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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi terveydenhuol-
lon jérjestimisestid puolustusvoimissa annetun lain ja
eriiden siihen liittyvien lakien muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan muutettavaksi ter-
veydenhuollon jirjestdamisestd puolustusvoi-
missa annettua lakia. Esityksen mukaan puo-
lustusvoimat ei en#d jérjestdisi erikoissai-
raanhoidon palveluja omissa sairaaloissa
vaan ne hankittaisiin puolustusvoimien ulko-
puolisilta palvelujen tuottajilta. Puolustus-
voimat jdrjestidisi itse varusmiesten peruster-
veydenhuollon ja tydterveyshuoltoon kuulu-
van palveluskelpoisuuden arvioinnin. Perus-
tason terveydenhuollon jirjestelyistd vastai-
sivat Sotilaslddketieteen keskus ja varuskun-
tien terveysasemat.

Kansanterveyslakia ehdotetaan muutetta-
vaksi siten, ettd puolustusvoimien olisi suori-
tettava terveyskeskukselle sotilasviranomai-
sen pyynnostd kutsunnanalaisille terveyskes-
kuksissa jarjestetyistd ennakkoterveystarkas-
tuksista palvelun tuottamisesta aiheutuneiden

292855

kustannusten suuruinen korvaus. Lisdksi
kansanterveyslakiin ja erikoissairaanhoitola-
kiin otettaisiin erilliset sddnnokset siitd, ettd
kunnat ja kuntayhtymit voisivat tehdd puo-
lustusvoimien kanssa sopimuksia puolustus-
voimien terveydenhuoltovastuulle kuuluvien
henkildiden hoitamisesta. Ellei korvauksesta
olisi erikseen sovittu, se médrdytyisi palvelun
tuottamisesta aiheutuneiden todellisten kus-
tannusten mukaan.

Lait on tarkoitettu tulemaan voimaan 1
paiviand tammikuuta 2006. Kansanterveyslain
muuttamisesta annetun lain 25 §:n 1 mo-
mentti on tarkoitettu kuitenkin tulemaan voi-
maan vasta 1 pdivind tammikuuta 2008. Kut-
sunnanalaisten ennakkoterveystarkastuksista
suoritettaisiin korvaus vasta 1 pdivdnd tam-
mikuuta 2008 tai sen jédlkeen.
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YLEISPERUSTELUT

1. Johdanto

Puolustusvoimat uudistaa terveydenhuollon
toimintamallia. Esitykselld pyritddn saatta-
maan ajan tasalle puolustusvoimien tervey-
denhuoltoa koskevat sdadnnokset.

Puolustusvoimien on erityisolosuhteissa
kyettiava viivytyksettd ja asiantuntemuksella
tarjoamaan terveydenhuoltopalvelut sen ter-
veydenhuoltovastuulla oleville. Samalla on
otettava huomioon yhteistoimintamahdolli-
suudet puolustusvoimien jarjestdimén ja yh-
teiskunnan muun terveydenhuollon vililla.

Puolustusvoimien terveydenhuollon perus-
tehtdvid ovat terveydenhuollon toiminnan
varmistaminen perusvalmiudessa, valmiutta
kohotettaessa ja sodan aikana. Ydintehtdvid
ovat toimivan kenttdlddkinnin jérjestdminen,
palveluskelpoisuuden turvaaminen ja taiste-
lukyvyn tukeminen, kenttildskintd4 ja soti-
lasterveydenhuoltoa palveleva tutkimus, ke-
hittdminen ja kokeilutoiminta sekd kansain-
vilinen toiminta erityisesti kriisinhallintaope-
raatioissa.

Puolustusvoimien  terveydenhuoltojérjes-
telmailld on joitakin erityispiirteita.

Puolustusvoimien terveydenhuoltovastuul-
la on ensisijaisesti nuoria, joiden peruster-
veydentila on todettu hyvidksi. Varusmies-
palvelus on sekd fyysisesti ettd psyykkisesti
ajoittain varsin rasittavaa. Rasitus saattaa
laukaista sairauksia, jotka muuten eivit ilme-
nisi.

