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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi tyoterveyshuol-
tolain 7 §:n muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan muutettavaksi tyo-
terveyshuoltolakia. Esityksen mukaan tyoter-
veyshuollon palvelujen tuottaja voisi hankkia
tyoterveyshuoltoon kuuluvat laboratorio- ja
kuvantamispalvelut sekd kliinisfysiologiset
tutkimukset my0s sairaanhoitopiirin toimin-
tayksikoltda. Téltd ostetut tydterveyshuollon
tukipalvelut tulisivat osaksi ty6terveyshuol-

294851

tolain hyvin tyoterveyshuoltokdytinnén mu-
kaista toimintaa ja voisivat tulla sairausva-
kuutuslain perusteella korvattaviksi osana
tyoterveyshuollon hyvéksyttiavid kustannuk-
sia.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan 1
pdivind tammikuuta 2010.
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PERUSTELUT

1. Nykytila
1.1. Tyoterveyshuollon palvelut
Yleistd

Kansanterveyslain (66/1972) mukaan kun-
nan tulee tuottaa kunnan alueella sijaitsevissa
tyo- ja toimipaikoissa tyOskenteleville tyon-
tekijoille tyoterveyshuoltolaissa (1383/2001)
sdddettyjd tyo6terveyshuoltopalveluja. Kun-
nan tulee myos soveltuvin osin jarjestdd tyo-
terveyshuoltoa kunnan alueella toimiville
yrittdjille ja muille omaa ty6tdédn tekeville.

Tyoterveyshuollon palveluiden tuottajista
sdddetddn tyoterveyshuoltolaissa. Lain 3 §:n
1 momentin 3 kohdan mukaan ty6terveys-
huollon palvelujen tuottajalla tarkoitetaan si-
td organisaatiota tai henkilod, joka lain 7 §:n
mukaisesti huolehtii tyOnantajan jérjestetta-
viksi kuuluvasta tai tyonantajan vapaaehtoi-
sesti jdrjestdmaistd tyodterveyshuollosta. Tyo-
terveyshuoltolain 7 §:n mukaan ty6nantaja
voi jérjestdd tyoterveyshuollon palvelut
hankkimalla tarvitsemansa palvelut kansan-
terveyslaissa tarkoitetulta terveyskeskukselta,
jarjestamélld tarvitsemansa tyoterveyshuol-
topalvelut itse tai yhdessd toisten tyonantaji-
en kanssa tai hankkimalla tarvitsemansa pal-
velut muulta ty6terveyshuoltopalvelujen
tuottamiseen oikeutetulta toimintayksiko6ltd
tai henkilolta.

Tyoterveyshuollon palveluja tuottavat siten
sekd yksityiset ettd julkiset toimijat. Yksityi-
sid ovat lddkarikeskukset, yritysten omat ty6-
terveysasemat, useamman yrityksen yhteiset
tyGterveysasemat tai yksityiset ammatinhar-
joittajat. Julkisia palveluntuottajia ovat kun-
nalliset tyoterveysyksikot, joista useimmat
toimivat terveyskeskusten yhteydessa.

Tyo6terveyspalvelujen piirissd on noin 1,87
miljoonaa palkansaajaa ja yrittdjad. Tyoter-
veyshuollon henkildasiakkaat jakautuivat
vuonna 2007 palvelutuottajaryhmittdin seu-
raavasti:

- lagkarikeskuksissa 48 %
- kunnallisissa tyoterveysyksikoissd 32 %
- tybnantajan omilla asemilla 15 %
- tyonantajien yhteisilld asemilla 5%

Kunnallisella tyéterveyshuollon palvelujar-
jestelmilld turvataan palvelujen saatavuus
koko maassa. Palvelujen saatavuus ja laatu
vaihtelevat ja varsinkin haja-asutusalueilla on
vaikeuksia tuottaa laadukkaita palveluita.
Keskeisid ongelmia ovat henkiloston osa-
aikaisuus ja ladkéreiden saatavuus sekd niistéd
johtuva toiminnan haavoittuvuus. Haja-
asutusalueilla kunnalliset tyo6terveysyksikot
ovat usein ainoita palvelujen tuottajia paik-
kakunnallaan. Vuonna 2007 tillaisia kuntia
oli 91. Kunnallisen jirjestelmin keskeinen
asiakaskunta on kuntien ja pienyritysten hen-
kil6sto sekd maatalousyrittdjat. Vuonna 2007
kunnallisen palvelun piirissa oli 602 000 hen-
kiloa.

Ty6terveyshuolto Suomessa 2007 -kat-
sauksen mukaan tyoterveyshuollon piirissé
oli 87 prosenttia palkansaajista, 17 prosenttia
yksinyrittdjistd ja 38 prosenttia maatalous-
yrittdjan eldkelain mukaisista vakuutetuista.
Sairaanhoitoa saa ty&terveyshuollon osana
Ty6 ja terveys 2009 -haastattelututkimuksen
mukaan 92 prosenttia ty6terveyshuoltoon
kuuluvista palkansaajista, 94 prosenttia yrit-
tdjistd ja 74 prosenttia maatalousyrittdjista.

