen potilaan hoitoajan
arvioidaan ylittävän keskimääräisen hoitoajan ja
muulloinkin potilaan pyynnöstä, terveyskeskuk-
sen on ryhdyttävä toimenpiteisiin potilaan siirtä-
miseksi sellaiseen terveyskeskukseen tai muu-
hun sairaanhoitolaitokseen, jota potilaan asuin-
ja kotikunta ylläpitää, mikäli siirto voidaan teh-
dä potilaan tilaa vaarantamatta.

  Jos potilaan sairaus sitä vaatii, on kunnan tai
sairaanhoitopiirin kuntayhtymän huolehdittava
toimintayksikkönsä potilaan kuljetuksesta toi-
sessa toimintayksikössä tai terveyskeskuksessa
annettavaa hoitoa tai suoritettavia toimenpiteitä
varten.
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74 §

Tartuntataudit

Tartuntatautien vastustamistyöstä säädetään
tartuntatautilaissa (583/1986).

75 §

Oikeuslääketieteellisten ruumiinavausten edel-
lyttämät tilat sekä oikeuslääkeopillisista tutki-
muksista maksettavat korvaukset ja palkkiot

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän tulee huo-
lehtia siitä, että Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen käytettävissä on tarvittaessa oikeuslääke-
tieteellisten ruumiinavausten suorittamiseksi
tarvittavat tilat tarvittavine varusteineen, mu-
kaan lukien toiminnan edellyttämät säilytystilat
ja henkilökunnan sosiaalitilat. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen tulee suorittaa tilojen
käytöstä kohtuullisia kustannuksia vastaava kor-
vaus.

Valtioneuvoston asetuksella säädetään ter-
veyskeskuksessa tai sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymän toimintayksikössä tehtyjen oikeus-
lääkeopillisten tutkimusten tekemisestä valtion
varoista maksettavista korvauksista ja palkkiois-
ta.

76 §

Tasausjärjestelmä 

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän jäsenkun-
nalle erikoissairaanhoidosta aiheutuneiden asia-
kas- tai potilaskohtaisten poikkeuksellisen suur-
ten kustannusten tasauksesta tulee sopia sairaan-
hoitopiirikohtaisesti. Sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymällä on oltava kaikki tutkimukset, toi-
menpiteet ja hoidot kattava tasausjärjestelmä.

77 §

Asiakasmaksut

Tämän lain mukaisista palveluista perittävis-
tä maksuista säädetään sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakasmaksuista annetussa laissa.

78 §

Viivästyskorko 

Jos tässä laissa tarkoitettua korvausta ei ole
suoritettu eräpäivänä, saadaan vuotuista viiväs-
tyskorkoa periä eräpäivästä lukien enintään kor-
kolain (633/1982) 4 §:n 1 momentissa tarkoite-
tun korkokannan mukaan.

Viivästyskoron maksamisen perusteena oleva
eräpäivä voi olla aikaisintaan kahden viikon
kuluttua maksun määräytymisen perusteena
olevan hoidon saamisesta.

9 luku

Voimaantulo

79 §

Voimaantulo- ja siirtymäsäännökset  

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä toukokuu-
ta 2011 kuitenkin siten, että ensihoitopalvelu on
järjestettävä 39 §:n mukaisesti viimeistään 1 päi-
västä tammikuuta 2013.

Lain 48 §:ää sovelletaan 1 päivästä tammi-
kuuta 2014.

Lain 61 § ja 63 §:n 2 momenttia tutkimus-
rahoitusta koskevilta osin sovelletaan 1 päivästä
tammikuuta 2012. Sosiaali- ja terveysministeriö
päättää tutkimusrahoituksen jakamisesta erityis-
vastuualueille vuosille 2012—2015 prosentti-
osuuksina kolmelta edelliseltä vuodelta, joilta
tiedot ovat saatavissa, kertyneiden julkaisupis-
teiden perusteella.

Lain 9 §:n tarkoitettuun yhteiseen potilastie-
torekisteriin sisältyvät myös ennen tämän lain
voimaantuloa laaditut potilasasiakirjat. Lain
9 §:n 3 momentin edellyttämä hoitosuhteen var-
mistus voidaan tehdä muutoin kuin tietotek-
nisesti 31 päivään joulukuuta 2013 saakka. Var-
mistus on kuitenkin toteutettava luotettavalla ta-
valla.
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Ennen tämän lain voimaantuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
kansanterveyslain muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
kumotaan kansanterveyslain (66/1972) 14 §:n 1—4 ja 6 momentti, 14 a, 14 b, 15 a, 15 b, 16—18,

21—28, 28 a ja 40 §, 41 §:n 1 momentti ja 49 §, 
sellaisina kuin niistä ovat 14 §:n 1 momentti laeissa 928/2005 ja 626/2007, 2 momentti laissa

771/2005, 3 momentti laissa 605/1991, 4 momentti laissa 674/1983 ja 6 momentti laissa 626/2007,
14 a § laeissa 675/1979, 746/1992 ja 1385/2001, 14 b § laissa 418/2007, 15 a § laeissa 788/1976 ja
746/1992, 15 b ja 49 § laissa 855/2004, 18 § laissa 124/1995, 21 § laissa 746/1992, 22 ja 28 a § laissa
248/1997, 23 § laissa 498/2003, 24 § laeissa 293/2006  ja 418/2007,  25 § laeissa 293/2006 ja
626/2007,  27 § laissa 1117/1990, 28 §  laissa 431/2003, 40 § laissa 1116/1999 ja 41 §:n 1 momentti
laissa 928/2005, 

muutetaan 1 §, 4 §:n 1 momentti, 13 c §:n 2 momentti, 15 §, 42 §:n 1 momentti, 43 §:n 1 momentti,
44 §:n 1 momentti, 47 ja 48 §,

sellaisina kuin ne ovat, 1 § ja 4 §:n 1 momentti laissa 928/2005, 13 c §:n 2 momentti laissa
1429/2004, 15 § osaksi laeissa 744/1978, 407/1988, 1117/1990 ja 1385/2001, 42 §:n 1 momentti,
43 §:n 1 momentti ja 44 §:n 1 momentti laissa 1537/2009, 47 § osaksi laeissa 592/1975, 930/1980 ja
746/1992 sekä 48 § laissa 746/1992, sekä

lisätään 44 §:ään uusi 4 momentti, seuraavasti:

1 §
Kansanterveystyöllä tarkoitetaan yksilöön,

väestöön ja elinympäristöön kohdistuvaa tervey-
den edistämistä sairauksien ja tapaturmien
ehkäisy mukaan lukien sekä yksilön sairaanhoi-
toa. Kansanterveystyön sisällöstä säädetään ter-
veydenhuoltolaissa (    /    ). Kansanterveystyös-
tä voidaan käyttää myös nimitystä perustervey-
denhuolto.

4 §
Kansanterveystyön asiantuntijalaitoksina toi-

mivat Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, Työter-
veyslaitos ja Säteilyturvakeskus. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksesta säädetään Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksesta annetussa laissa
(668/2008). Säteilyturvakeskuksesta säädetään

säteilyturvakeskuksesta annetussa laissa
(1069/1983) ja Työterveyslaitoksesta työter-
veyslaitoksen toiminnasta ja rahoituksesta an-
netussa laissa (159/1978).
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

13 c §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Sosiaalihuoltolain 17 §:n 1 momentin 3 koh-
dassa tarkoitetut kotipalvelut ja terveydenhuol-
tolain 25 §:ssä tarkoitetut kotisairaanhoidon teh-
tävät voidaan kokeilussa järjestää osittain tai
kokonaan yhdistettyinä kotihoidoksi. Koti-
hoidon toimeenpanosta huolehtiminen voidaan
toteuttaa myös siten, että kunnan kotipalvelujen
tehtäviä annetaan asianomaisen kansanterveys-
työstä huolehtivan kuntayhtymän toimielimelle,
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tai siten, että kansanterveystyön kuntayhtymälle
kuuluvia kotisairaanhoidon tehtäviä siirretään
asianomaisten kuntien sosiaalihuollosta vastaa-
ville toimielimille.