Varusmiesten  palveluskelpoisuusluokan
vahvistamisen on tapahduttava mahdolli-
simman pian palvelukseen astumisen jélkeen,
mikd aiheuttaa vuosittain kuormitushuippuja
sekd perustason sairaanhoitoon ettid erikois-
sairaanhoitoon.

Tiivis asuminen kasarmeilla mahdollistaa
epidemioiden levidmisen, mistd my6s aiheu-
tuu hoidon kuormitushuippuja. Laajat epi-
demiat lisddvat myos vakavien komplikaati-
oiden maaras.

Erikoissairaanhoidossa tutkimuspotilaiden
osuus on suurempi ja sairauden vuoksi hoi-
dettavien osuus pienempi kuin muutoin julki-
sen sektorin terveydenhuollossa.

Potilaiden hoitoisuusaste on alhainen. Va-
ruskunnissa toiminta painottuu polikliiniseen

ty6hon. Terveystarkastuksia on runsaasti.
Sairaalanottokynnys on kuitenkin huomatta-
vasti alhaisempi kuin muualla julkisella sek-
torilla.

2. Nykytila
2.1. Lainsididinto ja kiytinto

Terveydenhuollon jérjestdmisestd puolus-
tusvoimissa annetussa laissa (322/1987) ja
sen nojalla annetussa asetuksessa (371/1987)
sdddetddn puolustusvoimien terveydenhuol-
lon sisdlto ja jérjestdmistavat, siitd huolehti-
vat organisaatiot sekd kunnilta ja yksityisiltd
hankittavien terveydenhuoltopalvelujen kor-
vausperusteet.

Terveydenhuollon jérjestimisestd puolus-
tusvoimissa annetun lain 1 §:n mukaan puo-
lustusvoimat jarjestdd terveydenhuoltovas-
tuullaan olevien henkildiden terveydenhuol-
lon. Puolustusvoimien terveydenhuoltovas-
tuulla ovat asevelvollisuuslain (452/1950) ja
naisten vapaachtoisesta asepalveluksesta an-
netun lain (194/1995) nojalla puolustusvoi-
missa ja rajavartiolaitoksessa palvelevat pal-
velusaikanaan seki sotilasvirkaan koulutetta-
vat opiskelijat.

Niille ryhmille puolustusvoimien jarjesta-
mit terveydenhuollon palvelut ja lddkkeet
ovat maksuttomia. Jos sairastunut varusmies
lghetetdsn kotiin toipumaan, hinelle makse-
taan matkojen ja pdivdrahojen lisdksi koti-
hoidon ruokarahaa.

Sairaanhoitoa annetaan puolustusvoimien
terveydenhuoltovastuussa oleville, kun saira-
us, vamma tai vika on ilmennyt, todettu tai
pahentunut palveluksen aikana tai kun ky-
seessd on asianomaisen palvelukseen astues-
sa todettu hoitoa vaativa sairaus, vamma tai
vika, joka ei ole estidnyt palvelukseen hyvik-
Symista.

Puolustusministerién, puolustusvoimien ja
rajavartiolaitoksen palkattua henkil6sto4d voi-
daan hoitaa puolustusvoimien poliklinikoilla
ja sairaaloissa, jollei timi olennaisesti haittaa
maksuttomaan hoitoon oikeutettujen hoitoa.
Puolustusministerion pédtoksen mukaan ter-
veydenhuoltopalveluja on erityisestd syystd
mahdollisuus tarjota my&s muille.
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Puolustusvoimien sairaaloissa muilta poti-
lailta perittdvistd maksuista sdddetdén sosiaa-
li- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista an-
netun lain  (734/1992) ja  asetuksen
(912/1992) mukaisesti. Muista terveyden-
huollon palveluista niiden kayttdjiltd peritta-
vistd korvauksista sdddetddn valtion maksu-
perustelain (150/1992) mukaisesti.

