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Plenum

Torsdag 22.11.2018 kl. 16.00—19.08

19. Lagmotion med forslag till lag om dndring av hilso- och sjukvardslagen
Lagmotion LM 82/2018 rd Satu Taavitsainen sd m.fl.

Remissdebatt

Forste vice talman Mauri Pekkarinen: Arende 19 pa dagordningen presenteras for re-
missdebatt. Talmanskonferensen foreslar att drendet remitteras till social- och hilsovards-
utskottet.

Debatt

18.53 Satu Taavitsainen sd (esittelypuheenvuoro): Arvoisa puhemies! Tein timén lakia-
loitteen, koska niin taataan ihmisten paasy ladkarille. Taméa on mydskin rinnakkaislakia-
loite, silld hallitus on avannut tdimén terveydenhuoltolain, ja sen vuoksi avautui myoskin
mahdollisuus tehda tdhin lain 51 §:44n muutos.

Talla hetkelld ihmiset eivit saa terveyskeskukseen lddkariaikaa riittivan nopeasti vaan
usein vastaanottoaika mydhastyy liikaa ihmisten tarpeeseen ndahden. Jos nyt tindén vaikka
soittaa ja varaa aikaa terveyskeskukseen, niin saattaa hyvéssi lykyssd saada l4dkérin jo
joulukuulle, mutta todennikdisesti vasta tammi- tai helmikuulle. Viimeisimpien tilastojen
mukaan jonossa on henkil6itd, jotka ovat odottaneet terveyskeskuslddkiriajan saamista
jopa yli 90 paivaa. Nykyisessa terveydenhuoltolaissa ei ole sdddetty perusterveydenhuol-
toon aikarajaa, joten eipé se ole mikddn ihme, ettei niitd 144kéariaikoja saa. Siksi tdssé lakia-
loitteessani esitetddn terveydenhuoltolain 51 §:4én lisdttdvaksi: "Mikali hoidon tarpeen ar-
vioinnissa todetaan tarve perusterveydenhuollon ladkarin tutkimukselle, on potilaan péas-
tiava ladkérin vastaanotolle viimeistdin seitseméntend arkipdivana.”

Tahdon tilla lakimuutoksella ennaltachkdisti sen, ettd kun ihmisten vaivat pitkittyvit,
niin ne aina mutkistuvat. Esimerkiksi diabetespotilaiden ei pidd joutua odottamaan 14aaka-
rinaikaa jalkaongelmissaan. Jos diabetekseen liittyvid jalkojen haavaumia ei hoideta heti
vaan viivyttelylld aiheutetaan jalkojen tummuminen ja kuolio, on vaarana joutua jalka-am-
putaatioon. Ennaltachkdisy ja varhainen apu auttavat aina paremmin kuin vitkuttelu.

No nythidn meilld on t44lld eduskunnassa myoskin tdima paljon puhuttu Sipildn hallituk-
sen sote-uudistus, mutta se ei valitettavasti tuo tdhén ladkariinpddsyyn parannusta, koska
terveydenhuoltolaki siséltdlakina edelleenkin méiirittelee perusterveydenhuoltoon paa-
syn. Hallituksen sote-lakien yhteydessd ei ole esityksid sisdltolakeihin, koska hallitus
omien sanojensa mukaan on tekemaissé vain lain kuoria eikd puutu ndihin siséltdlakeihin,
ja ihmettelen kovasti sitd, miten hallitus ei siis ole ymmartidnyt asian ydinta.

Nykytilanne voidaan siis korjata terveydenhuoltolakia muuttamalla ja velvoittamalla
kunnat ja kuntayhtymat jarjestdmiéin asia kuntoon. Tama tarkoittaa tietenkin sitd, ettd 144-
kdreiden virkoja on lisédttdva vahintddnkin tuhannella, ja sen maksamiseksi valtion pitdd
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antaa enemmaén valtionosuuksia kunnille, ja timé sisdltyy SDP:n vaihtoehtobudjettiin.
Halvemmaksi tdmé lakimuutos ja télla tavalla l1d4kéariinpdésyn parantaminen kuitenkin tu-
lee kuin hallituksen esittdmé miljardeja maksava sote-uudistus, johon jo nyt talldkin het-
kelld on palanut satoja miljoonia euroja, mutta vieldkédn ei ole saatu aikaan kuin vain jér-
kyttavdt pinot papereita, ei ole varsinaisesti autettu ihmisié hddéssé ja helpotettu heidén
ladkariinpadsyain.