15 §
Terveydenhuoltolain 13—22 ja 24—29 §:ssä

tarkoitettuja toimintoja varten tulee kunnalla
olla terveyskeskus. Sen toimintoja voidaan tar-
peen mukaan sijoittaa sivuvastaanotoille tai jär-
jestää liikkuvien toimintayksiköiden avulla. 

Kunta voi 1 momentissa tarkoitettujen toi-
mintojen lisäksi antaa terveyskeskuksen hoidet-
tavaksi kunnalle muissa laeissa säädettyjä kan-
santerveystyöhön kuuluvia tehtäviä.

Kunta voi myös tehdä muiden kuin terveyden-
huoltolain 16—17 §:ssä tarkoitettujen oppilai-
tosten kanssa sopimuksen oppilaitokselle kuu-
luvan terveydenhuollon suorittamisesta kunnan
terveyskeskuksen toimesta. 

42 §
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-

virasto ja aluehallintovirasto voivat tarkastaa
kunnan ja kuntayhtymän tässä laissa ja tervey-
denhuoltolaissa tarkoitetun toiminnan sekä toi-
minnan järjestämisessä käytettävät toiminta-
yksiköt ja toimitilat silloin, kun tarkastuksen te-
kemiseen on perusteltu syy. Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto voi lisäksi perustel-
lusta syystä määrätä aluehallintoviraston te-
kemään tarkastuksen. Tarkastus voidaan tehdä
ennalta ilmoittamatta. 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

43 §
Jos kansanterveystyön järjestämisessä tai

toteuttamisessa havaitaan potilasturvallisuutta
vaarantavia puutteita tai muita epäkohtia taikka
toiminta on muutoin tämän lain tai terveyden-
huoltolain vastaista, Sosiaali- ja terveysalan lu-
pa- ja valvontavirasto tai aluehallintovirasto voi
antaa määräyksen puutteiden korjaamisesta tai
epäkohtien poistamisesta. Määräystä annet-
taessa on asetettava määräaika, jonka kuluessa
tarpeelliset toimenpiteet on suoritettava. Jos po-
tilasturvallisuus sitä edellyttää, toiminta voi-
daan määrätä välittömästi keskeytettäväksi taik-

ka toimintayksikön, sen osan tai laitteen käyttö
kieltää välittömästi.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

44 §
Jos kansanterveystyön ohjauksen ja valvon-

nan yhteydessä todetaan, että kunta tai kunta-
yhtymä on tämän lain tai terveydenhuoltolain
mukaista toimintaa järjestäessään tai toteut-
taessaan menetellyt virheellisesti tai jättänyt
velvollisuutensa täyttämättä, voi Sosiaali- ja ter-
veysalan lupa- ja valvontavirasto ja aluehallinto-
virasto antaa kunnalle tai kuntayhtymälle tai vir-
heellisestä toiminnasta vastuussa olevalle viran-
tai toimenhaltijalle huomautuksen vastaisen va-
ralle.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Kunta ja kuntayhtymä on velvollinen an-
tamaan tämän lain ja terveydenhuoltolain mu-
kaisesta toiminnastaan Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirastolle ja aluehallintoviras-
tolle ohjaus- ja valvontatehtävän toteuttamisek-
si tarpeelliseksi katsottavia tietoja ja selvityksiä.

47 §
Muutosta 6 §:n 1 momentissa tarkoitetun toi-

mielimen päätökseen haetaan valittamalla hal-
linto-oikeuteen 30 päivän kuluessa päätöksen
tiedoksi saamisesta. 

Mitä 1 momentissa on säädetty, ei sovelleta,
milloin laissa tai asetuksessa on muutoksenhaus-
ta säädetty toisin tai kielletty muutoksenhaku, ei
myöskään milloin päätös kuntalain (365/1995)
mukaan voidaan alistaa kunnallis- tai liittohalli-
tuksen tutkittavaksi

48 §
Edellä 6 §:n 1 momentissa tarkoitetun toimi-

elimen päätös saadaan panna täytäntöön, ennen
kuin se on saanut lainvoiman, siten kuin kunta-
lain 98 §:ssä säädetään. Sanotun säännöksen
estämättä voidaan päätös muutoksenhausta huo-
limatta panna täytäntöön, jos se on laadultaan
sellainen, että se on viivytyksettä täytäntöön-
pantava, tai jos päätöksen voimaantulemista ei
voida terveydenhoidollisista syistä siirtää tuon-
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nemmaksi ja toimielin on määrännyt päätöksen
heti täytäntöönpantavaksi.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä toukokuu-
ta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
erikoissairaanhoitolain muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
kumotaan erikoissairaanhoitolain (1062/1989) 2 §, 9 §:n 1 momentti, 3 luku, 14 §, 15 §:n 2 mo-

mentti, 30 a, 31, 31 a, 33, 33 a, 34, 35, 35 a ja 36 §, 8 luku, 42, 43, 43 a, 44, 44 a, 45—47, 47 a, 47 b,
48 ja 49 §, 12 luku sekä 56 a ja 59 §,

 sellaisina kuin niistä ovat 14 § osaksi laissa 1487/1992, 15 §:n 2 momentti ja 43 b § laissa
294/2006, 30 a § laissa 419/2007, 31, 31 a ja 43 a § laissa 856/2004, 33 § laeissa 785/1992, 652/2000
ja 432/2003, 33 a § laissa 432/2003, 35 § osaksi laissa 241/1999, 35 a § laissa 126/1995,  42 § laeissa
1487/1992 ja 419/2007, 43 § laissa 1487/1992, 44 a § laeissa 908/1992 ja 302/1995, 47 § laeissa
1115/1999 ja 1227/2004, 47 a § laeissa 1115/1999 ja 784/2009, 47 b § laeissa 1115/1999, 1227/2004
ja 1548/2009, 56 a § laissa 279/2002 ja 59 § laissa 856/2004, sekä

muutetaan  1 §,  3 §:n 1 momentti, 4 §:n suomenkielinen sanamuoto, 13 §, 16 §:n 1 momentti,
18 §:n 3 momentti, 21 §:n 3 momentti, 28 §:n 1—3 momentti, 30 §, 51 §:n 1 momentti, 52 §:n 1 mo-
mentti, 53 §:n 1 momentti ja 58 §,

sellaisina kuin niistä ovat 1 § osaksi laeissa 606/1991 ja 1049/1993, 3 §:n 1 momentti laissa
1127/1998, 4 § laissa 1714/2009,  28 §:n 1—3 momentti laissa 748/1992, 30 § osaksi laissa 294/2006
sekä 51 §:n 1 momentti, 52 §:n 1 momentti ja 53 §:n 1 momentti laissa 1548/2009, seuraavasti:

1 §
Erikoissairaanhoidon ja siihen liittyvän

toiminnan  järjestämisestä säädetään tässä
laissa.  Erikoissairaanhoidon  palvelujen ja
toiminnan  sisällöstä säädetään terveydenhuolto-
laissa (    /    ).

