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UTSKOTTETS OVERVAGANDEN
Allmdnt

I propositionen ingér forslag till nya lagar som ska reglera offentliga upphandlingar och sirskilda
tjansteupphandlingar samt koncessioner (den s.k. upphandlingslagen respektive forsorjningsla-
gen). Syftet ar att i linje med EU:s upphandlingsdirektiv bland annat forbéttra kvaliteten 1 upp-
handlingar och aktivare beakta miljdaspekter och kvalitetsfaktorer, i synnerhet vid upphandling
av social- och hdlsovardstjinster. Dessutom vill regeringen framja tillgdnglighet i samhaéllet och
planering som uppfyller alla anvéndares krav, effektivisera upphandlingsforfarandena genom
elektroniska former for informationsutbyte och effektivisera anvéindningen av allménna medel.

Upphandlingslagstiftningen, som reglerar forfarandet vid offentlig upphandling av varor och
tjanster, har en stor betydelse ocksa for hur upphandlingen genomfors inom social- och hélsovér-
den. Social- och hélsovardsutskottet har granskat propositionen i synnerhet med tanke pa hur so-
cial- och hilsovérdstjansterna ska ordnas. Utskottet har tidigare i samband med att den géllande
upphandlingslagen stiftades och senare i sina kommentarer till statsrddets redogorelse fast avse-
ende vid social- och hilsovérdstjénsternas sdrdrag, som bland annat sammanhénger med de na-
tionella troskelvardena, beaktande av kvalitetsfaktorer, samarbete mellan kommunerna och for-
battrad upphandlingskompetens (ShUU 13/2006 rd och ShUU 2/2009 rd). Social- och hilso-
vérdsutskottet framhaller vikten av att genomfora reformen sa att sdrdragen pé social- och hélso-
vardsomradet beaktas. | huvudsak vilkomnar utskottet regeringens édndringsforslag och menar att
reformen é&r ett steg framat nér det géller att i upphandlingsérenden frimja de sirskilda krav som
social- och hdlsovardstjansterna stéller.

Social- och hélsovardstjansterna ska ge alla mojligheter att delta i samhéllslivet som fullvirdiga
medlemmar och genom tjdnsterna ingriper man i viktiga hdrnstenar i manga individers liv. Tjéns-
terna maste tryggas ocksa i situationer dir en viss typ av service efterfrigas bara av ett fatal kli-
enter eller patienter och dérfor méste skrdddarsys. Sa kan vara fallet bland annat nér det ordnas
langvariga boende- och rehabiliteringstjanster for dldre och for personer med funktionsnedsatt-
ning, dér det krdvs nddvéndig omsorg och delaktighet. Social- och hélsovardstjénsterna utveck-
las fortlopande sé att de i vissa fall kan kombineras med ett fortgadende utvecklingsarbete.
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Utskottet framhéller att det sétt pa vilket man valt att skaffa tjénster (t.ex. genom upphandling),
inte far dventyra klienternas rétt till service pa grund av exempelvis avtalsperiodernas ldngd eller
for att serviceproducenten byts ut. Den som ansvarar for att ordna tjdnsterna &r skyldig att priori-
tera klientens pa korrekta grunder bedomda servicebehov och de dérav hirledda kriterierna for
upphandlingen. Ocksa framover dr det den aktdr som dr ansvarig for att ordna tjainsterna som sva-
rar for de ovan ndmnda elementen.

Det kommer alltjamt att finnas varierande verksamhetsmodeller. En kommun kan ordna service
for funktionshindrade i egen regi utan upphandling och erbjuda servicen till klienten utifran dess
behov. En upphandlande enhet kan da den agerar med stod av upphandlingslagen primért stilla
upp de absoluta kvalitetskrav den vill och dérefter genomfra upphandlingen enbart med avseen-
de pé priset. Det dr ocksd mojligt att ha individuella 16sningar exempelvis med servicecheckar el-
ler personlig budgetering, vilket ger klienten mojlighet att sjélv vélja lamplig serviceproducent.
System som utgar frén valfrihet for klienten eller som bygger pa servicecheckar anses inte vara
upphandling och stér dérfor utanfoér upphandlingslagen. Utskottet finner det motiverat att reger-
ingen vid beredningen av valfrihetsmodellen har gatt in for att utreda systemet med personlig
budgetering bland annat for ldngvariga tjénster.