Kehitys 2000-luvulla

Kunnat ovat pyrkineet parantamaan heik-
koa palvelutilannetta kuntayhteistyon eri
muotoja hyviksi kayttden koko 2000-luvun
ajan. Muutoksen suunta on ollut kohti kun-
nallisia tyoterveyshuollon liikelaitoksia, joita
toimii tdlld hetkelld 18. Muutamia kunnallisia
tyoterveyshuollon osakeyhtiditikin on perus-
tettu.

Useimmat tyoterveyshuollon liikelaitokset
toimivat isdntdkuntamallilla ja ovat usein
kaupunkivetoisia. Asiakkaiden kannalta né-
mi suuremmat, kuntarajat ylittavit yksikot
ovat hyvin toimivia kaikissa liikelaitokseen
kuuluvissa kunnissa. Tdmén turvaa eri paik-
kakunnilla toimivan yhden organisaation yh-
teinen potilastieto- ja ajanvarausjirjestelma.
Yksikkokoon kasvattaminen vaikuttaa myon-
teisesti palvelujen saatavuuteen ja laatuun.
Myos ladkdreiden saatavuus ja pysyvyys on
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parempi isommissa yksikoissa.

Koko maakunnan kattavia ty6terveysyksi-
koitd on suunnitteilla ainakin Paijat-Ha-
meeseen ja Eteld-Karjalaan. Tampereen seu-
dulla on ollut maantieteellisesti laaja kunnal-
linen tyoterveyshuollon kehittdimishanke.
Keski-Suomessa on meneilldin maakunnan
kunnallisen tyéterveyshuollon kehittdmis-
hanke, jonka yhtend tavoitteena on tuottaa
ratkaisuja alueellisiin  kehittdmistarpeisiin
maakunnan tydterveyshuollossa.

Kunnallisia tyo6terveyshuollon palveluja
tuottava osakeyhtié on itsendinen, erillddn
kuntaorganisaatiosta toimiva organisaatio,
joka tarvitsee toimiluvan tyoterveyspalvelu-
jen tuottamiseen. Nykyisistd tyoterveyshuol-
lon kunnallisista osakeyhti6istd yksi on puh-
taasti kuntaomisteinen ja muiden omistus-
pohjassa on yksityissektorin edustus mukana.
Kunta- ja palvelurakenneuudistus (PARAS)
vauhdittaa muutosta edelleen. Vuonna 2007
kaikille kunnille tehdyn PARAS-kyselyn tu-
losten mukaan vuoteen 2012 mennessi hal-
linnollisten kunnallisten ty&terveysyksikoi-
den méidri olisi puolittumassa. Palvelupistei-
den maiérd ei vihene yhtd nopeasti, vaan ra-
kenteita on tarkoitus muuttaa erilaisten yh-
distymisten ja yhteistydmuotojen sekd kunta-
liitosten myGta.

Kunta voi jdrjestdd tyoterveyshuollon pal-
veluihin liittyvét tuotantovelvoitteet myos
perustamalla tarvittavia palveluja tuottavan
osakeyhtion. Yhtion ollessa sataprosenttisesti
kuntaomisteinen, se voi tdyttdd julkisista
hankinnoista  annetun lain  (348/2007)
10 §:ssd tarkoitetun sidosyksikon edellytyk-
set. Sidosyksikoltd hankinnat voidaan tehdd
suoraan soveltamatta hankintalakia.

Hankintalain 10 §:n mukaan sidosyksikko-
asema edellyttdd, ettd hankintayksikostéd
muodollisesti erillinen yksikkd on hankin-
tayksikon valvonnassa vastaavalla tavalla
kuin hankintayksikon omat toimipaikat. Li-
siksi sidosyksikon toiminnasta pddosan tulee
kohdistua hankintayksikkdon tai hankintayk-
sikoihin, joiden miérdysvallassa se on. Han-
kintalain 10 §:n maééaritelmé sidosyksikosta
perustuu yhteison tuomioistuimen oikeuskéy-
tdntoon, joka edelleen kehittyy, ja joka tulee
ottaa huomioon sidosyksikkdaseman maarit-
telemisessd hankinnan tekoajankohtana (vii-
meaikaisesta yhteisén tuomioistuimen oike-

uskdytdnnostd valvontavallasta esimerkiksi
C-573/07 Sea Srl ja C-324/07 Coditel Bra-
bant SA ja sidosyksikon toiminnan kohdis-
tumisesta omistajatahoon esimerkiksi C -
295/05 Asemfo, jonka mukaan noin 10 pro-
senttia sidosyksikén toiminnasta voisi koh-
distua muihin kuin omistajatahoihin).