3 §
Kunnan, joka on kotikuntalain (201/1994)

mukaan henkilön kotikunta, on huolehdittava
siitä, että henkilö saa tarpeellisen erikoissairaan-
hoidon terveydenhuoltolain mukaisesti. Tämän
velvoitteen mukaisen erikoissairaanhoidon jär-
jestämiseksi kunnan on kuuluttava johonkin sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymään. 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

4 §
Kunnan tämän lain nojalla järjestämään toi-

mintaan sovelletaan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annet-
tua lakia (733/1992) sekä kunnan peruspalvelu-
jen valtionosuudesta annettua lakia (1704/2009),
jollei lailla toisin säädetä. 

13 §
Jos erikoissairaanhoidon pysyvän järjestä-

misen kannalta on tarkoituksenmukaista, sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymät voivat sopia sai-
raalan tai sen osan taikka erillisen toiminta-
yksikön perustamisesta ja sen ylläpitämisestä
yhteisesti. Sairaala, sen osa tai erillinen toimin-
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tayksikkö on sen kuntayhtymän hallinnassa, jon-
ka alueella se sijaitsee.

Jollei erikoissairaanhoidon järjestämisen kan-
nalta tarpeellisena pidettävän yhteisen sairaa-
lan, sen osan tai erillisen toimintayksikön perus-
tamisesta sovita, valtioneuvosto voi määrätä sen
perustettavaksi ja ottaen tasapuolisesti huo-
mioon kuntayhtymien edut antaa tarpeelliset
määräykset yhteistoiminnan ehdoista. Yhteis-
toimintaa koskevan esityksen voi valtioneuvos-
tolle tehdä myös kuntayhtymän jäsenkunta.

16 §
Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän liittoval-

tuustoon valitsevat jäsenkuntien valtuustot jä-
seniä seuraavasti:

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

18 §
Erikielisiä ja kaksikielisiä kuntia käsittävässä

sairaanhoitopiirissä on lautakunta, jonka teh-
tävänä on kehittää ja yhteensovittaa piirin kielel-
lisen vähemmistön erikoissairaanhoitoa sekä vä-
hemmistön kielellä annettavaa terveydenhuolto-
henkilökunnan koulutusta. Lautakunnan jä-
seniksi on valittava sairaanhoitopiirin vähem-
mistökielisiä kuntia ja kaksikielisten kuntien vä-
hemmistökielistä väestöä edustavia henkilöitä.
Lautakunnan jäseniin ei sovelleta kuntalain
(365/1995) 81 §:n 4 momentin eikä 82 §:n sään-
nöstä.

21 §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Vähemmistökielisellä osavastuualueella toi-
mivissa muissa kuin 2 momentissa tarkoitetuis-
sa johtokunnissa on vähemmistökielinen jaosto
vähemmistökielellä järjestettävää erikois-
sairaanhoitoa ja terveydenhuoltohenkilökunnan
koulutusta koskevien asioiden käsittelyä varten.
Johtosäännöllä voidaan määrätä, että jaoston jä-
seninä on myös liittovaltuuston erikseen tehtä-
vää varten valitsemia lisäjäseniä ja heidän vara-
jäseniään. Jaoston jäsenten tulee edustaa sai-
raanhoitopiirin kielellistä vähemmistöä. 

28 §
Yliopistollisessa sairaalassa toimivan yliopis-

ton lääketieteellisen koulutusyksikön profes-
sorit voivat toimia sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymälle antamansa suostumuksen mukaisesti
samalla yliopistollisen sairaalan ylilääkärin si-
vuviran tai -toimen haltijoina. Yliopiston muut
opettajat voivat sairaanhoitopiirin kunta-
yhtymälle antamansa suostumuksen mukaisesti
samalla toimia yliopistollisen sairaalan lääkärin
tai muun sivuviran tai -toimen haltijana sen mu-
kaan, kuin sairaanhoitopiirin kuntayhtymä tar-
kemmin määrää. 

Jos professori ei ole käytettävissä ylilääkärin
tehtävien hoitoon tai jos sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymä katsoo siihen olevan erityistä syytä,
kuntayhtymä voi enintään viideksi vuodeksi ker-
rallaan professorin sijasta määrätä ylilääkäriksi
yliopiston apulaisprofessorin tai sairaalan viran-
haltijan, jolla on vähintään dosentin pätevyys. 

Yliopistollisessa sairaalassa voi olla myös
muu sairaanhoitopiirin kuntayhtymän valitsema
ylilääkäri kuin yliopiston viranhaltija.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

30 §
Sairaanhoitopiirin kuntayhtymän sairaaloita

ja muita toimintayksiköitä käytetään ensisijai-
sesti kuntayhtymän jäsenkuntien asukkaiden
sairaanhoitoon, jollei tämän lain 13 §:n ja 15 §:n
1 momentin mukaisesta järjestelystä tai tervey-

Kunnan asukasluku viimeksi 
toimitetun henkikirjoituksen 
mukaan

Jäsenten 
lukumäärä

2 000 tai vähemmän 1

2 001—8 000 2

8 001—25 000 3

25 001—100 000 4

100 001—400 000 5

400 001 tai enemmän 6
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denhuoltolain 34, 43 ja 44 §:n   mukaisista so-
pimuksista muuta johdu.  

Kiireellisen sairaanhoidon tarpeessa olevalle
henkilölle on kuitenkin 1 momentin säännöksen
estämättä aina annettava sairaanhoitoa.

51 §
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-

virasto ja aluehallintovirasto voivat tarkastaa
sairaanhoitopiirin kuntayhtymän tässä laissa tai
terveydenhuoltolaissa tarkoitetun toiminnan
sekä toiminnan järjestämisessä käytettävät toi-
mintayksiköt ja toimitilat silloin, kun tarkastuk-
sen tekemiseen on perusteltu syy. Sosiaali- ja
terveysalan lupa- ja valvontavirasto voi lisäksi
perustellusta syystä määrätä aluehallintoviras-
ton tekemään tarkastuksen. Tarkastus voidaan
tehdä ennalta ilmoittamatta.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

52 §
Jos erikoissairaanhoidon järjestämisessä tai

toteuttamisessa havaitaan potilasturvallisuutta
vaarantavia puutteita tai muita epäkohtia taikka
toiminta on muutoin tämän lain tai terveyden-
huoltolain vastaista, Sosiaali- ja terveysalan lu-
pa- ja valvontavirasto tai aluehallintovirasto voi
antaa määräyksen puutteiden korjaamisesta tai
epäkohtien poistamisesta. Määräystä annettaes-
sa on asetettava määräaika, jonka kuluessa tar-
peelliset toimenpiteet on suoritettava. Jos
potilasturvallisuus sitä edellyttää, toiminta voi-
daan määrätä välittömästi keskeytettäväksi taik-

ka toimintayksikön, sen osan tai laitteen käyttö
kieltää välittömästi.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

53 §
Jos erikoissairaanhoidon ohjauksen ja val-

vonnan yhteydessä todetaan, että sairaanhoito-
piirin kuntayhtymä on tämän lain tai terveyden-
huoltolain mukaista toimintaa järjestäessään tai
toteuttaessaan menetellyt virheellisesti tai jättä-
nyt velvollisuutensa täyttämättä, voi Sosiaali- ja
terveysalan lupa- ja valvontavirasto ja alue-
hallintovirasto antaa kuntayhtymälle tai virheel-
lisestä toiminnasta vastuussa olevalle viran- tai
toimenhaltijalle huomautuksen vastaisen varal-
le.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

58 §
Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä on velvol-

linen antamaan valtion ja kunnan asianomaisille
viranomaisille tämän lain  ja terveydenhuolto-
lain mukaisesta toiminnastaan kyseisten viran-
omaisten tehtävien asianmukaiseksi hoitamisek-
si tarpeellisiksi katsottavia tietoja ja selvityksiä.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011. Tällä lailla kumottuja 47 ja 47 a §:ää
sovelletaan kuitenkin yliopistotasoisen terveys-
tieteellisen tutkimuksen korvauksiin 31 päivään
joulukuuta 2011 asti.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin.