Hittills har det ofta varit bristen p& upphandlingskompetens som har utgjort det storsta problemet
nir man upphandlat kommunala social- och hilsovardstjanster med stod av upphandlingslagen.
Genom social- och hilsovardsreformen och regionforvaltningsreformen avser man att Gverfora
ansvaret for att ordna servicen pa landskap, som i kraft av sin storlek har battre mojligheter att
trygga och forbéttra upphandlingskompetensen.

Betydelsen av kvalitet och kontinuitet

Enligt EU:s upphandlingsdirektiv ska medlemsstaterna sikerstélla att de upphandlande enheter-
na beaktar bland annat tjédnsternas kvalitet, kontinuitet och de olika anvindarkategoriernas sér-
skilda behov. Utskottet ser positivt pa att en upphandlande enhet kan utgé fran livcykelskostna-
den nir den bedémer upphandlingsalternativen.

Bestdmmelser om upphandling av social- och hélsovardstjanster finns i 12 kap. i forslaget till
upphandlingslag. Enligt 108 § ska den upphandlande enheten vid upphandling av social- och hél-
sovardstjanster beakta vad som foreskrivs i den materiella lagstiftningen om den ifrdgavarande
tjansten. For att trygga individuella, l&ngvariga och regelbundna vérd- och socialtjénster for dem
som anvénder tjdnsterna, ska en upphandlande enhet saledes beakta anvéndarnas sérskilda behov
och samrdda med anvindarna pé det sétt som foreskrivs annanstans i lag. Enligt 108 § 2 mom. ska
den upphandlande enheten dessutom vid upphandlingen av social- och hélsovardstjanster striva
efter att beakta faktorer som har samband med tjansternas kvalitet, kontinuitet, atkomlighet, 6ver-
komlighet, tillgdnglighet och omfattning, de olika anvéndarkategoriernas sérskilda behov, anvin-
darnas deltagande och 6kade mojligheter till pdverkan samt innovation. Vid upphandling av so-
cial- och hilsovardstjénster som géller 1dngvariga vard- och klientférhallanden ska strédvan vara
att bestimma kontraktens ldngd och de andra kontraktsvillkoren sé att kontrakten inte har oské-
liga eller odndamaélsenliga foljder for tjinsteanvdndarna (3 mom.)
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Enligt motiveringen till 109 § kan den upphandlande enheten redan i upphandlingsforfarandet be-
akta den klientkategori som tjénsterna ér avsedda for. Upphandlingen kan ocksé ske med hjélp av
ramavtal, dar klienten tréffar det slutliga valet mellan olika tjédnsteproducenter. Malet med be-
stimmelsen &r att mojliggora flexibla upphandlingsforfaranden for tjanster som &r relevanta med
tanke pé klientens réttigheter och for en kvalitativ service.

Utover grundlagen ar det lagen om klientens stéllning och réttigheter inom socialvérden som ut-
g0r basen for tryggad kvalitet nér det géller socialvardstjanster for dldre och for personer med
funktionsnedséttning. Tjansternas innehéll framgér av socialvardslagen och kompletterande spe-
ciallagar, saésom lagen om handikappservice, lagen angaende specialomsorger om utvecklings-
storda och barnskyddslagen. Aven dldreomsorgslagen innehdller bestimmelser om vad som ska
beaktas vid bedomningen av dldre personers servicebehov och hur servicen ska ordnas. Ocksa
lagstiftningen om patientens stdllning och rittigheter samt hélso- och sjukvardslagen ska beaktas
i tilldmpliga delar.