Puolustusvoimien ensisijaisen terveyden-
huoltovastuun piiriin kuuluvia varusmiehii ja
opiskelijoita astuu palvelukseen vuosittain
keskimidrin noin 28 000. Toissijaisen vas-
tuun piiriin kuuluu palkattu henkil6sto, joille
yleisldadkéritasoinen tydterveydenhuolto on
maksutonta, mutta erikoislidikiritasoinen ter-
veydenhuolto maksullista lukuun ottamatta
tyoterveyshuoltoon kuuluvia erikoislddkéri-
konsultaatioita. Palkattua henkilostod on
puolustusvoimissa noin 17 000. Erikoislaaka-
ritason palveluresursseja kéyttavit myos puo-
lustushallinnon muu henkil6std, rajavartio-
laitoksen palkattu henkilsto ja erikoismak-
suluokan potilaat.

Lain perusteella puolustusvoimat jirjestda
terveydenhuoltonsa itse tai ostaa palvelut
muulta julkiselta tai yksityiseltd palvelun
tuottajalta. Talld hetkelld puolustusvoimat
tuottaa suurimman osan tarvitsemistaan ter-
veyspalveluista itse. Ostopalveluja kédytetdan
muun muassa tehohoidossa, tietyilld suppeil-
la erikoisaloilla, laboratoriopalveluissa ja
tyoterveyshuollossa. Pohjoisella ja itdiselld
maanpuolustusalueilla on hankittu erikoissai-
raanhoidon ja lddkehuollon ostopalveluja ko-
keiluluontoisesti vuodesta 1999.

Puolustusvoimien terveydenhuolto-
organisaatio

Puolustusvoimien terveydenhuollon ylei-
nen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluvat
puolustusministerion alaisena p#desikunnal-
le, jossa puolustusvoimien terveydenhuolto-
toimintaa johtaa ja yhteensovittaa ladkinta-
huolto-osasto. Terveydenhuollon alueellises-
ta hallinnosta ja jérjestimisestd vastaavat
maanpuolustusalueiden sekd meri- ja ilma-
voimien esikunnat. Paikallisesta terveyden-
huollosta vastaavat joukko-osastot.

Puolustusvoimissa on terveydenhuollon
jéarjestdmistd varten terveydenhuoltohenkils-
t6. Puolustusvoimien terveydenhuollon toi-

mipaikkoja ovat Sotilaslddketieteen keskus ja
varuskuntien terveysasemat. Keskussotilas-
sairaalan toiminta lakkaa vuonna 2006.

Keskussotilassairaalan yhteydessd on toi-
minut sotilaslddketieteen laitos alan erikois-
palveluja ja tutkimusta varten. Sotilasapteek-
ki hankkii, varastoi ja toimittaa puolustus-
voimien terveydenhuollossa tarvittavia ladk-
keitd ja muuta apteekkialan materiaalia.
Muun puolustusvoimien terveydenhuollossa
tarvittavan materiaalin hankinnasta vastaa
ladkintdvarikko.

Puolustusvoimien lddkintdhuoltohenkils-
toon kuuluvat 14dkérit, eldinldzkérit, ham-
masliddkdrit, kenttdsairaanhoitajat, sairaan-
hoitajat ja lddkintdhuoltoupseerit. Osa va-
rusmiehistd koulutetaan lddkintdmiehen, 144-
kintdaliupseerin tai ladkintdupseerin tehti-
viin. Palkattua lddkintdhuoltohenkilst6d on
yhteensd noin 750.

Maksuttomaan hoitoon oikeutettujen tervey-
denhuolto

Perusterveydenhuolto

Yleislddkaritasoinen terveydenhuolto jar-
jestetddn varuskunnissa. Ne joukot ja laitok-
set, joissa ei ole jérjestetty omaa terveyden-
huoltoa, hankkivat terveydenhuoltopalvelun-
sa toiselta joukolta tai laitokselta taikka ul-
kopuoliselta palvelujen tuottajalta.