Laki
sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) 5 §:n 1 ja 5—7

kohta, 8 §, 9 §:n 2 momentti, 12 §:n 1 momentti, 13 a §:n 2 momentti ja 13 b §,
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sellaisena kuin niistä ovat  5 §:n 1 kohta  laissa 434/2010, 9 §:n 2 momentti laissa 858/2004, 12 §:n
1 momentti laissa 1311/2003 sekä 13 a §:n 2 momentti ja 13 b § laissa 1363/2004, sekä

lisätään 5 §:ään, sellaisena kuin se on osaksi laeissa 367/1996, 434/2010 ja 654/2010, uusi
1 a kohta, seuraavasti:

5 §

Maksuttomat terveyspalvelut

Terveydenhuollon palveluista ovat maksutto-
mia:

1) terveydenhuoltolain (    /    ) 13—17 §:n,
19 §:n 1 kohdan sekä 20, 24, 27 ja 29 §:n perus-
teella järjestetyt perusterveydenhuollon pal-
velut sekä hoitoon kuuluvat aineet ja pitkäaikai-
sen sairauden hoitoon tarkoitetut hoitotarvik-
keet; maksuja saa kuitenkin periä:

a) 18 vuotta täyttäneille annetuista avosai-
raanhoidon ja suun terveydenhuollon palveluis-
ta;

b) laitoshoidosta ja laitoshoitona annetusta
kuntoutuksesta;

c) yksilökohtaisesta fysioterapiasta;
d) terveydenhuollon ammattihenkilön an-

tamista todistuksista ja lausunnoista silloin kun
ne eivät liity potilaan hoitoon; sekä

e) yksityislääkärin lähetteellä tehtävistä la-
boratorio- ja kuvantamistutkimuksista;

1 a) terveydenhuoltolain 39 ja 40 §:n perus-
teella järjestetty ensihoito, lukuun ottamatta
ensihoitoon liittyvää sairaankuljetusta;
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

5) alle 18-vuotiaalle henkilölle annettava hoi-
to ja ylläpito siltä osin kuin hoitopäiviä kalen-
terivuodessa on kertynyt yli seitsemän sekä sar-
jassa annettava lääkinnällinen kuntoutus ja
hyposensibilisaatio-, puhe- ja äänihäiriö-, säde-
ja sytostaattihoito sekä muu vastaava hoito sa-
moin kuin jatkuva dialyysihoito;

6) terveydenhuoltolain 29 §:ssä tarkoitettuun
lääkinnälliseen kuntoutukseen kuuluva neuvon-
ta, kuntoutustarvetta ja -mahdollisuuksia selvit-
tävä tutkimus sekä sopeutumisvalmennus ja
kuntoutusohjaus;

7) terveydenhuoltolain 29 §:ssä tarkoitetun
lääkinnällisen kuntoutuksen apuvälineet sekä
niiden sovitus, tarpeellinen uusiminen ja huolto
paitsi silloin, kun apuvälineen tarve aiheutuu
tapaturmavakuutuslain (608/1948), maatalous-
yrittäjien tapaturmavakuutuslain (1026/1981),
sotilasvammalain (404/1948), liikennevakuutus-
lain (279/1959), potilasvahinkolain (585/1986)
tai näitä vastaavan aikaisemman lain mukaan
korvattavasta vahingosta tai ammattitaudista;
sekä
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

8 §

Työterveyshuollon maksut

Terveyskeskuksen tuottamista terveyden-
huoltolain 18 §:n 1 momentissa ja 19 §:n 2 koh-
dassa tarkoitetuista työterveyshuoltopalveluista
tai terveyskeskuksen työnantajalle järjestämistä
mainitun lain 18 §:n 3 momentissa tarkoitetuista
sairaanhoito- ja muista terveydenhuolto-
palveluista työnantaja on velvollinen suorit-
tamaan terveyskeskukselle valtioneuvoston
asetuksella säädettävien perusteiden mukaan
määräytyvät maksut ja korvaukset terveyden-
huollon eri toimenpiteistä ja toiminnoista.

Terveyskeskuksen järjestämästä terveyden-
huoltolain 18 §:n  2 momentissa tarkoitetusta
työterveyshuollosta yrittäjä tai muu omaa työ-
tään tekevä on velvollinen suorittamaan terveys-
keskukselle valtioneuvoston asetuksella säädet-
tävien perusteiden mukaan määräytyvät maksut
ja korvaukset terveydenhuollon eri toimenpiteis-
tä ja toiminnoista.

Edellä 1 ja 2 momentissa tarkoitettujen mak-
sujen ja korvausten perusteet on valtioneuvos-
ton asetuksella määrättävä sellaisiksi, että mak-
sut ja korvaukset peittävät kunnalle keskimäärin
aiheutuvat todelliset kustannukset.
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9 §

Erityispoliklinikkatoiminnan maksu

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Erityispoliklinikkatoiminnan palvelujen käy-

tön tulee perustua siihen, että palvelun käyttäjä
on itse vapaaehtoisesti hakeutunut tutkittavaksi
tai hoidettavaksi poliklinikalle ja että potilas on
tietoinen erityispoliklinikan maksukäytännöstä.
Potilaalla tulee halutessaan olla mahdollisuus
päästä  terveydenhuoltolain perusteella sairaan-
hoitopiirin järjestämisvastuulla olevaan hoitoon
siten, että maksu määräytyy tämän pykälän
sijasta muiden tämän lain ja sen nojalla annet-
tujen säännösten mukaisesti.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

12 §

Ostopalvelu ja palveluseteli

Jos kunta tai kuntayhtymä järjestää palveluja
sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja
valtionavustuksesta annetun lain (733/1992)
4 §:n 1 momentin 4 kohdassa tarkoitetulla taval-
la ostopalveluna, palvelun käyttäjältä on perit-
tävä samat maksut ja korvaukset kuin kunnan tai
kuntayhtymän itse järjestämistä vastaavista pal-
veluista.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

13 a §

Lakisääteisen tapaturmavakuutuksen ja liiken-
nevakuutuksen perusteella korvattavaa sairaan-

hoitoa koskeva maksu

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Hoitopalvelun järjestämisestä aiheutuvilla

kustannuksilla tarkoitetaan 1 momentissa mak-
sua, jonka kuntayhtymän ulkopuolinen kunta
terveydenhuoltolain 58 §:n nojalla maksaisi
kuntayhtymälle asukkaansa hoitokustannuksis-
ta, jos hoito tulisi kunnan maksettavaksi. Jos
palvelun käyttäjä saa hoitoa kunnan tai kunta-
yhtymän ylläpitämässä terveyskeskuksessa, sai-
raalassa tai muussa terveydenhuollon toimin-
tayksikössä, tarkoitetaan palvelun järjestämises-
tä aiheutuvilla kustannuksilla maksua, joka ter-

veydenhuoltolain 58 §:n  nojalla perittäisiin toi-
sesta kunnasta olevan potilaan kotikunnalta.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