I exempelvis dldreomsorgslagens 14 § 3 mom. foreskrivs om kommunens skyldighet att siker-
stilla att de samlade langvariga vardarrangemangen r bestaende. Arrangemangen kan dock dnd-
ras om personen sjilv onskar det eller om hans eller hennes servicebehov har fordndrats eller av
nagot annat sérskilt vigande skal. I propositionsmotiven ségs att upphandling av en tjanst inte i
sig utgor ett sérskilt skél som kan ge anledning till att avvika fran kontinuitetsprincipen, utan
arendet ska ocksa i sddana fall utvirderas utifran klientens sammantagna situation. Utskottet kon-
staterar att &ven dessa bestimmelser visar att tjansternas innehall och det sétt pa vilket de ordnas
ska prioriteras i forhéllande till upphandlingslagstiftningen.

Den nya upphandlingslagen anses vara ett incitament till upphandling dér priset inte véger tyngst.
Det hir kan dven antas ha en kvalitetsh6jande verkan. Enligt forslaget till upphandlingslag ska
den upphandlande enheten vélja det ekonomiskt mest fordelaktiga anbudet (115 §). Med detta av-
ses det anbud som é&r billigast, mest fordelaktigt i friga om kostnader eller det anbud som har det
fordelaktigaste priset i forhallande till kvaliteten. Det &r alltsd mojligt att uteslutande gé enligt
priskriteriet men den upphandlande enheten ska exempelvis i upphandlingsdokumenten eller i sitt
upphandlingsbeslut motivera hur kvalitetskraven har beaktas vid den totalekonomiska bedom-
ningen.

Utskottet ér till freds med att de forslagna bestimmelserna poéngterar betydelsen av lagstiftning-
en om socialtjanster och hur den ska beaktas vid upphandling. Samtidigt understryks de upphand-
lande enheternas skyldigheter att fullt ut tillimpa bestimmelserna. Det &r ocksa framdver de upp-
handlande enheterna som fattar beslut om vilken upphandling som motsvarar klientens behov ock
tryggar hans eller hennes réttigheter och de foreslagna bestimmelserna ger enheterna effektivare
verktyg. Utskottet framhaller att den nya upphandlingslagen mojliggdr avtal som géller tills vi-
dare och innehaller inga forpliktelser att med regelbundna mellanrum konkurrensutsétta exem-
pelvis en klients boendeservice. Det uppstélls inte heller ndgra hinder for att anlita flera service-
producenter. Utskottet menar att det &r viktigt att den upphandlande enheten och de som é&r ex-
perter pa tjédnsternas innehall samverkar vid planering av vad som ska upphandlas och for hur lang
tid.
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Nir lagstiftningen om social- och hélsovardstjanster utvecklas, exempelvis nir handikapplagstift-
ningen ses dver, finns det skél att Gvervdga om kvalitetskriterier borde tas in i lag. Det kliento-
rienterade perspektivet och betydelsen av tjénsternas kvalitet ska inte heller gldommas bort nér la-
garna om social- och hilsovéardsreformen och regionforvaltningsreformen samt om produktion av
social- och hdlsovardstjénster utformas.

Nationella troskelvirden

I samband med att upphandlingslagen stiftades faststélldes ett nationellt troskelvarde pa 50 000
euro for social- och hdlsovardstjénster. Troskelvéirdet hojdes senare till 100 000 euro. EU-tros-
kelvdrdena kvarstar ofordndrade i direktivet med undantag for upphandling av social- och hélso-
vérdstjanster, dér troskelvardet har hojts till 750 000 euro. Direktivet gor att det framdver &r moj-
ligt att uteslutande tillimpa EU-troskelvérdet pé social- och hilsovérdstjénster. Men i propositio-
nen foreslas ett troskelvirde pa 400 000 euro. Enligt utredning till utskottet forekom det flera
asikter om det nationella troskelvirdet under beredningen. Social- och hilsovérdsutskottet anser
det motiverat att hoja troskelvérdet fran nuvarande 100 000 euro. Pa s sdtt kan man dstadkomma
16sningar som béttre beaktar serviceanvéndarens individuella behov trots att upphandlingsvoly-
men ofta dverskrider troskelvérdet.