1.2. Laboratorio- ja kuvantamispalvelut

Kansallisen  terveyshankkeen  pohjalta
vuonna 2002 annetussa valtioneuvoston peri-
aatepddtoksessd terveydenhuollon tulevai-
suuden turvaamiseksi on annettu linjaukset,
joiden mukaan kunnallista laboratorio- ja ku-
vantamistoimintaa ja toisaalta tyoterveys-
huollon palveluja tulee rakenteellisesti kehit-
td4. Tarkemmat linjaukset on kuvattu periaa-
tepddtoksen taustamuistiossa (STM:n tyo-
ryhmamuistioita 2002:3). Kunnallista tyoter-
veyshuoltoa on kehotettu muodostamaan laa-
jempia seudullisia kokonaisuuksia, joiden
toimintaa kehitetddn sdddosten edellyttimén
vaatimustason mukaisesti. Laboratorio- ja
kuvantamistoiminnoissa on kehotettu siirty-
maén yhden tai useamman sairaanhoitopiirin
muodostamiin yksikoihin ja kunnallisten lii-
kelaitosten hyviksikayttoon seké linjattu, ettd
palveluiden jarjestamistd koskevaan yhteis-
tyohon osallistuvat sekd perusterveydenhuol-
to ettd erikoissairaanhoito. Tydryhmén taus-
tamuistiossa on todettu, etti kunnallinen lii-
kelaitosmalli sopii erityisen hyvin myo6s kun-
tien yhteistyond tapahtuvaan tyo6terveyshuol-
lon jdrjestdmiseen, ja ettd kunnallista osake-
yhtiotd voidaan kéyttdd tilanteissa, joissa
haetaan kuntayhtym#i laajempaa kump-
panuusmallia joko julkisen sektorin sisilld tai
yksityisen sektorin kanssa.

Laboratoriopalveluiden tuotannossa on siir-
rytty laajasti liikelaitosmallin soveltamiseen.
Pirkanmaan sairaanhoitopiiri perusti labora-
toriopalveluja tuottavan liikelaitoksen jo
vuonna 1999. Vuodesta 2004 lukien kansalli-
sen terveyshankkeen linjausten vauhdittama-
na myo6s Helsingin ja Uudenmaan, Varsinais-
Suomen, Kymenlaakson, Satakunnan ja Kes-
ki-Suomen sairaanhoitopiirien laboratorio-
palvelut on organisoitu liikelaitoksina, ja It4-
Suomeen on perustettu laboratoriopalveluja
tuottava neljdn sairaanhoitopiirin yhteinen
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liikelaitoskuntayhtymd. Nédiden rakennemuu-
tosten seurauksena selvisti yli puolet maan
laboratoriopalveluista tuotetaan liikelaitos-
muotoisissa organisaatioissa.

Liikelaitoksia koskevien kuntalain (201/
1994) sddnnosten johdosta liikelaitosten
asemaa on selkiytetty siten, ettd ne toimivat
itsendisind liiketoimintayksikoind, jotka ovat
hallinnollisesti ja taloudellisesti eriytettyind
sairaalaorganisaatiossa. Toisaalta on niin, et-
td merkittivd osa kunnallisista tyoOterveys-
huolto- seki laboratorio- ja kuvantamispalve-
luista tuotetaan edelleen toimintayksikoissa,
jotka ovat kiinted osa terveyskeskusta tai sai-
raalaa. Vastaavasti yksityislaboratorioissa
tuotetaan vain noin 10 prosenttia kaikista la-
boratoriopalveluista. Tyoterveyshuollossa
tehdddn 6,2 miljoonaa laboratoriotutkimusta,
miké on noin 10 prosenttia kaikista vuosit-
tain tehtdvistd laboratoriotutkimuksista ja
0,42 miljoonaa radiologista tutkimusta, miké
on alle 10 prosenttia kaikista radiologisista
tutkimuksista.

Kunnallisissa terveydenhuollon laborato-
rio- ja kuvantamispalveluissa on tapahtunut
keskittymistd, joka tdhtdd parempaan talou-
delliseen kannattavuuteen. Palvelut hankitaan
sairaanhoitopiirien ylldpitdmistd yksikoista.
Pienten terveyskeskusten ei kannata yllapitda
kallista laitekantaa eik#d erikoisosaajia, joille
ei valttimattd riitd kokopdiviistd tyotd. Riit-
tdvian osaamisen ylldpitdminen vaatii riitté-
vad madrdd tutkimuksia tietyn ajan kuluessa.