13 b §

Terveydenhuollon toimintayksikön ilmoitus-
velvollisuus

Kansanterveyslain, erikoissairaanhoitolain ja
terveydenhuoltolain perusteella sairaanhoitoa
julkisena terveydenhuoltona antavan terveyden-
huollon toimintayksikön on viipymättä, kuiten-
kin viimeistään kymmenen arkipäivän kuluessa
hoidon alkamisesta, ilmoitettava salassapito-
säännösten ja muiden tiedonsaantia koskevien
säännösten estämättä 13 a §:n 1 momentissa tar-
koitetulle vakuutuslaitokselle tai Valtiokont-
torille sellaisen hoidon aloittamisesta, joka
todennäköisesti johtuu niiden korvausvelvolli-
suuden piiriin kuuluvasta vammasta tai sairau-
desta. Ilmoitusvelvollisuus ei koske tapaturma-
vakuutuslain 15 §:n 3 momentin 1 ja 2 virkkees-
sä ja liikennevakuutuslain 6 a §:n 3 momentin
1 ja 2 virkkeessä tarkoitettua hoitoa. Ilmoituk-
seen on sisällytettävä terveydenhuollon toimin-
tayksikön hallussa olevat tiedot vamman tai sai-
rauden laadusta ja tapaturmasta, ammattitaudis-
ta tai liikennevahingosta sekä vahingoittuneen
henkilötiedot. Tapaturmissa ja ammattitaudeis-
sa ilmoitukseen on sisällytettävä myös tiedot va-
hingoittuneen työnantajasta ja vakuutuslaitok-
sesta, jossa työnantajan työntekijät on vakuutet-
tu, sekä liikennevahingoissa liikennevahingosta
vastuullisesta tai siihen osallisista moottori-
ajoneuvoista ja näiden liikennevakuutuslaitok-
sista. Lisäksi ilmoitukseen on merkittävä tiedot
hoidon alkamispäivästä ja hoitotoimenpiteistä,
hoitosuunnitelmasta ja sen kustannuksista sekä
muut maksusitoumuksen antamista varten vält-
tämättömät tiedot. Jos korvausvelvollinen
vakuutuslaitos ei ole terveydenhuollon toimin-
tayksikön tiedossa, ilmoitus tehdään työtapatur-
missa ja ammattitaudeissa Tapaturmavakuutus-
laitosten liitolle ja liikennevahingoissa Liiken-
nevakuutuskeskukselle.

Kansanterveyslain, erikoissairaanhoitolain ja
terveydenhuoltolain perusteella sairaanhoitoa
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julkisena terveydenhuoltona antavan terveyden-
huollon toimintayksikön on pyynnöstä annet-
tava viipymättä vakuutuslaitokselle tapaturma-
vakuutuslain 15 §:ssä ja liikennevakuutuslain
6 a §:ssä tarkoitettua maksusitoumusta varten
tarpeelliset tiedot siitä, milloin potilas otetaan

hoitoon, ja hoidosta todennäköisesti aiheutu-
vista kustannuksista.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
 vammaisten henkilöiden tulkkauspalvelusta annetun lain 24 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan vammaisten henkilöiden tulkkauspalvelusta annetun lain (133/2010) 24 §:n 6 kohta

seuraavasti: 

24 §

Oikeus tietojen luovuttamiseen

Kansaneläkelaitoksella on oikeus sen lisäksi,
mitä viranomaisten toiminnan julkisuudesta an-
netussa laissa (621/1999) säädetään, salassapito-
säännösten ja muiden tiedon saantia koskevien
rajoitusten estämättä antaa:
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

6) apuvälineitä vammaisuuden perusteella
järjestettävistä palveluista ja tukitoimista
annetun lain (380/1987) tai terveydenhuoltolain

(    /    ) mukaan järjestävälle kunnan sosiaali- tai
terveydenhuollon viranomaiselle pyynnöstä tie-
dot Kansaneläkelaitoksen etätulkkausta varten
järjestämistä välineistä ja laitteista;
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimenpi-
teisiin. 

Laki
ympäristöterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta annetun lain 1 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan ympäristöterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta annetun lain (410/2009) 1 § seu-

raavasti: 
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1 §

Soveltamisala

Tätä  lakia sovelletaan terveydenhuoltolain
(    /    ) 21 §:n 2 momentissa luetelluissa laeissa
tarkoitettujen yksilön ja hänen elinympäristönsä
terveydensuojelua koskevien tehtävien (ympä-

ristöterveydenhuolto) järjestämiseen kunnassa
tai kuntien välisenä yhteistoimintana.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta annetun lain 2 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastosta annetun lain (669/2008) 2 §:n 1 mo-

mentin 1 kohta, sellaisena kuin se on laissa 1263/2010, seuraavasti: 

2 §

Tehtävät

Viraston tehtävänä on huolehtia:
1) terveydenhuollon ammattihenkilöistä an-

netussa laissa (559/1994), kansanterveyslaissa
(66/1972), työterveyshuoltolaissa (1383/2001),
erikoissairaanhoitolaissa (1062/1989), tervey-
denhuoltolaissa (    /    ), mielenterveyslaissa
(1116/1990), yksityisestä terveydenhuollosta
annetussa laissa (152/1990), tartuntatautilaissa
(583/1986), sosiaali- ja terveydenhuollon asia-
kastietojen sähköisestä käsittelystä annetussa
laissa (159/2007), sähköisestä lääkemääräykses-
tä annetussa laissa (61/2007), sosiaalihuoltolais-
sa (710/1982), yksityisten sosiaalipalvelujen

valvonnasta annetussa laissa (603/1996), kehi-
tysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa
(519/1977), terveydensuojelulaissa (763/1994),
alkoholilaissa (1143/1994), tupakkalaissa
(693/1976), geenitekniikkalaissa (377/1995) ja
terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista anne-
tussa laissa (1505/1994) sille säädetystä lupahal-
linnosta, ohjauksesta ja valvonnasta; 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
Kansaneläkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain 18 §:n 

muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
kumotaan Kansaneläkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain

(566/2005) 18 §:n 1 momentin 3 kohta sekä 
muutetaan 18 §:n 1 momentin 2 kohta seuraavasti: 

18 §

Kuntoutusraha lakisääteisen kuntoutuksen 
ajalta

Kuntoutusrahaan on oikeus, jos kuntoutus on
tarpeellista kuntoutujan työelämässä pysymisek-
si, työelämään palaamiseksi tai työelämään pää-
semiseksi ja kuntoutusta annetaan seuraavan
lain tai lainkohdan perusteella:
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

2) terveydenhuoltolain (    /    ) 29 §;
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
sairausvakuutuslain muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan sairausvakuutuslain (1224/2004) 4 luvun 1 §:n 3 momentti ja 6 §:n 1 momentti, 13 lu-

vun 8 § ja 15 luvun 16 a §:n 1 momentti, sellaisina kuin niistä on 4 luvun 1 §:n 3 momentti laissa
912/2007 ja 15 luvun 16 a §:n 1 momentti laissa 1203/2007, seuraavasti: 

4 luku

Matkakustannusten korvaaminen

1 §

Vakuutetun tekemä matka

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Ulkomailla ja ulkomaille tehdyn matkan ai-

heuttamia kustannuksia ei korvata tämän lain
perusteella. Jos vakuutettu on joutunut hoidon

tarpeeseen vastavuoroisesta sairaan- ja tervey-
denhoidosta rajaseudulla annetun lain
(307/1961) 1 §:ssä tarkoitetulla  rajaseudulla tai
vakuutetulle kansanterveyslain (66/1972),
erikoissairaanhoitolain (1062/1989) tai tervey-
denhuoltolain (    /    ) mukaan järjestettäväksi
tarkoitettu hoito on annettu mainitussa laissa tar-
koitetulla rajaseudulla asuvalle, vakuutetulla on
oikeus saada korvausta matkakustannuksista si-
ten kuin tässä laissa säädetään.
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6 §