Uppdelning av upphandlingskontrakt i delar

Enligt 75 § i forslaget till upphandlingslag far den upphandlande enheten ingé ett upphandlings-
kontrakt i form av separata delar, och ange storleken pa och féremalet for dessa delar. Med upp-
delning avses att en naturlig upphandlingshelhet delas upp i delar exempelvis s att de olika de-
larna av helheten kan konkurrensutséttas for sig eller sa att den upphandlande enheten vid ett och
samma anbudsforfarande kan definiera de delar for vilka anbudsgivaren kan ge ett delanbud.

En sadan uppdelning ar séledes tillaten enligt upphandlingslagen, men i 31 § ségs det & andra si-
dan att en upphandling inte far delas upp. Skillnaden mellan dessa bestimmelser behandlas i mo-
tiven till 31 §, enligt vilken en uppdelning av upphandlingen ska grunda sig pé faktiska ekono-
miska eller tekniska omstidndigheter som de upphandlande enheterna vid behov ska kunna pavi-
sa. Upphandlingar av samma typ som det &r naturligt att konkurrensutsitta samtidigt ska anses
hora till samma upphandlingshelhet. Nér en upphandling delas upp sé att de olika delarna kon-
kurrensutsétts var for sig giller det dock att se till att det inte blir frdga om sddan lagstridig upp-
delning av upphandlingen som gors for att undga tillimpning av upphandlingslagstifiningen.

Utskottet menar att forslagen innebér att social- och hilsovardstjénster kan ordnas pé ett ratio-
nellt sétt och att det dr bra for sma foretag att upphandlingar tydligare dn for nérvarande kan delas
upp i mindre delar eller konkurrensutsittas separat. Utskottet pdpekar att ocksé i detta avseende
krévs det klara anvisningar och tillrdcklig utbildning for att lagstiftningen problemfritt ska kunna
omsittas i praktiken.

Direktupphandling

Med stod av forslaget till 110 § kommer det att vara mdjligt att anvéinda direktupphandling nér det
géller tjanster till personer som har behov av krivande och multiprofessionellt stod. Det hér kan
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bli aktuellt om anbudsforfarande eller byte av tjansteleverantor skulle vara uppenbart oskéligt el-
ler sérskilt odandamalsenligt. Bestimmelsen motsvarar géllande lagstiftning.

Under beredningen har man diskuterat méojligheten att i vissa specialfall utoka anviandningen av
direktupphandling fran det forhallandevis strianga kravet pé sérskilda omsténdigheter i ett enskilt
fall till situationer dar exempelvis tjénster for en person med en funktionsnedsittning kraver att
sérskilt avseende fasts vid det individuella innehéllet i tjansten och den specialkompetens som
tjénsten kréver.

Enligt uppgift utnyttjas inte direktupphandling i alla de fall dér kriterierna uppfylls. Vid krdvande
upphandlingar finns det inte alltid i kommunerna experter som med tillrdcklig sakkunskap kan ut-
forma upphandlingsdokumenten sa att forpliktelserna att sékerstélla klientens sjalvbestimman-
deritt och rétt till delaktighet uttrycks korrekt.

Utskottet betonar att upphandlingsenheterna méaste forsékra sig om att tjansteleverantoren kan le-
verera utifran dessa krav pa innehall och ddrmed trygga tjénsternas kvalitet. Ett upphandlingsbe-
slut som enbart gors utifran prelimindr information om tjénsteleverantérens och personalens
kompetens tryggar inte nddvéndigtvis att klientens réttigheter och servicebehov beaktas eller att
tjansterna i verkligheten haller tillrdckligt hog niva. I sddana specialfall ska man enligt utskottets
formenande kunna anse att det foreligger grunder for direktupphandling.