Tyoterveyslaitoksessa — selvitettiin =~ syys-
kuussa 2009 kunnallisten tyoterveysyksikoi-
den laboratorio- ja kuvantamispalveluiden
kayttod. Selvityksen mukaan laboratoriopal-
velut ovat keskittyneet huomattavasti paljon
enemmén sairaanhoitopiirien ylldpitdmiin la-
boratorioihin kuin kuvantamispalvelut. Osal-
taan tdmd johtuu palvelujen luonteesta. Labo-
ratoriondytteet voidaan helposti siirtdd ana-
lysoitaviksi paikasta toiseen, mutta kuvanta-
misessa vaaditaan usein asiakkaan paikalla-
oloa.

Selvityksen mukaan viiden maakunnan
tyoterveysyksikoiden asiakasmédriin suhteu-
tettu laboratoriopalvelujen kaytto jakautui si-
ten, ettd 27 prosenttia oli terveyskeskusten
omien laboratorioiden ja 73 prosenttia sai-
raanhoitopiirien ylldpitdmien laboratorioiden
palvelua. Vain 0,1 prosenttia kéytti yksityis-

sektorin laboratoriopalveluja. Maakuntien si-
sdlld pienten, kaukana kasvukeskuksista ole-
vien terveyskeskusten laboratoriot ovat p#i-
sddntoisesti niitd, joiden palveluja myos tyo-
terveysyksikot kédyttavat. Sairaanhoitopiirien
laboratorioiden palveluja kayttdvit kasvu-
keskusten ja niiden ldhiympériston tyoGterve-
ysyksikot.

Selvityksen mukaan kuvantamisessa tilan-
ne on erilainen kuin laboratoriopalveluissa.
Tyoterveysyksikoiden henkiloasiakkaista
terveyskeskusten omia kuvantamisyksikoita
kaytti noin kaksi kolmasosaa, sairaanhoito-
piirien palveluja noin kolmannes ja aluesai-
raaloiden ja yksityissektorin kuvantamista
kaytti noin kolme prosenttia.

1.3. Tyoterveyshuoltoon liittyvét tuki-
palvelut

Tyo6terveyshuoltoon kuuluu ehkiisevi
toiminta ty6terveyshuoltolain 12 §:n mukai-
sesti ja sairaanhoito tyoterveyshuoltolain
14 §:n mukaisesti. Niihin liittyy laboratorio-
ja kuvantamispalveluja ja kliinisfysiologisia
tutkimuksia. Ty6terveyshuollon sairaanhoi-
don jdrjestiminen on tydnantajalle vapaaeh-
toista. Tyoterveyshuollon yhteydessd jérjes-
tetylld sairaanhoidolla tarkoitetaan yleislaa-
kéritasoista avosairaanhoitoa seki erikoislas-
kérin toimintaa siltd osin kuin se perustuu
tyOpaikan tyo6terveysldadkdrin arvioimaan tar-
peeseen selvitettdessd tyontekijian tyokykyd
ja hoitomahdollisuuksia. Tukipalvelut ovat
oleellinen osa diagnostiikkaa. Niiden laajuus
sovitaan tyo6terveyshuoltosopimuksessa. La-
boratorio- ja kuvantamispalvelujen lisdksi
kliinisfysiologisista tutkimuksista tavalli-
simmin kdytettyjd ovat sydansdhkokdyrd ja
keuhkojen toimintakoe (spirometria). Tarvit-
taessa laajempia tutkimuksia tai useamman
alan konsultaatiota asiakas ldhetetddn yleensa
erikoissairaanhoitoon tai erikoissairaanhoi-
don poliklinikalle.

14. Tyoterveyshuollon kustannusten
korvaaminen sairausvakuutuksesta

Tyoterveyshuollon kustannusten korvaami-
sesta tyOnantajalle sdddetddn sairausvakuu-
tuslain (1224/2004) 13 luvussa. Tydterveys-
huollon korvaamisen keskeisend tavoitteena
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on edistdd ehkiisevid ja tyo- ja toimintaky-
kyéd ylldpitdvdd toimintaa tyopaikalla hyvin
tyGterveyshuoltokdytinnon periaatteiden
mukaisesti. Korvausjirjestelmin avulla pyri-
tddn tukemaan tyo6terveyshuollon toiminta-
edellytysten toteutumista, tyoéterveyshuollon
resurssien monipuolista kiyttod ja jatkuvaa
palvelujen laadun parantamista. Korvausjir-
jestelmddn liittyy olennaisesti tydterveys-
huollon seurannan ja arvioinnin kehittdmi-
nen.