Sairaankuljetus

Vakuutetulle korvataan terveydenhuoltolain
39 ja 40 §:ssä tarkoitetusta ensihoitopalvelusta
aiheutuneet kustannukset. Jos kohteessa an-
netun ensihoidon ansiosta vakuutetun tila on
korjaantunut niin, että kuljetusta jatkohoitopaik-
kaan ei tarvita, sairaankuljetusajoneuvon koh-
teessa käynnistä aiheutuneet kustannukset kor-
vataan vakuutetulle aiheutuneena kustannuk-
sena.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

13 luku

Työterveyshuoltoa koskevat korvaukset

8 §

Kunnan oikeus korvaukseen työterveyshuollosta

Terveyskeskusta ylläpitävällä kunnalla on
oikeus saada Kansaneläkelaitokselta korvausta
työterveyshuoltopalvelujen kustannuksista, jos
palvelut on annettu yrittäjälle tai muulle omaa
työtään tekevälle terveydenhuoltolain 18 §:n
2 momentin mukaisesti. Korvausta suoritetaan
enintään se määrä, jonka Kansaneläkelaitos olisi
velvollinen suorittamaan vastaavana korvauk-
sena edellä tarkoitetulle yrittäjälle tai muulle
omaa työtään tekevälle.

15 luku

Toimeenpanoa koskevat säännökset

16 a §

Neuvoston asetuksen (ETY) N:o 1408/71 sekä 
sosiaaliturva- ja sairaanhoitosopimusten nojal-

la annettavien sairaus- ja äitiysetuuksien kus-
tannusten korvaaminen

Kansaneläkelaitos korvaa sen mukaan kuin
valtioneuvoston asetuksella tarkemmin sää-
detään julkisia terveyspalveluja antavalle
yksikölle valtion varoista kustannukset, jotka
ovat aiheutuneet 16 §:ssä tarkoitetun asetuksen
tai Suomea sitovan kansainvälisen sosiaalitur-
va- tai sairaanhoitosopimuksen perusteella muu-
alla kuin Suomessa vakuutetulle henkilölle an-
netuista sairaus- tai äitiysetuuksista. Edellä tar-
koitetuista kustannuksista korvataan enintään
palvelun järjestämisestä aiheutuneiden kustan-
nusten määrä vähennettynä palvelun käyttäjältä
perityllä asiakasmaksulla. Hoitopalvelun järjes-
tämisestä aiheutuvilla kustannuksilla tarkoi-
tetaan maksua, jonka kuntayhtymän ulkopuoli-
nen kunta terveydenhuoltolain 58 §:n nojalla
maksaisi kuntayhtymälle asukkaansa hoitokus-
tannuksista, jos hoito tulisi kunnan maksetta-
vaksi. Jos palvelun käyttäjä saa hoitoa kunnan
tai kuntayhtymän ylläpitämässä terveyskeskuk-
sessa, sairaalassa tai muussa terveydenhuollon
toimintayksikössä, tarkoitetaan palvelun järjes-
tämisestä aiheutuvilla kustannuksilla maksua,
joka terveydenhuoltolain 58 §:n nojalla perittäi-
siin toisesta kunnasta olevan potilaan kotikun-
nalta. Valtion varoista Kansaneläkelaitos kor-
vaa myös vieraalle valtiolle suoritettavat sai-
raus- tai äitiysetuuksien kustannusten korvauk-
set. Vieraan valtion suorittamat kustannusten
korvaukset tilitetään valtiolle.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 3 ja 4 §:n  muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992) 3 §:n 1 ja 4 momentti sekä 4 §,

sellaisina kuin ne ovat, 3 §:n 1 momentti laissa 653/2000 ja 4 momentti laissa 429/2003 sekä 4 § la-
eissa 653/2000 ja 857/2004, seuraavasti:

3 §

Oikeus hyvään terveyden- ja sairaanhoitoon ja 
siihen liittyvään kohteluun

Jokaisella Suomessa pysyvästi asuvalla hen-
kilöllä on oikeus ilman syrjintää hänen tervey-
dentilansa edellyttämään terveyden- ja sairaan-
hoitoon niiden voimavarojen rajoissa, jotka kul-
loinkin ovat terveydenhuollon käytettävissä.
Suomessa tilapäisesti oleskelevien henkilöiden
oikeudesta hoitoon on voimassa, mitä siitä erik-
seen säädetään tai valtioiden välillä vastavuoroi-
sesti sovitaan. Kunnan ja valtion velvollisuu-
desta järjestää terveydenhuollon palveluja on
lisäksi voimassa, mitä kansanterveyslaissa,
erikoissairaanhoitolaissa, terveydenhuoltolaissa
(    /    ), tartuntatautilaissa (583/1986), mielen-
terveyslaissa (1116/1990), rikosseuraamus-
laitoksesta annetussa laissa sekä terveydenhuol-
lon järjestämisestä puolustusvoimissa annetussa
laissa säädetään
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Potilaan oikeudesta käyttää suomen tai ruot-
sin kieltä, tulla kuulluksi ja saada toimituskirjan-
sa suomen tai ruotsin kielellä sekä hänen oikeu-
destaan tulkkaukseen näitä kieliä viranomaisis-
sa käytettäessä säädetään kielilain (423/2003)

10, 18 ja 20 §:ssä. Kuntien ja kuntayhtymien
velvollisuudesta järjestää terveyden- ja sairaan-
hoitopalveluja suomen ja ruotsin kielellä sää-
detään terveydenhuoltolain 6 §:ssä.

4 §

Pääsy hoitoon

Potilaalle on ilmoitettava hoitoon pääsyn
ajankohta. Jos ilmoitettu ajankohta muuttuu, on
uusi ajankohta ja muutoksen syy ilmoitettava
potilaalle välittömästi. Hoitoon pääsystä ja hoi-
don järjestämisestä kansanterveystyön ja
erikoissairaanhoidon yksiköissä säädetään erik-
seen terveydenhuoltolaissa. 

Kiireellisen hoidon tarpeessa olevalle hen-
kilölle annettavasta avusta ja hoitoon ottamises-
ta on voimassa, mitä niistä terveydenhuoltolain
50 §:ssä ja terveydenhuollon ammattihenkilöis-
tä annetun lain 15 §:ssä säädetään.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
liikennevakuutuslain perusteella korvattavasta kuntoutuksesta annetun lain 7 §:n muutta-

misesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
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muutetaan liikennevakuutuslain perusteella korvattavasta kuntoutuksesta annetun lain (626/1991)
7 §:n 1 momentti, sellaisena kuin se on laissa 1361/2004, seuraavasti: 

7 §

Työ- tai toimintakykyyn liittyvät kuntoutus

Kuntoutuksena korvataan, siltä osin kuin sitä
ei ole sairaanhoitona säädetty terveydenhuolto-
lain (    /    ) mukaan terveyskeskuksen tai sai-
raanhoitopiirin tehtäväksi, vakuutusyhtiön mak-
susitoumuksella valitsemassa kuntoutuspaikas-
sa annetuista kuntoutujan työ- tai toiminta-
kyvyn tai sosiaalisen toimintakyvyn ja suoriu-

tumisen edistämiseksi ja ylläpitämiseksi tarvit-
tavista toimenpiteistä aiheutuvat kustannukset.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
tapaturmavakuutuslain perusteella korvattavasta kuntoutuksesta annetun lain 7 §:n muutta-

misesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan tapaturmavakuutuslain perusteella korvattavasta kuntoutuksesta annetun lain