Terveydenhuolto on jérjestettivd myos ti-
lapdisesti kootuissa harjoitusjoukoissa. Pe-
ruspalvelut jérjestetddn sairastuneille varus-
miehille varuskunnissa tai ostopalveluina
keskussairaaloilta.

Puolustusvoimissa on yleislddkérijohtoisia
varuskuntien terveysasemia, noin 30. Lisdksi
varuskunnissa voi olla erityisistd syisti tila-
pdisid hoitopaikkoja ja leirijoukkojen sai-
raanhoitoa varten leirisairaaloita.

Varuskuntien terveysasemien sairaansijo-
jen ja henkilokunnan midrd vaihtelevat va-
ruskunnan koon mukaan. Yleensd henkil6s-
toon kuuluu yhdestd neljadn lddkarida, ham-
masladkéri, sairaanhoitajia, lddkintdhuoltoup-
seereita ja sairaala-apulaisia sekd mahdolli-
sesti muuta avustavaa henkilokuntaa. Ympa-
ristovalvontatehtdvid hoitaa useimmissa va-
ruskunnissa osa-aikainen eldinladkari.

Ladkintdhenkiloston tehtidviat médritellddn
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yleisessd palvelusohjesddnnéssd ja puolus-
tusvoimien pysyvdisasiakirjoissa. Joukko-
osaston ladkédrin ja hammasldakérin tehtéviin
kuuluu yleisen sairaan- ja terveydenhoidon
lisdksi muun muassa erilaisten terveystarkas-
tusten tekeminen, tyterveyshuolto ja koulu-
tus. Lisdksi lddkarit osallistuvat leireille ja
valvovat sellaisia harjoituksia, joissa varo-
madrdysten mukaan vaaditaan lddkdrin pai-
kallaoloa.

Varusmiesten terveydenhuollossa painottu-
vat terveystarkastusten lisdksi rokotukset, ra-
situs- ja meluvammojen ehkdisy, fyysisen
harjoittelun varondkokohdat, allergiaoireiden
ehkiisy, mielenterveystyd ja terveyskasvatus.
Kaikki varusmiehet saavat hitidensiapukoulu-
tuksen.

Maksuttomaan hoitoon oikeutettuja ovat
my0s kertausharjoituksiin osallistuvat reser-
vildiset. Kertausharjoituksiin saapuvalle teh-
dddn terveyskysely ja tarvittaessa ladkérin-
tarkastus. Ne, joilla todetaan terveydellinen
este kertausharjoituksiin osallistumiselle, va-
pautetaan harjoituksesta.

Erikoissairaanhoito

Erikoisladkédrin médrdamdd hoitoa on an-
nettu keskussotilassairaalassa Helsingissa.
Sielld ovat olleet edustettuina seuraavat eri-
koisalat: sisdtaudit, kirurgia, psykiatria, neu-
rologia, korva- ,neni- ja kurkkutaudit, silmi-
taudit, iho- ja sukupuolitaudit, anestesiologia,
radiologia, kliininen fysiologia, keuhkosai-
raudet, tyoterveyshuolto, suu- ja hammaski-
rurgia sekd ilmailu- ja laivastolddketieteen
asiantuntemus.

Keskussotilassairaalassa ei ole ollut tehos-
tetun hoidon osastoa. Sairaala on erikoistunut
etenkin puolustusvoimien erityisaloille tyy-
pillisten sairauksien ja vammojen hoitoon.
Tyypillisid ovat muun muassa mielenterve-
ysongelmat, fyysiseen rasitukseen liittyvat ti-
lat, rasitusvammat ja kuulovammat.

Hammashuolto

Puolustusvoimien palveluksessa on noin 25
hammasladdkirid, jotka tyoskentelevit pad-
osin varuskunnissa. Hammashuollon palvelut
ovat varusmichille, sotilasvirkaan opiskele-
ville ja reservildisille maksuttomia.