Tyonantajalle korvataan sairausvakuutus-
lain perusteella tydterveyshuoltolaissa tarkoi-
tetun hyvin tydterveyshuoltokdytinnén mu-
kaisen tyoterveyshuollon jérjestimisestd ai-
heutuneet tarpeelliset ja kohtuulliset kustan-
nukset. Korvauksen piiriin kuuluvat tyoter-
veyshuoltolain 12 §:ssd tarkoitetut ehkiise-
vin tyOterveyshuollon kustannukset ja
14 §:ssd tarkoitetut sairaanhoidon palvelut
edellyttden, ettd toiminta on toteutettu tyoter-
veyshuoltolaissa tarkoitetulla tavalla tyoter-
veyshuollon ammattihenkil6itd ja heidén tar-
peellisiksi katsomiaan asiantuntijoita ja muita
tyoterveyshuollon tarpeellisia voimavaroja
kayttden. Hyviksyttdvid kustannuksia ovat
hyvin tyéterveyshuoltokdytinnén toteuttami-
seksi tarpeelliset ja kohtuulliset perustamis-
ja kéyttokustannukset. Nditd ovat tyoterveys-
aseman henkiloston palkka- ja tdydennyskou-
lutuskustannukset, tyoterveysasematilojen,
tutkimus- ja hoitolaitteiden ja kaluston yll&-
pitokustannukset, laboratoriotutkimusten ja
radiologisten tutkimusten ja erilaisten hoito-
ja tutkimustarvikkeiden ja vilineiden seki
toimistokoneiden ja -tarvikkeiden kustannuk-
set. Vastaavanlaisiin kustannuksiin perustu-
vat my0s tyoterveyshuoltopalveluja tuottavi-
en yksikoiden palveluistaan perimét maksut
ja palkkiot. Toisin kuin vakuutettukohtaises-
sa sairaanhoidon korvausjirjestelméssd, tyo-
terveyshuollon korvausjérjestelméssd hyvak-
syttdavid kustannuksia ovat myo6s kansanter-
veyslaissa tarkoitetun terveyskeskuksen pe-
rimét sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
maksuista annetun lain (734/1992) 8 §:ssd
tarkoitetut maksut, joiden on vastattava tyo-
terveyshuollon jérjestdmisestd aiheutuneita
hyviksyttdvid kustannuksia.

Korvauksen maksaminen edellyttdd, ettd
toiminta on jdrjestetty tyodterveyshuoltolaissa
sdddetylld tavalla. Sairaanhoitopiirin toimin-

tayksikkod ei ole midritelty tyoterveyshuol-
tolaissa tyo6terveyshuollon palveluiden tuotta-
jaksi eikd se siten ole osa tydterveyshuollon
palvelujirjestelmdd. Tamén vuoksi tydterve-
yshuollon yksikén sairaanhoitopiirin toimin-
tayksikoltd ostamat yksittdiset toimenpiteet,
kuten laboratoriotutkimukset ja radiologiset
tutkimukset, eivdt vakiintuneen korvauskiy-
tdnnén mukaan padsddntdisesti oikeuta saira-
usvakuutuslain mukaiseen korvaukseen. Yk-
sityisen tyoterveyshuoltopalveluiden tuotta-
jan sairaanhoitopiirin toimintayksikoltd os-
tamat yksittdiset toimenpidepalvelut ovat
voineet olla korvaukseen oikeuttavia vain
poikkeustilanteissa, jos paikkakunnalla ei ole
ollut kohtuudella saatavissa vastaavia palve-
luita. Tyoterveyshuoltopalveluiden tuottajana
toimivan terveyskeskuksen sairaanhoitopiirin
toimintayksikoltd ostamat palvelut ovat kui-
tenkin olleet korvaukseen oikeuttavia, koska
kunnalla on vuoden 1992 valtionosuusuudis-
tuksen myo6td ollut mahdollisuus jérjestdd sen
vastuulla olevat palvelut hankkimalla ne toi-
selta julkiselta palveluiden tuottajalta.

Tyoterveyshuoltopalveluita tuottava kun-
nallinen osakeyhti6 rinnastuu yksityiseen
palveluiden tuottajaan. Kunnallisen osakeyh-
tion sairaanhoitopiirin toimintayksik6ltd os-
tamat palvelut eivét siten voimassa olevan
lainsddddnnon ja vakiintuneen korvauskdy-
tdnnon perusteella oikeuta sairausvakuutus-
lain mukaiseen korvaukseen.