Bestidmmelserna om anknutna enheter

EU:s upphandlingsdirektiv tilldter endast en forséljning pa 20 procent till utomstaende, dvs. till
andra 4n till dgaren. Nédgon grins som uttrycks i euro finns inte i direktivet. I forslaget till upp-
handlingslagen har gransen déremot lagts vid 5 procent eller hogst 500 000 euro. Denna gréins ar
alltsa betydligt lagre &n det handlingsutrymme som direktivet tillater. Under utskottsbehandling-
en har det framforts olika &sikter om hur stor forséljning till utomstaende som kan anses motive-
rad. Den arbetsgrupp som beredde upphandlingslagen kom fram till en kompromiss pé 10 pro-
cent, vilket motsvarar den rittspraxis som uppkommit under den géillande lagen.

Enligt upphandlingslagens dvergéngsbestimmelser &r den procentandel som ska tillimpas pé an-
knutna enheter och upphandlande enheter inom branschen for social- och hélsovardstjanster 10
procent fram till utgdngen av 2021. Syftet med den léngre 6vergéngsperioden dr enligt proposi-
tionsmotiven att sékerstélla att den foreslagna begrénsning som ska gélla i fraga om affarsverk-
samhet med andra dn upphandlande enheter som utdvar ett bestimmande inflytande 6ver den an-
knutna enheten eller med andra 4n dem som deltar i de upphandlande enheternas samarbete inte
ska bli ett hinder eller en belastning nér det giller att organisera social-och hilsovérden enligt gél-
lande lagstiftning eller vidta de atgirder for omorganisering av offentliga samfund som hanfor sig
till den strukturreform inom social-och hélsovérden som bereds som bést.

Enligt 18 § i hélso- och sjukvardslagen ska kommunen for arbetstagare som arbetar pa arbetsplat-
serna i kommunen ordna sédan foretagshélsovéard som avses i 12 § i lagen om foretagshélsovard
eller ndgon annanstans i lag. Kommunen é&r likasa skyldig att tillhandahalla foretagshilsovérds-
tjanster for foretag och foretagare inom sin region. En kommun kan producera tjdnsterna sjélv,
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tillsammans med andra kommuner eller kdpa dem av en annan kommun, privata serviceprodu-
center eller serviceproducenter i tredje sektorn.

Enligt en enkit som Kommunforbundet gjorde 2014 var ca 56 procent av foretagshélsan ordnad
inom ramen for hilsovardscentraler och ca 37 procent av kommunerna kunde inte tillhandahélla
privata foretagshilsovardstjanster. Om grinsen for ritten att sélja tjénster till utomstaende sinks
kan det enligt utredning bli svarare for kommunerna att sjélva producera foretagshilsovardstjins-
ter. Den planerade sénkningen av grinsen antas forsédmra tillgdngen pé foretagshélsovard i syn-
nerhet for smé och medelstora foretag och for lantbruksforetagare, eftersom en stor del av de
kommunala foretagshilsovardstjiansternas avtalskunder hor till dessa kategorier.

Utskottet konstaterar att det ar svart att bedoma de faktiska konsekvenserna av den nya upphand-
lingslagen eftersom dess ikrafttradande delvis sker fore och delvis efter den planerade social- och
hilsovardsreformen och regionforvaltningsreformen. Eventuellt 6vergar da ocksa ansvaret for att
ordna foretagshélsovarden pa landskapen. Utskottet anser att de foreslagna dvergangstiderna for
de anknutna respektive upphandlande enheterna dr nddviandiga med hénsyn till strukturreformen
inom social-och hilsovarden och bland annat ansvaret for att ordna foretagshélsovard. Utskottet
menar att verksamhetsforutsittningarna for foretagshélsovarden och exempelvis laboratorie- och
bilddiagnostiktjdnster som bedrivs i foretagsform méste utvirderas under 6vergangsperioden och
att lagéndringar i forekommande fall bor goras fore dvergangsperiodens slut.

Avslutningsvis

Utskottet anser att den styrning och rddgivning som krévs vid genomforandet av den nya upp-
handlingslagen maste beakta den expertis som finns i social- och hélsovéardsbranschen nér upp-
handlingar bereds. Det dr nodvéndigt savél for kommunerna som de foretag, organisationer och
andra serviceproducenter som deltar i upphandlingen att upphandlingskompetensen haller hog ni-
Va.