Terveystarkastukset

Varusmiespalvelusta varten asevelvolliselle
tehdddn pédsddntoisesti neljd terveystarkas-
tusta. Terveystarkastusten tarkoitus on palve-
luskelpoisuuden selvittdminen. Terveystar-
kastuksia tehddan my®os erityisryhmille kuten
lentdjille, sukeltajille, laskuvarjohyppaijille,
autonkuljettajille sekd kertausharjoituksiin
osallistuville.

Varusmiesten terveydenhuolto alkaa jo en-
nen kutsuntoja kevédn niin sanotuilla ennak-
koterveystarkastuksilla, jotka tehdddn kut-
suntaikdisille kotikunnan terveyskeskuksissa.
Asevelvollisuuslain 23 §:n 4 momentin no-
jalla kutsunnanalaiset, ulkomailla asuvia tai
tyonsd vuoksi olevia lukuun ottamatta, ovat
velvollisia osallistumaan ennakolta jirjestet-
tdviddn terveystarkastukseen.

Terveystarkastus jdrjestetddn sen vuoden
alkupuolella, jolloin kutsunnanalainen tdyttaa
18 vuotta. Tarkastuksen tekee terveyskeskus-
lagkari. Tarkastuksessa palveluskelpoisuus
todetaan alustavasti.

Kutsuntatoimituksessa kutsuntaldskéri tar-
kastaa jokaisen kutsunnanalaisen ja tekee
kutsuntalautakunnalle ehdotuksen palvelus-
kelpoisuusluokaksi. Ehdotus ei sido kutsun-
talautakuntaa.

Kansanterveyslain (66/1972) 14 §:n 2 mo-
mentin mukaan kunta on velvollinen mé&a-
radmédn terveyskeskuksen lddkdrin toimi-
maan ladkdrind asevelvollisten tarkastuksis-
sa.

Puolustusvoimat ei ole suorittanut kunnille
ja kuntayhtymille korvauksia terveyskeskus-
ladkdrin toimimisesta 14akérind kutsuntatilai-
suuksissa eikd terveyskeskuslddkidrien teke-
mistéd ennakkoterveystarkastuksista.

Varusmiespalveluksen aikana tehdédén kak-
si ladkarintarkastusta (tulotarkastus ja 1dhto-
tarkastus). Varusmiespalveluksen alkaessa
joukko-osaston lddkéri arvioi, onko varus-
miehen terveydentilassa kutsuntatarkastuksen
jilkeen tapahtunut palvelusturvallisuuden
kannalta sellaisia muutoksia, jotka vaativat
jatkotutkimuksia, hoitoa tai palveluskelpoi-
suusluokan muuttamista. Tarvittaessa tulo-
tarkastusta tdydennetdén keskussotilassairaa-
lassa tai erityistapauksessa siviilisairaalassa
tehtdvilla tutkimuksilla. Palveluksen aikana-
kin voidaan palveluskelpoisuusluokkaa tar-
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kistaa, jos varusmiehen terveydentilassa ta-
pahtuu muutoksia.

Tyé6terveyshuolto

Puolustusvoimien palkatun henkildston
tyGterveyshuoltoon sovelletaan tydterveys-
huoltolakia (1383/2001). Puolustusvoimissa
on omaa tydterveyshuoltoa tuottavia joukko-
osastoja 23, toisen joukko-osaston tyoGterve-
yshuoltoon tukeutuvia joukko-osastoja 32 ja
tyoterveyshuoltopalvelut ulkopuolisilta osta-
via joukko-osastoja 25. Ty6terveyshuoltoon
kuuluva palveluskelpoisuuden arviointi kuu-
luu sen sijaan puolustusvoimien ydintehté-
viin.