1.5. Kustannusten Lipinikyvyydesti

Tyoterveyshuollon tukipalvelujen hinnoit-
telun ldpindkyvyys edellyttdd, ettd maksura-
kenteet ovat selkeitd. Esimerkiksi jos labora-
toriopalvelusta  peritddn  erikseen ana-
lyysikustannuksia ja niytteenottokustannuk-
sia, pitdd voida varmistua siitéd, ettei eri kus-
tannusosia peritd paillekkdin. Samaa periaa-
tetta tulisi noudattaa myds silloin, jos tutki-
mukselle on médritelty yksi hinta. Tyoterve-
yshuollon kustannusten korvaamisen kannal-
ta olisi tavoiteltava sellaisia ratkaisuja, jossa
hinnoittelu ja sen perusteet ovat lidpindkyvid
ja kirjattavissa muun muassa tyoterveyshuol-
tosopimuksiin. Hintojen tulisi kattaa toimin-
nan harjoittamisesta aiheutuvat kustannukset.
Tukipalvelut olisi eriytettdvé niin, ettd niiden
tuotantokustannukset olisi mahdollisimman
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todenmukaisesti laskettu. Ty&terveyshuollon
korvaushakemuksissa on tullut ilmi tapauk-
sia, joissa alihankkija, esimerkiksi laborato-
rio, veloittaa piddasiallista palvelujen tuotta-
jaa omilla hinnoillaan, joka puolestaan las-
kuttaa omaa asiakastaan korkeammilla hin-
noillaan. Ketjutusten ldpindkyvyyttd pitdisi
lisétd niin, ettd loppulaskuun kuuluvat hinnat
tulisi selkedsti eritelld. Usein ketjutukseen li-
sétddn erilaisia kauttakulkulaskutusli-
sid. Ndiden ketjutusten ldpindkyvyyttd pitéisi
lisdtd niin, ettd kdy ilmi, mitd hintoja loppu-
laskuun tosiasiallisesti siséltyy.

2. Ehdotetut muutokset

Sairaanhoitopiirin toimintayksikoltd ostet-
tavien palveluiden korvaaminen sairausva-
kuutuksesta edellyttdd tyoterveyshuoltolain
muuttamista. Lain 7 §:44 ehdotetaan muutet-
tavaksi siten, ettd tySterveyshuollon palvelu-
jen tuottaja voisi hankkia sairaanhoitopiirin
toimintayksikoltd tyoterveyshuollon tukipal-
veluita, joihin kuuluisivat laboratorio- ja ku-
vantamispalvelut seké kliinisfysiologiset tut-
kimukset. N&mi sairaanhoitopiirin toimin-
tayksikoltd ostetut tyéterveyshuollon tuki-
palvelut tulisivat osaksi tyGterveyshuoltolain
hyvén tyo6terveyshuoltokdytinnon mukaista
toimintaa ja voisivat tulla sairausvakuutus-
lain perusteella korvattaviksi osana tyodterve-
yshuollon hyviksyttévid kustannuksia.

3. Esityksen vaikutukset

Muutoksen voimaantultua tydnantajalle
korvattaisiin sairausvakuutuslain mukaisesti
tyGterveyshuoltolaissa tarkoitetun hyvin tyo-
terveyshuoltokdytinnén mukaisen tyoterve-
yshuollon jdrjestdmisestd aiheutuneet kus-
tannukset, jotka syntyisivdt laboratorio- ja
kuvantamispalveluista sekd kliinisfysiologi-
sista tutkimuksista my6s silloin, kun kysees-
sd olevat palvelut ostettaisiin sairaanhoitopii-
rin toimintayksikolta.

Kunnilla on pdédvastuu alueensa asukkaiden
lakisddteisen terveydenhuollon rahoittamises-
ta. Julkinen terveydenhuolto rahoitetaan ve-
rovaroin ja valtionosuuksin. Kunnille mak-
settavassa valtionosuudessa otetaan huomi-
oon sosiaali- ja terveydenhuollon suunnitte-

lusta ja wvaltionosuudesta annetun lain
(733/1992), jéljempdnd STVOL, 10 §:n 2
momentin ja kuntien valtionosuuslain 1147/
1996) perusteella vain valtionosuustehtidvien
hoitamisesta aiheutuneet kustannukset. Tyo-
terveyshuoltopalvelujen tuottaminen on ter-
veyskeskusta ylldpitdville kunnille ja kun-
tayhtymille lakisdéteinen tehtdvi, jonka me-
noihin suoritetaan valtionosuutta STVOL:n
sddnndsten mukaan. Tyoterveyshuolto on
tyonantajan jérjestimisvastuulla olevaa toi-
mintaa. Tyonantajilta perittavit tyoterveys-
huollon maksutulot vdhennetddn wvaltion-
osuusmenoista.

Eduskunnalle on syksylld 2009 annettu hal-
lituksen esitys laiksi kunnan peruspalvelujen
valtionosuudesta, laiksi opetus- ja kulttuuri-
toimen rahoituksesta ja laeiksi erdiden niihin
liittyvien lakien muuttamisesta (HE 174/
2009vp). Hallituksen esityksessd kunnan pe-
ruspalvelujen valtionosuudesta annetun lain
59 §:44n on ehdotettu otettavaksi sdidnnds,
jonka mukaan pykaldssd tarkoitetusta tehtd-
viastd aitheutuvana kdyttokustannuksena ei pi-
detd kustannusten jaon tarkistuksessa kunnan
maksullisen palvelutoiminnan kustannuksia.
Néin ollen tyoterveyshuollon tukipalvelut
sairaanhoitopiirin toimintayksikén tuottami-
na eivit olisi valtionosuuteen oikeuttavaa
toimintaa.