18.57 Hannu Hoskonen kesk: Arvoisa herra puhemies! Témé edustaja Taavitsaisen teke-
mé lakialoite on sinénsi erittdin hyvé, mutta hénen dsken antamansa todistus hallituksen
sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksesta oli hieman kapea-alainen, jos kauniisti sano-
taan.

Sitd uudistustahan ldhdettiin tekeméén juuri sen takia, kun meilld on kymmenia vuosia
menty tavalla, joka on ollut entisaikoina todella hyvi, mutta nyt maailma on kehittynyt ai-
van valtavasti, tietotekniikka tekee tuloaan erittdin voimallisesti ja dlyteknologia tulee hur-
jaa vauhtia markkinoille. Palvelut kehittyvét, ladkkeet kehittyvit, hoitomuodot kehittyvit.
Kaikki on muuttunut viimeisen 20 vuoden aikana, jolloin néitd edustaja Taavitsaisen mai-
nitsemia hoitoja oli saatavilla paljon paremmin. Maailma on muuttunut, vdestdrakenne on
muuttunut, kaikki on muuttunut, joten kyllad me tarvitsemme uudistuksia ehdottomasti. Se,
mika silloin aikanaan edustaja Taavitsaisen esityksen mukaan oli hyvin, on muuttunut niin
rajusti, etté silld kaavalla emme paése enédd eteenpdin, se on selvé asia. Juha Sipildn halli-
tuksen ideahan oli juuri se, ettd meidin on uudistettava néitd yhteiskunnan rakenteita. Se
koskee tydeldamaii, se koskee terveydenhuoltoa, se koskee kaikkea tdssd yhteiskunnassa.
Me emme voi enédd parjata silld, miké oli voimissaan 30 vuotta sitten.

Arvoisa puhemies! Lopuksi tédhén asiaan sen verran, ettd se suurin pelko, mikd meilld
suomalaisilla tuntuu olevan, on tulevaisuuden pelko, emme uskalla reagoida siihen, miké
edessdimme on. Ainoa keino pérjété tulevilla markkinoilla maailmassa ja my0s terveyden-
huoltopuolella on se, ettd rohkenemme uudistaa systeemejd. Otetaan nyt yksi esimerkki:
esimerkiksi nykyiset tietojenkisittelykeinot ovat tulleet jaddikseen aivan varmasti myos
terveydenhuoltoalalle — sielld on aivan valtavan hienoja uusia tekniikoita — ja jo pelkas-
tddn niiden kayttodnotto vaatii radikaaleja muutoksia suomalaiseen lainsédddéntoon. Ja tata
vartenhan sote-uudistusta ollaan tekeméssd. Sama koskee tulevalla vaalikaudella sosiaali-
turvauudistusta. Jos emme me siindkién asiassa uskalla péésté télle vuosituhannelle, niin
meidén kdypi huonosti. Kustannukset tulevat joka tapauksessa nousemaan, koska suoma-
laisten ikdrakenne on mennyt silld keinoin vinoon, ettd meilld paljon vanhuksia mutta lap-
sia syntyy tdhin maahan tdni vuonna noin 50 000 kappaletta — vain 50 000 lasta, uutta
suomalaista, syntyy tdnd vuonna Suomeen. Tdmén takia meiddn on ymmarrettiva tdssa
asiassa, ettd on uudistuttava ja luotava uutta mahdollisuutta myos terveydenhuoltopuolelle
ja kaikkialle yhteiskunnan alueelle, silld se, miki aikanaan oli hyvin, ei tdnd paivana valt-
tamaéttd sitd ole.

19.00 Satu Taavitsainen sd: Arvoisa puhemies! Hyvé edustaja Hoskonen, kiitdn puheen-
vuorosta mutta haluan kuitenkin muistuttaa, ettd vaikka on maailma myllerryksessé ja
kaikki on kehittynyt, niin ei se ole kuitenkaan mihinkéén poistunut, ettd ihminen tarvitsisi
ladkarin tapaamisen ja ladkéarin ajan saadakseen vaivoihinsa apua.