Tyodterveyshuoltoon kuuluu lddkérin teke-
mit maksuttomat terveystarkastukset ja mak-
suton sairaanhoito, joka sisdltdd myos ladka-
rin suorittaman sairauden ja hoidon mééritte-
lemiseksi tarpeellisen tutkimuksen sekd 14&-
kdrin midrddmat laboratorio- ja rontgentut-
kimukset puolustusvoimien terveydenhuollon
toimipisteissd. Osassa varuskuntia on tyoter-
veyshoitaja. Henkilost6lld on oikeus yleis-
lddkéritasoiseen sairaanhoitoon, kunhan se ei
haittaa maksuttomaan hoitoon oikeutettujen
terveydenhuoltoa.

Tyonantajan kustannettavaan sairaanhoi-
toon kuuluu myos erikoislddkdrin tutkimus
silld edellytykselld, ettd erikoislddkéri toimii
tyOpaikan tyoterveyslddkérin toimeksiannos-
ta lausunnon antajana sairauden toteamiseksi
ja hoidon méérittelemiseksi hoitovastuun sii-
lyessd tyoterveysladkarilla.

Lentijien ja sukeltajien terveystarkastuksis-
ta osa tehdddn joukko-osastoissa, osa on teh-
ty keskussotilassairaalassa. Sielld tehdidin
myds siviililentdjien terveystarkastuksia.

Terveydenhuolto poikkeusoloissa

Puolustusvoimat tukeutuu sodan aikana
ladkintdhuollossa valtakunnan yleiseen ter-
veydenhuoltoon ja erityisesti sen erikoisléa-
kédrijohtoiseen sairaalajirjestelmddn, mutta
vastaa itse ensiavusta ja ensihoidosta kentt4-
oloissa, joukkojen muusta ensivaiheen ter-
veydenhuollosta sekd potilaiden kuljetukses-
ta evakuointisairaalaan.

Poikkeusolojen terveydenhuollon suunnit-
telu ja valmiuden ylldpito ovat osa tervey-

denhuoltohenkiloston tehtdvid kaikilla puo-
lustusvoimien terveydenhuolto-organisaation
tasoilla. Niihin tehtdviin kuuluu muun muas-
sa kriisiajan toimintojen harjoittelu, koulutus
sekd lddkkeiden ja muun materiaalin hankin-
ta ja varastointi. Suunnittelutehtdvit on kes-
kitetty padesikuntaan ja maanpuolustusaluei-
den esikuntiin.

Sotilaslddketieteellinen tutkimus ja kehitté-
minen

Sotilaslddketieteellistd tutkimusta ja kehit-
tamistd varten keskussotilassairaalan yhtey-
dessd on toiminut sotilaslddketieteen laitos.
Sotilaslddketieteellinen tutkimus kuuluu puo-
lustusvoimien terveydenhuollon ydintehté-
viin.

2.2. Kansainvilinen kehitys ja ulkomai-
den lainséiddéinto

Yleistd

Seuraavassa tarkastellaan lyhyesti tervey-
denhuoltojérjestelmén  perusteita erdiden
maiden puolustusvoimissa seki sotilas- ja si-
viiliterveydenhuollon yhteistoimintajirjeste-
lyjen l1dhtokohtia.

Tarkastelun kohteeksi on valittu pohjois-
maiden lisdksi muutamia keskeisid Keski-
Euroopan maita.

Ruotsilla on Suomen tapaan yleiseen ase-
velvollisuuteen perustuva puolustusjérjestel-
mi, Isossa-Britanniassa pelkéstddn ammatti-
henkil6ston ja vapaaehtoisen reservin kéyt-
toon perustuva. Rauhan ajan joukkoja on
Suomessa alle 40 000, Ruotsissa runsaat 50
000 ja Isossa-Britanniassa noin 250 000.