Osa tyoikdisten terveydenhuollosta toteu-
tuu tyoterveyshuollon kautta, jota puolestaan
korvataan sairausvakuutuksesta. Tyoterveys-
huollon korvaukset maksetaan sairausvakuu-
tuksen tyotulovakuutuksesta, joka rahoitetaan
tyonantajien, palkansaajien ja yrittdjien va-
kuutusmaksuin. Tyo6terveyshuollon korvauk-
set maksetaan sairausvakuutusrahastosta ty6-
tulovakuutuksen kuluina. Tyonantajalle sai-
rausvakuutusrahastosta maksettavien tyoter-
veyshuollon kustannusten korvaamisen Kkat-
tona on Kansaneldkelaitoksen vuosittain
vahvistama laskennallinen enimmaismaéra.

Uudistus ei arvioiden mukaan lisdisi tyo-
terveyshuollon kustannuksia eikd tyoterveys-
huollon korvausmenoja. Voimassa olevan
lainsddddnnon ja korvauskdytinnon perus-
teella yksityisen tyoterveyshuoltopalveluiden
tuottajan tulee hankkia ty&terveyshuollon
tarvitsemat tukipalvelut yksityiseltd tuottajal-
ta, jotta kustannukset korvattaisiin tyoterve-
yshuollon kustannuksina.
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Yksityisen tyoterveyshuoltopalveluiden
tuottajan sairaanhoitopiirin toimintayksikolta
ostamat yksittdiset toimenpidepalvelut ovat
voineet olla korvaukseen oikeuttavia vain
poikkeustilanteissa, jos paikkakunnalla ei ole
ollut kohtuudella saatavissa vastaavia palve-
luita. Sen sijaan terveyshuoltopalveluiden
tuottajana toimivan terveyskeskuksen sai-
raanhoitopiirin  toimintayksikoltd —ostamat
palvelut ovat olleet korvaukseen oikeutettuja.
Muutoksen jidlkeen kaikilla tyoterveyshuol-
lon palvelujen tuottajilla olisi mahdollisuus
hankkia laboratorio- ja kuvantamispalvelut
sekd Kkliinisfysiologiset tutkimukset sairaan-
hoitopiirin toimintayksikoltd, ja ne olisivat
tyoterveyshuollon korvaukseen oikeuttavia.
Ndin ollen muutoksen jéalkeen kaikki tyoter-
veyshuollon palvelujen tuottajat olisivat ta-
savertaisessa asemassa sairausvakuutuslain
perusteella maksettavan tydterveyshuollon
korvauksen suhteen.

Palvelujérjestelméaédn lainmuutos voisi vai-
kuttaa siten, ettd niissid kunnallisissa liikelai-
toksissa, jotka tarjoavat laboratorio- ja ku-
vantamispalveluita sekd kliinisfysiologisia
tutkimuksia my6s oman sairaanhoitopiirinsid
alueen ulkopuolelle, todennikéisesti tulevai-
suudessa arvioidaan siirtymistd yhtiomuotoi-
seen toimintaan. On mahdollista, etti sai-
raanhoitopiirin toimintayksiko6ltd ostettujen
laboratorio- ja kuvantamispalvelujen sekd
kliinisfysiologisten tutkimusten méadrd kas-
vaa, koska yksityiset tyoterveyshuollon pal-
velujen tuottajat voivat ostaa vastaisuudessa
kyseessd olevat tukipalvelut ty6terveyshuol-
lon korvauksiin oikeuttavina.

Valtiovarainministerion  kuntaosasto on
kdaynnistanyt syksylld 2009 lainsdadanto-
hankkeen kuntalain muuttamiseksi Euroopan
unionin komission Destia -tieliikennelaitos-
padtoksestd (C7/2006) johtuvien Kkilpailu-
neutraliteettivaatimuksien tayttdmiseksi.
Tyon ldhtokohtana ovat ty6- ja elinkeinomi-

nisterion niin sanotun Julkityéryhmén linja-
ukset Julkisen elinkeinotoiminnan kilpai-
luneutraliteetti (tyo - ja elinkeinoministerién
julkaisuja 23/2009). Tédssd yhteydessé tullaan
tarkastelemaan kuntien ja kuntayhtymien
toimintaa markkinoilla ja samalla joudutaan
tarkastelemaan my0s sairaanhoitopiirien la-
boratorio- ja kuvantamispalvelujen seké klii-
nisfysiologisten tutkimusten myyntid muille
kuin jasenkunnille.

4. Asian valmistelu

Esitys on valmisteltu sosiaali- ja terveys-
ministeriossd yhteistyossd Tyodterveyslaitok-
sen kanssa. Asiaa on kisitelty myos tyoter-
veyshuollon neuvottelukunnassa.