FORSLAG TILL BESLUT

Social- och hilsovardsutskottet foreslar

att ekonomiutskottet beaktar det som sdgs ovan.

Helsingfors 28.10.2016
I den avgorande behandlignen deltog

ordférande Tuula Haatainen sd

vice ordférande Hannakaisa Heikkinen cent
medlem Outi Alanko-Kahiluoto grona
medlem Eeva-Johanna Eloranta sd

medlem Arja Juvonen saf
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medlem Niilo Kerdnen cent
medlem Anneli Kiljunen sd
medlem Mikko Kérni cent
medlem Anne Louhelainen saf
medlem Sari Raassina saml
medlem Veronica Rehn-Kivi sv
medlem Vesa-Matti Saarakkala saf
medlem Annika Saarikko cent
medlem Sari Sarkomaa saml
medlem Martti Talja cent.

Sekreterare var

utskottsrad Harri Sintonen.
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Avvikande mening

Motivering

Utskottets betéinkande innehaller en bra beskrivning av 6versynen av upphandlingslagstiftningen
fran social- och hélsovardens synpunkt. I huvudsak presenteras de viktigaste problempunkterna
och utvecklingsbehoven. Men vissa viktiga omsténdigheter som fordes fram under sakkunnigut-
fragningen har inte uppmérksammats tillrickligt och dérfor har vi ldamnat en avvikande mening
till betdnkandet.

De materiella lagarna bér styra upphandlingen av social- och hdlsovdrdstjdnster

Vid upphandling av social- och hélsovardstjanster maste fokus ligga pé innehéllet i servicen, som
ska motsvara klienternas behov och vara verkningsfullt 1 forhallande till uppstéllda mal. Soci-
alvardslagen betonar en klientprocess som tar fasta pé klientens behov, utvirdering av servicebe-
hovet och ordnande av service i dverensstimmelse med en sddan bedémning. Ocksa socialvéar-
dens speciallagar betonar klientens rattigheter och service i enlighet med behov. Hittills har man
inte alltid vid upphandlingar beaktat social- och hélsovérdstjénsternas syfte att sékerstélla de
grundldggande réttigheterna, innehallet i servicen eller betydelsen av lagstiftningen om klientens
stillning och réttigheter. Det hér har framgétt klart under utfragningen av sakkunniga.

I synnerhet de mest utsatta grupperna sdsom dldre personer, personer med en funktionsnedsatt-
ning och barnskyddsbarn har i vissa fall korts 6ver av upphandlingsforfarandet. Ibland har man
rentav talat om barnauktioner da vissa upphandlingar upplevts som oménskliga for klienterna och
deras anhdriga. Det dr sjélvklart att ett forfarande som asidositter klientens behov och rittigheter
inte 1 nagot fall eller i ndgon upphandling kan anses réttvis eller skélig. Man kan dérfor inte nog
understryka substanslagarnas priméra betydelse vid upphandlingen av social- och hilsovérds-
tjénster.

Skyldighet att beakta klientens behov

Enligt 108 § ska den upphandlande enheten vid upphandling av social- och hédlsovardstjénster be-
akta vad som foreskrivs i lagstifiningen om den ifrdgavarande tjdnsten exempelvis vad giller
langvariga och individuella tjanster. Bestimmelsens forpliktande karaktdr i 1 mom. &r klar men
enligt 2 och 3 mom. ska man stréva efter att beakta faktorer som har samband med tjdnsternas
kvalitet, kontinuitet, &tkomlighet, verkomlighet, tillgénglighet och omfattning, de olika anvén-
darkategoriernas séirskilda behov, anvéndarnas deltagande och 6kade mdjligheter till paverkan
samt innovation (2 mom.) samt i frdga om l&ngvariga vérd- och klientférhéllanden strédva efter att
bestimma kontraktens laingd och de andra kontraktsvillkoren sa att kontrakten inte har oskéliga
eller odindamalsenliga foljder for tjdnsteanvéndarna (3 mom.). Vid sakkunnigutfrdgningen stod
det klart att ocksa dessa moment bor ges en forpliktande karaktér. Detta &r mojligt genom att de
faktorer som ndmns i momenten tas in i social- och hilsovardslagstiftningen. Vi forutsitter att be-
stimmelserna dndras pa denna punkt och dé kan ocksa de aktuella momenten utformas pa ett for-
pliktande sitt.
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Tréskelvirdet enligt direktivet