(625/1991) 7 §:n 1 momentti, sellaisena kuin se on laissa 1359/2004, seuraavasti: 

7 §

Työ- tai toimintakykyyn liittyvä kuntoutus

Kuntoutuksena korvataan siltä osin kuin sitä
ei ole sairaanhoitona säädetty terveydenhuolto-
lain (    /    ) mukaan terveyskeskuksen tai sai-
raanhoitopiirin tehtäväksi, vakuutuslaitoksen
maksusitoumuksella valitsemassa kuntoutus-
paikassa annetuista kuntoutujan työ- tai toimin-
takyvyn tai sosiaalisen toimintakyvyn ja suoriu-

tumisen edistämiseksi ja ylläpitämiseksi tarvit-
tavista toimenpiteistä aiheutuvat kustannukset.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
mielenterveyslain 3 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan mielenterveyslain (1116/1990) 3 §:n 1 ja 2 momentti, sellaisina kuin ne ovat laissa

1066/2009, seuraavasti: 

3 §

Mielenterveyspalvelujen järjestäminen

Kunnan tulee huolehtia alueellaan tässä lais-
sa tarkoitettujen mielenterveyspalvelujen järjes-
tämisestä osana kansanterveystyötä siten kuin
terveydenhuoltolaissa (    /    ) säädetään ja osana
sosiaalihuoltoa siten kuin sosiaalihuoltolaissa
(710/1982) säädetään.

Erikoissairaanhoitolaissa (1062/1989) tarkoi-
tetun sairaanhoitopiirin kuntayhtymän tulee

huolehtia erikoissairaanhoitona annettavista
mielenterveyspalveluista alueellaan siten kuin
terveydenhuoltolaissa ja tässä laissa säädetään.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
rintamaveteraanien kuntoutuksesta annetun lain 7 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan rintamaveteraanien kuntoutuksesta annetun lain (1184/1988) 7 §:n 1 momentti, sellai-

sena kuin se on laissa 1040/1997, seuraavasti:

7 §

Korvausten perusteet

Kunnalle korvataan terveyskeskuksessa jär-
jestetystä kuntoutuksesta aiheutuvat kustannuk-
set noudattaen, mitä terveydenhuoltolain (    /    )
58 §:ssä säädetään. Kunnan terveyskeskukselle
suoritettavaa korvausta laskettaessa palvelujen
käyttäjiltä perittäviä asiakasmaksuja ei kuiten-

kaan lueta korvauksesta vähennettäviksi toimin-
tatuloiksi.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
lääkelain 65 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan lääkelain (395/1987) 65 §:n 2 momentti, sellaisena kuin se on laissa 700/2002, seuraa-

vasti: 

65 §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Lisäksi sairaala-apteekista ja lääkekeskukses-
ta voidaan luovuttaa vastikkeetta terveydenhuol-
tolain (    /    ) 13 §:ssä tarkoitettuun kansanter-
veydelliseen valistustyöhön ja raskauden ehkäi-
syneuvontaan ja 26 §:ssä tarkoitettuun valistus-
ja ehkäisytoimintaan käytettäviä lääkkeitä.
Samoin voidaan luovuttaa vastikkeetta tartunta-
tautilain (583/1986) 25 §:ssä tarkoitettuja rokot-
teita sekä sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-

maksuista annetun lain (734/1992) 5 §:n 4 koh-
dassa tarkoitettuja lääkkeitä.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
tartuntatautilain 7 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan tartuntatautilain (583/1986) 7 §:n 1 momentti, sellaisena kuin se on laissa 935/2003,

seuraavasti: 

7 §
Kunnan velvollisuutena on järjestää alueel-

laan tässä laissa tarkoitettu tartuntatautien vas-
tustamistyö osana kansanterveystyötä siten kuin
kansanterveyslaissa (66/1972), terveydenhuol-
tolaissa (     /    ) ja tässä laissa säädetään. 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
sosiaalihuoltolain 12 c §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan sosiaalihuoltolain (710/1982) 12 c §:n 2 momentti, sellaisena kuin se on laissa

1428/2004, seuraavasti: 

12 c §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämän lain 17 §:n 1 momentin 3 kohdas -
sa tarkoitetut kotipalvelut ja terveydenhuolto-
lain (    /    ) 25 §:ään sisältyvät kotisairaan-
hoidon tehtävät voidaan kokeilussa järjestää
osittain tai kokonaan yhdistettyinä kotihoidoksi.
Kotihoidon toimeenpanosta huolehtiminen
voidaan toteuttaa myös siten, että kunnan koti-
palvelujen tehtäviä annetaan asianomaisen kan-
santerveystyöstä huolehtivan kuntayhtymän

toimielimelle, tai siten, että kansanterveystyön
kuntayhtymälle kuuluvia kotisairaanhoidon teh-
täviä siirretään asianomaisten kuntien sosiaali-
huollosta vastaaville toimielimille.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
työterveyslaitoksen toiminnasta ja rahoituksesta annetun lain 3 b §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan työterveyslaitoksen toiminnasta ja rahoituksesta annetun lain (159/1978) 3 b §:n 2 mo-

mentti, sellaisena kuin se on laissa 1270/2009, seuraavasti: 

3 b §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Jos yksityinen terveyspalvelujen tuottaja on
oikeutettu saamaan antamastaan työterveyshuol-
lon erikoislääkärikoulutuksesta korvausta ter-

veydenhuoltolain (    /    ) perusteella, sille ei
makseta korvausta tämän lain perusteella.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
liikennevakuutuslain 6 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan liikennevakuutuslain (279/1959) 6 a §:n 1 momentti, sellaisena kuin se on laissa

1360/2004, seuraavasti: 

6 a §
Vahingoittuneella on oikeus saada korvaus

vamman tai sairauden johdosta tarpeellisesta
sairaanhoidosta, jota annetaan tarpeettomia kus-
tannuksia välttäen kansanterveyslain (66/1972),
erikoissairaanhoitolain (1062/1989) ja tervey-
denhuoltolain (    /    ) perusteella julkisena ter-
veydenhuoltona, yksityisestä terveydenhuol-
losta annetussa laissa (152/1990) tarkoitettuna
palveluna tai terveydenhuollon ammattihen-
kilöistä annetussa laissa (559/1994) tarkoitet-
tuna itsenäisenä ammatinharjoittajana, jos va-

kuutusyhtiö on antanut maksusitoumuksen hoi-
don korvaamisesta siten kuin jäljempänä sää-
detään.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
tapaturmavakuutuslain 15 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan tapaturmavakuutuslain (608/1948) 15 §:n 1 momentti, sellaisena kuin se on laissa

1358/2004, seuraavasti: 

15 §
Vahingoittuneella on oikeus saada korvaus

vamman tai sairauden johdosta tarpeellisesta
sairaanhoidosta, jota annetaan tarpeettomia kus-
tannuksia välttäen kansanterveyslain (66/1972),
erikoissairaanhoitolain (1062/1989) tai tervey-
denhuoltolain (    /    ) perusteella julkisena ter-
veydenhuoltona, yksityisestä terveydenhuol-
losta annetussa laissa (152/1990) tarkoitettuna
palveluna tai terveydenhuollon ammattihen-
kilöistä annetussa laissa (559/1994) tarkoitet-

tuna itsenäisenä ammatinharjoittajana, jos
vakuutuslaitos on antanut maksusitoumuksen
hoidon korvaamisesta siten kuin jäljempänä sää-
detään. 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 
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Laki
sotilasvammalain 6 ja 6 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan sotilasvammalain (404/1948) 6 §:n 4 momentti ja 6 a §:n 2 momentti, sellaisina kuin ne

ovat, 6 §:n 4 momentti laissa 578/2007 ja 6 a §:n 2 momentti laissa 776/1998, seuraavasti: 