Monet asiantuntijat ovat verranneet Suomen yleislddkarien madrdad muihin EU-maihin,
kuten esimerkiksi Tanskaan ja Englantiin, ja he ovat sanoneet, ettd Tanskassa ei ole mitédén
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vaikeuksia pééstd yleisladkérille elikka terveyskeskuslddkarille. Sielld yhdelld yleisladka-
rilld on vastuullaan noin 1 100 potilasta. Suomessa esimerkiksi isoissa kaupungeissa, vaik-
kapa Turussa, Tampereella ja Helsingissd, joissa lddkéreitten virat on parhaiten saatu tay-
tettyd, mitoitus saattaa olla yksi 14dkéri 3 000:ta asukasta kohti. Elikké téstd voi edustaja
Hoskonenkin helposti laskea sen, ettd kyse on siis siité, ettd meilla ei ole riittdvasti 144ka-
rinvirkoja. Niitd pitdd lisdtd, aivan kuten SDP on vaihtoehtobudjetissaan esittdnyt, mutta
sen liséksi meidén pitd4 laittaa lakiin aikamiére, ettd vihintdén seitseméssé arkipédivéssi on
saatava lddkariin aika. Tdmé&hén sitten pakottaa kunnat ja kuntayhtymét lainmukaisesti toi-
mimaan.

Vield, arvoisa puhemies: tdmé yleislddkéripula Suomessa kurittaa kaikista pahiten har-
vaan asuttua maaseutua, ja toivoisi, ettd keskustakin olisi nimenomaan tétd asiaa huomioi-
massa. Sote-uudistus ei tdhdn parannusta tuo.

19.02 Hannu Hoskonen kesk: Arvoisa herra puhemies! Meilld on edustaja Taavitsaisen
kanssa hieman nikemyseroa tissé asiassa. Tunnen tuota Tanskan mallia, Tanskassa olevaa
terveydenhuoltomallia, jollakin lailla, perhepiirissé olevien sielld asuvien ihmisten kautta.
Todellakin Tanskassa jérjestelmé toimii nimenomaan sen tautta — ja sithen samaan Suo-
mikin pyrkii — etté sielld ovat yksityinen sektori ja julkinen sektori hyvésséi yhteistyossa.
Jos henkild sairastuu vaikka siihen edustaja Taavitsaisen mainitsemaan — on jalka kiped
— jajos hén ei sinne terveyskeskukseen, sinne miké on se yhteiskunnan ylldpitima tervey-
denhuoltojarjestelmé, péése, kun sielld on pitkd jono, ja hdin huomaakin, etté kadun toisella
puolella on yksityinen lddkériasema, niin se maksaa molempiin mennen aivan saman ver-
ran, menipd hén sinne terveyskeskukseen tai yksityiselle 14ékérille — sinne, minne parhai-
ten sopii, hin paisee heti lddkariin. Sithenhén tiélla Suomessakin pyritién.

Kuten, edustaja Taavitsainen, ammattilaisena hyvin tiedétte, Suomessa tilla hetkella ter-
veydenhuollossa esimerkiksi 1ddkérissdkédyntien osalta on niin, ettd jo yli miljoona ihmisti
kiy suoraan yksityiselld 1adkarilld, eivit siis mene ollenkaan terveyskeskukseen. Tydter-
veyshuollosta pitkalti yli puolet huolehditaan yksityisten yritysten kautta, eli yritykset os-
tavat tydterveyspalvelut yksityisiltd yrityksiltd. Sielld on my0s kaupunkitoimijoita — tie-
dén, ettd moni kaupunki on ulkoistanut tyoterveyshuollon yksityiselle ladkérifirmalle.
Elikka timékain ei ole mitddn outoa tdssd maassa, niin etté ei kannata nyt palata sinne 30—
40-luvulle, jolloin kunnanlddkéri hoiti valtavan méérén potilaita. Kylld meidén on integroi-
tava tdmé yksityinen ja julkinen puoli silld keinoin toimimaan, ettd se ihminen sinne péa-
see. Aivan oikein, kuten edustaja Taavitsainen mainitsi, on tirkeéé, ettd se ihminen saa sen
ladkadrihoidon heti, kun se jalka on kiped tai flunssa iskenyt, heti, se on aivan vélttaméaton-
td. Silld estetddn se, ettd kyseisen potilaan tila pahenisi, ja hdn saa asianmukaisen hoidon
heti ja pddsee jatkamaan tervettd elaimdi eteenpéin.