I direktivet har EU-troskelvardena for social- och hilsovardstjanster lagts vid 750 000 euro med-
an regeringen foreslér en grins pa 400 000 euro. Det hér &r inte bra nog, anser vi, utan troskelvar-
det bor vara 750 000 ocksa i upphandlingslagen. En sddan gréns skulle ge savil de upphandlande
enheterna som lokala tjansteproducenter mer spelrum.

Grénsen ger mer flexibilitet och gor det léttare att beakta klinternas individuella behov. Vi pépe-
kar att det nationella troskelvardet pa 100 000 som ar inskrivet i den géllande upphandlingslagen
for social- och hilsovérdstjénster inte baserar sig pa en unionsforpliktelse. Det lagre troskelvar-
det har motiverats med Oppenhet och en avsikt att stddja smé- och medelstora foretags mojlighe-
ter att delta i upphandlingar. Men statistiken avsldjar att det 1aga troskelvardet och den aktiva til-
lampningen har lett till att produktionen av social- och hélsovardstjanster i en allt snabbare takt
koncentrerats till stora foretag som inte séllan dgs av placerare.

I verkligheten gynnar laga troskelvirden stora aktdrer som har en dimensionsfordel och mojlig-
heter att till en borjan ge formanliga anbud rentav till forlustpriser enbart i syfte att erdvra mark-
nader. En marknadskoncentration gar stick i stdv med direktivets syfte att vidga marknaderna och
ligger inte heller i skattebetalarnas och samhéllets intressen, eftersom just de finansierar tjénster-
na. Om de nationella troskelvéirdena hdjdes till den nivé direktivet medger skulle ocksé den ad-
ministrativa bordan latta for sdvil de upphandlande enheterna som de som deltar i offentliga an-
budsforfaranden.

Mojligheterna till direktupphandling bor fortydligas

I utskottets utldtande papekas mycket riktigt att det redan nu med stdd av géllande lag dr mojligt
att gora direktupphandlingar. Problemet &r att tolkningen av direktupphandlingsparagrafen ar
mycket sndv och den utnyttjas fortfarande som en grund for att asidosétta klientens réttigheter.
Vid upphandling av social- och hilsovardstjanster for enskilda klienter eller patienter kan direkt-
upphandling behdvas for att mota sirskilt kravande och individuella behov vid sidan av eller som
ett komplement till det serviceutbud som anskaffats genom sedvanlig upphandling. Bestammel-
serna om direktupphandling borde fortydligas, vilket ocksa skulle vara bra for de upphandlande
enheterna.

Fokus pa klientens rdttigheter

De som anvénder sig av tjdnsterna bor ha lampliga rattsmedel i samband med upphandlingar. Pro-
positionen innehéller inga bestimmelser om anvidndarnas mojligheter att 6verklaga upphand-
lingsbeslut hos marknadsdomstolen. For dem aterstar endast forvaltningsklagan med stdd av sub-
stanslagar. Det vore viktigt att trygga klienternas mojligheter att horas samt deras réttstrygghet
vid upphandling av social- och hdlsovardstjinster genom att ge dem och deras intresseorganisa-
tioner rétt att dverklaga.

Marknadsdomstolen dr liksom arbetsdomstolen och forsiakringsdomstolen en specialdomstol som

regleras i lag. Typiskt for specialdomstolar ar att deras medlemmar utndmns med utgangspunkt i
intresseorganisationer och branscher och att de inte r lagfarna experter. Handikapporganisatio-
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nerna har dérfor foreslagit att det kunde finnas en sektion vid marknadsdomstolen bestaende av
expertis inom social- och hélsovérd. Vi understdder forslaget.