Esityksestd on kuulemistilaisuudessa kuul-
tu ty6- ja elinkeinoministeriotd, Suomen
Kuntaliittoa, Kansaneldkelaitosta, Pirkan-
maan sairaanhoitopiirid, Terveyspalvelualan
liittoa, Ladkaripalveluyritykset ry:td, Elin-
keinoeldmén Keskusliitto EK:ta ja Suomen
Ammattiliittojen Keskusliitto SAK:ta. Lisdk-
si valtiovarainministerioltd on saatu kirjalli-
nen lausunto. Lausunnoissa on p#dasiassa
kannatettu esitettyd muutosta. Lidkaripalve-
luyritykset ry:n ja Terveyspalvelualan liiton
mielestd muutoksen vaikutukset kilpailuneut-
raliteettiin tulisi selvittda.

5. Voimaantulo

Laki ehdotetaan tulevaksi voimaan 1 pii-
viand tammikuuta 2010.

Ennen lain voimaantuloa voitaisiin ryhtya
sen tdytintoonpanon edellyttdmiin toimenpi-
teisiin.

Edelld esitetyn perusteella annetaan Edus-
kunnan hyviksyttaviksi seuraava lakiehdo-
tus:
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Lakiehdotus

Laki

tyoterveyshuoltolain 7 §:n muuttamisesta

Eduskunnan paiatoksen mukaisesti

muutetaan 21 paivand joulukuuta 2001 annetun tyoterveyshuoltolain (1383/2001) 7 § seu-

raavasti:

78
Palvelujen tuottaminen

Tyo6nantaja voi jarjestdd tissd laissa tarkoi-
tetut ty6terveyshuollon palvelut:

1) hankkimalla tarvitsemansa palvelut kan-
santerveyslaissa (66/1972) tarkoitetulta ter-
veyskeskukselta;

2) jarjestamailld tarvitsemansa tyoterveys-
huoltopalvelut itse tai yhdesséd toisten tyon-
antajien kanssa; tai

3) hankkimalla tarvitsemansa palvelut
muulta tydterveyshuoltopalvelujen tuottami-

Helsingissd 27 pdivénd marraskuuta 2009

seen oikeutetulta toimintayksikolté tai henki-
lolta.

Edelld 1 momentin 1—3 kohdassa tarkoi-
tettu tyoterveyshuollon palvelujen tuottaja
voi hankkia tyoterveyshuoltoon kuuluvat la-
boratorio- ja kuvantamispalvelut seké kliinis-
fysiologiset tutkimukset myds sairaanhoito-
piirin toimintayksikolta.

Tama laki tulee voimaan pdivdnd kuuta
20 .

Ennen timén lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.

Tasavallan Presidentti

TARJA HALONEN

Peruspalveluministeri Paula Risikko
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Liite
Rinnakkaisteksti

Laki

tyoterveyshuoltolain 7 §:n muuttamisesta

Eduskunnan paatoksen mukaisesti

muutetaan 21 paivand joulukuuta 2001 annetun tyoterveyshuoltolain (1383/2001) 7 § seu-

raavasti:

Voimassa oleva laki

78
Palvelujen tuottaminen

Tyo6nantaja voi jérjestdd tdssd laissa tar-
koitetut ty6terveyshuollon palvelut:

1) hankkimalla tarvitsemansa palvelut
kansanterveyslaissa (66/1972) tarkoitetulta
terveyskeskukselta;

2) jarjestamalld tarvitsemansa tyoterveys-
huoltopalvelut itse tai yhdessi toisten tyon-
antajien kanssa; tai

3) hankkimalla tarvitsemansa palvelut
muulta ty6terveyshuoltopalvelujen tuotta-
miseen oikeutetulta toimintayksikoltd tai
henkilolta.

Ehdotus

78
Palvelujen tuottaminen

Tyo6nantaja voi jérjestdd tdssd laissa tar-
koitetut ty6terveyshuollon palvelut:

1) hankkimalla tarvitsemansa palvelut
kansanterveyslaissa (66/1972) tarkoitetulta
terveyskeskukselta;

2) jarjestamalld tarvitsemansa tyoterveys-
huoltopalvelut itse tai yhdessi toisten tyon-
antajien kanssa; tai

3) hankkimalla tarvitsemansa palvelut
muulta ty6terveyshuoltopalvelujen tuotta-
miseen oikeutetulta toimintayksikoltd tai
henkilolta.

Edelld 1 momentin 1—3 kohdassa tarkoi-
tettu tyoterveyshuollon palvelujen tuottaja
voi hankkia tyoterveyshuoltoon kuuluvat la-
boratorio- ja kuvantamispalvelut sekd klii-
nisfysiologiset tutkimukset myds sairaan-
hoitopiirin toimintayksikoltd.

Tdmd laki tulee voimaan pdivind  kuuta
20 .

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.
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