Meilld suomalaisilla — kiitos meidén hyvien terveyspalvelujemme ja hyvén sosiaalijér-
jestelmdmme — on erittdin korkea keski-iké, ja tuntuu, etté se nousee koko ajan. Ja jos oi-
kein muistan, niin luin jostakin esitteesti tai tiedotteesta, ettd nykyisin syntyvisté tyttdlap-
sista puolet ndkee 100-vuotissyntymépéivénsa. Siind on terveydenhuoltojérjestelmalld tu-
levaisuudessa haastetta, ettd kaikki ndma henkil6t, kun niin pitkddn eldvit, saavat oman
eldminsd aikana hyvit palvelut ja mahdollisimman nopeasti, ettei se tauti padse pahene-
maan.
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19.04 Satu Taavitsainen sd: Arvoisa puhemies! Tissé tietenkin on kaksi erilaista nidko-
kantaa, miten kannattaa asioissa edeti. Itse ajattelen hyvin ratkaisukeskeisesti ja myoskin
kéytdnnonldheisesti sitd, miten nopeasti pystymme eteneméén ja saamaan ihmisten arkeen
parannusta, ja ihan hyva ldhestymistapa on my0s se, etti nykyisié lakeja korjataan ja niihin
tehddén niitd parannuksia. Jotenkin myoskin voisin kuvitella, ettd jos hallitus olisi tehnyt
tillaisen muutoksen terveydenhuoltolain 51 §:44n vaikka jo vuonna 2015, kun aloititte,
niin ihmiset olisivat paésseet ladkérille jo paljon aikaisemmin — olisitte vield lisdnneet 100
miljoonaa euroa vuodessa kuntien valtionosuuksiin, jotta kunnat ja kuntayhtymat olisivat
voineet palkata lisd ladkéreitd. Eli kylld on ihan varteenotettava vaihtoehto myos se, etti
nykyisid lakeja korjataan.

Jotenkin tuntuu, ettd hallitus on myoskin ottanut vahén liian suuren palan haukattavaksi,
kun on yhté aikaa kaikki lait ja uudistukset: on maakuntauudistus, sote-uudistus, sinne si-
séltyy maatalouslomittajat, ymparistd, terveydenhuolto ja pelastuslaitos ynna muut. Eli se
on vidhédn sama asia kuin jos te, edustaja Hoskonen, ostaisitte tontin ja alkaisitte sinne ra-
kentamaan yhté aikaa perustukset auki omakotitalolle, autotallille, puuliiterille, varastolle,
leikkimokille, koirankopille ja ulkohuussille. Kun te néitten perustuksien kanssa yhti ai-
kaa touhuaisitte siellé, niin sehén levidisi kdsiin. Eihén siitd kukaan selviytyisi, vaan ensin
pitéisi tehdd se autotalli, jonne laitetaan ne kaikki tydvélineet suojaan ja jossa saadaan sit-
ten tehtyd niitd hommia, ja sitten kun autotalli on valmis, niin ruvetaan tekemién sité itse
omakotitaloa. Ajattelen niin, ettd esimerkiksi se autotalli olisi voinut olla tdméi sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksulaki. Oltaisiin alennettu maksuja ja saatu ihmiset sinne
suojaan silld vélilld, kun oltaisiin sitten keskitytty sithen omakotitaloon, jossa olisivat ol-
leet ndma sisdltolait, joita olisi parannettu sen osalta, ettd esimerkiksi terveydenhuoltolain
51 §:ssé olisi korjattu se aikamédre, milloin pitdéd péadstd terveyskeskuslddkdrin vastaan-
otolle.

Riksdagen avslutade debatten.

Riksdagen remitterade drendet till social- och hélsovardsutskottet.
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