Hogre grdns for in-houseforsdljning

I propositionen ldgger man fast betydligt strdngare grinser for in-houseforséljning for anknutna
enheter &n i direktivet. Enligt direktivet far enheterna sélja till utomstaende for maximalt 20 pro-
cent av sin omséttning. Det finns inga grinser uttryckta i eurobelopp. Regeringen déremot fore-
slar 500 000 euro eller 5 procent av omsittningen som dvre grans.

Enligt 18 § i hdlso- och sjukvardslagen ska kommunen for arbetstagare som arbetar pa arbetsplat-
serna i kommunen ordna sédan foretagshélsovéard som avses i 12 § i lagen om foretagshélsovard
eller ndgon annanstans i lag. En kommun kan producera tjansterna sjélv, tillsammans med andra
kommuner eller kopa dem av en annan kommun, privata serviceproducenter eller serviceprodu-
center i tredje sektorn. Om lagstiftningen pé detta omrade skérps mycket kommer det att pé ett av-
gorande sétt forsvara kommunernas och de framtida landskapens praktiska mdjligheter att erbju-
da en god och omfattande foretagshélsovérd, eftersom varken kommunerna eller landskapen el-
ler foretag dér de har bestimmande inflytande kommer att ha kapacitet att erbjuda utomstaende s
kallad frivillig hdlso- och sjukvérd i den omfattning som behovs utan att forlora statusen som an-
knuten enhet i forhallande till 4garkommunen, eller i framtiden, till dgarlandskapet.

Till f61jd av kommunallagens bolagiseringsskyldighet har ménga kommuner och sjukvérdsdi-
strikt beslutat ordna den behovliga foretagshélsovarden for egna behov genom ett bolag i dess
dgo. Nir man grundat foretag och gjort upp afférsplaner har man utgétt fran den géllande regle-
ringen i upphandlingslagen om anknytande enhet. Den regleringen mdjliggor forséljning av be-
tydligt storre volymer till utomstaende &n vad som skulle vara mojligt enligt de bestimmelser re-
geringen foreslar. Om regeringens forslag godkénns i den foreslagna formen skulle manga omra-
den forlora sina mdjligheter att erbjuda en omfattande foretagshilsovard till alla som behover
den. Vi anser att foretagshélsovardens verksamhetsvillkor maste tryggas.

De foreslagna granserna leder till problem inte bara for kommunernas foretagshilsovard utan
ocksé bland annat for sjukvardsdistrikt som séljer laboratorietjanster. Var asikt ar att lagen pa
denna punkt ska motsvara direktivet.

Avslutningsvis

Kommunerna kan producera tjanster ocksa som egen produktion eller genom att utnyttja service-
checkar, konstateras det i utlatandet. Den nya upphandlingslagen dr inget hinder for att infora nya
verksamhetsmodeller med exempelvis personlig budgetering. Sddana modeller kan anvéndas vid
sidan av offentlig upphandling eller i stéllet fér upphandling.

En upphandlande enhet kan d& den agerar med stod av upphandlingslagen primaért stilla upp ab-
soluta kvalitetskrav och dérefter genomfora upphandlingen med avseende pa priset. Den nya
upphandlingslagen ger ramar for boendeservice for personer med funktionsnedséttning och for
dldre dar man betonar innovativa losningar, varvid producenten kan genomfora och forbéttra ser-
vicen pé alternativa sétt enligt uppstéllda mél och forédndrade behov hos klienterna.
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Revideringen av upphandlingslagen kan vara ett steg mot bttre service, forutsatt att den sker med
fokus pa klienternas behov.
Avvikande mening
Vi foreslar

att ekonomiutskottet beaktar det som sdgs ovan.

Helsingissd 28.10.2016

Tuula Haatainen sd
Eeva-Johanna Eloranta sd
Anneli Kiljunen sd

Outi Alanko-Kahiluoto grona
Veronica Rehn-Kivi sv
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