6 §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Vahingoittuneelle tai sairastuneelle, jonka
työkyvyttömyysaste on vähintään 20 prosenttia,
korvataan sosiaalihuoltolain (710/1982) 17 §:n
1 momentin 3 kohdan mukaisista kotipalveluis-
ta ja 4 kohdan mukaisista asumispalveluista,
omaishoidon tuesta annetun lain (937/2005) mu-
kaisesta omaishoidon tuesta sekä terveydenhuol-
tolain (    /    ) 24 §:n mukaisista sairaanhoidon
palveluista aiheutuneet kustannukset. Palvelu-
tai tukiasunnosta perittävää vuokraa tai vastaa-
vaa maksua ei kuitenkaan korvata. Kotipalvelu-
jen, asumispalvelujen ja omaishoidon tuen kor-
vaamisesta säädetään tarkemmin valtioneuvos-
ton asetuksella.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

6 a §
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Sairaanhoitolaitoksen antama ja terveyskes-
kuksen antama tai järjestämä hoito ja kuntoutus
korvataan kunnalle tai kuntayhtymälle tervey-
denhuoltolain 58 §:n mukaisesti. Mainittuja kor-
vauksia laskettaessa vähennettäviin toiminta-
tuloihin ei kuitenkaan lueta palvelujen käyttäjil-
tä perittäviä asiakasmaksuja. Korvaus sosiaali-
palveluista lasketaan samoin kuin terveyskes-
kuksen antamasta  ja järjestämästä hoidosta
asianomaisen toiminnon kustannusten ja suorit-
teiden mukaan.

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
 kunnan peruspalvelujen valtionosuudesta annetun lain muuttamisesta 

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan kunnan peruspalvelujen valtionosuudesta annetun lain (1704/2009) 2 §:n 1 momentin

12 kohta ja 59 §:n 2 momentin 9 kohta seuraavasti: 

2 §

Poikkeukset soveltamisalasta

Tämän lain perusteella ei myönnetä valtion-
osuutta käyttökustannuksiin, jotka aiheutuvat: 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

12) terveydenhuollon opetuksen ja tutkimuk-
sen järjestämisestä siltä osin kuin siitä mak-
setaan terveydenhuoltolain (    /    ) 59—61 §:n
perusteella valtion korvausta.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
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59 §

 Kustannustenjaon tarkistuksessa huomioon 
otettavat käyttökustannukset

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Kustannustenjaon tarkistuksessa ei oteta huo-

mioon kuitenkaan käyttökustannuksia, jotka
aiheutuvat:
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

9) terveydenhuollon opetuksen ja tutki-
muksen järjestämisestä siltä osin kuin tästä
maksetaan valtion korvausta terveydenhuolto-
lain 59—61 §:n perusteella.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
valtion virkamiehen ja työntekijän terveydenhuollosta ulkomailla annetun lain 3 §:n muutta-

misesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan valtion virkamiehen ja työntekijän terveydenhuollosta ulkomailla annetun lain

(176/1987) 3 §:n 1 momentin 7 kohta seuraavasti: 

3 §
Tässä laissa tarkoitettuun terveydenhuoltoon

kuuluu: 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

7) virkamiehen tai työntekijän taikka tämän
aviopuolison huollettavana olevan naimattoman
lapsen hampaiden tutkimus ja hoito siinä laajuu-
dessa kuin vastaava hammashuolto Suomessa on

sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista
annetun lain (734/1992) perusteella maksutonta;
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
yliopistolain 46 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan yliopistolain (558/2009) 46 §:n 2 momentin 3 kohta seuraavasti: 
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46 §

Ylioppilaskunta

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Ylioppilaskunnan erityisenä tehtävänä on: 

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
3) osallistua tarvittaessa terveydenhuoltolain

(  /  ) 17 §:ssä ja sairausvakuutuslain
(1224/2004) 13 luvun 11—14 §:ssä säädettyjen

opiskelijan perusterveydenhuoltoa koskevien
tehtävien toteuttamiseen.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
opiskelijavalintarekisteristä ja ylioppilastutkintorekisteristä annetun lain 5 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan opiskelijavalintarekisteristä ja ylioppilastutkintorekisteristä annetun lain (1058/1998)

5 §:n 1 momentin 4 kohta, sellaisena kuin se on laissa 560/2009, seuraavasti: 

5 §

Tietojen luovuttaminen

Opiskelijavalintarekisteristä saa luovuttaa
3 §:n 1 ja 3 momentissa tarkoitettuja tietoja
salassapitosäännösten estämättä siinä määrin
kuin vastaanottajan tehtävien hoitamiseksi on
tarpeen:
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

4) terveydenhuoltolain (    /    )  mukaista opis-
keluterveydenhuoltoa järjestävälle kunnalle ja

muulle mainitun lain mukaisen opiskelutervey-
denhuollon järjestäjälle tämän tehtävän hoi-
tamista varten;
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
ammatillisesta koulutuksesta annetun lain 37 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan ammatillisesta koulutuksesta annetun lain (630/1998) 37 a §:n 2 momentti, sellaisena

kuin se on laissa 479/2003, seuraavasti: 
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37 a §

Opiskelijahuolto

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Opiskelijaterveydenhuollosta säädetään ter-

veydenhuoltolaissa (    /    ) ja opiskelijoiden
sosiaalisten ja psyykkisten vaikeuksien pois-

tamiseksi tarvittavista palveluista lastensuojelu-
laissa (417/2007).
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
perusopetuslain 31 a §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan perusopetuslain (628/1998) 31 a §:n 2 momentti, sellaisena kuin se on laissa 642/2010,

seuraavasti: 

31 a §

Oppilashuolto

—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —
Oppilashuoltoon sisältyvät opetuksen järjes-

täjän hyväksymän opetussuunnitelman mukai-
nen oppilashuolto sekä oppilashuollon palvelut,
jotka ovat terveydenhuoltolaissa (    /    ) tarkoi-
tettu kouluterveydenhuolto sekä lastensuojelu-

laissa (417/2007) tarkoitettu koulunkäynnin
tukeminen. 
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Laki
asevelvollisuuslain 24 §:n muuttamisesta

Eduskunnan päätöksen mukaisesti
muutetaan asevelvollisuuslain (1438/2007) 24 §:n 1 momentti seuraavasti: 

24 §

Kustannusten korvaaminen

Kunnan järjestämän terveystarkastuksen ja
kunnan kutsuntaan järjestämien lääkärien kus-
tannusten korvaamisesta säädetään terveyden-
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huoltolain (    /    ) 72 §:ssä. Kustannukset tilojen
järjestämisestä kutsuntaa varten korvataan siten
kuin aluetoimisto ja kunta erikseen sopivat.
—  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —  —

Tämä laki tulee voimaan 1 päivänä touko-
kuuta 2011.

Ennen tämän lain voimaan tuloa voidaan ryh-
tyä sen täytäntöönpanon edellyttämiin toimen-
piteisiin. 

Helsingissä 8 päivänä joulukuuta 2010
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