Ruotsi

Varusmiehilld on oikeus palveluksessa ja
vapaa-aikanaan terveyden- ja sairaanhoitoon,
mikd tarkoittaa muun muassa terveystarkas-
tuksia, avo- ja vuodeosastohoitoa hoitolai-
toksessa, ldadkkeitd ja teknisid apuvilineitd
sekd kuljetuksia sairaus- ja vahinkotapauk-
sissa.  Puolustusvoimat  jirjestid ham-
mashuollon vain #killisissd tapauksissa tai
poikkeusryhmille kuten sukeltajille ja lent4-
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jille. Hammashuollon palvelut jérjestetddn
padosin ostoperiaatteella sopimuksin julkisel-
ta sektorilta.

Varuskunnan poliklinikka vastaa varus-
kunnan terveydenhuollon jirjestdmisesta.
Arviolta noin 90 prosenttia sairastapauksista
voidaan hoitaa varuskuntien poliklinikoilla,
jotka ovat ainoastaan avohoitoa varten. Poli-
klinikalla ei ole valvottua vuodeosastoa, jol-
laisten kdytostd luovuttiin vuonna 1991. Sai-
raalahoitoa vaativat varusmiehet saavat l44-
kariltd ldhetteen siviilisairaalaan. Kaikki
rontgenpalvelut ja p#dosa laboratoriopalve-
luista ostetaan ulkopuolisilta laitoksilta.

Poliklinikka toimii vain arkipdivisin ja vir-
ka-aikana. Varuskunnan pdivystdjd toimittaa
muina aikoina sairastuneet paikalliseen ter-
veyskeskukseen tai sairaalaan. Sotaharjoituk-
sissa ja leireilli on mukana oman varuskun-
nan lddkéri tai sairaanhoitaja.

Sairaalahoitoon pddsyn ratkaisevat ainoas-
taan ladketieteelliset ja hoidolliset syyt eikd
varusmiechilli ole hoitoonpddsyssd mitddn
etuoikeutta.

Palkatun henkiloston tyéterveyshuolto os-
tetaan pddasiallisesti puolustusvoimien ulko-
puolelta. Akillisissd tapauksissa voi kuiten-
kin kayttdd varuskuntien terveydenhuolto-
palveluja.

Iso-Britannia

Iso-Britannian  puolustusvoimat  eroaa
Suomen puolustusvoimista oleellisesti siten,
ettd Iso-Britanniassa on palkka-armeija sekd
joukkoja ja tukikohtia eri puolilla maapalloa.
Puolustusvoimien terveydenhuolto oli jérjes-
tetty ennen 1990-luvun rationalisointeja puo-
lustushaaroittain. Kullakin kolmella puolus-
tushaaralla oli muun muassa omat erikoislaa-
kérijohtoiset sotilassairaalansa.

Puolustusvoimien erikoislddkarijohtoisissa
sairaaloissa hoidetaan korvauksetta myos
paikallista siviilivdest6d, jonka osuus on jopa
2/3 sairaaloiden potilaista. Terveydenhuolto
mukaan lukien sairaalahoito on Iso-
Britanniassa asiakkaille maksutonta ja se
kustannetaan valtion varoin.

Myos kenttdlddkinndn jirjestelyissd on
Suomen jirjestelmistd poikkeavia piirteitd.
Iso-Britanniaan perustetaan kriisin aikana
kolme kenttédsairaalaa, johon henkil6st6 tulee

sotilassairaaloista. Lisédksi perustetaan tarvit-
taessa 11 territoriaalista kenttisairaalaa.

Viro

Yleislddkaritasoinen sairaanhoito on jérjes-
tetty varusmiehille ja palkatulle henkilostolle
varuskuntasairaaloissa ja —poliklinikoilla.
Erikoisladkéritasoinen hoito annetaan siviili-
sairaaloissa. Kulut katetaan t#lloin jokaisen
henkilokohtaisesta sosiaalivakuutuksesta. Vi-
ron puolustusvoimissa terveydenhuoltotehté-
vissd tydskentelee noin 140 henkil6a.

2.3. Nykytilan arviointi

Voimassa oleva laki terveydenhuollon jér-
jestdmisestd puolustusvoimissa ldhtee siitd
periaatteesta, ettd puolustusvoimien oma ter-
veydenhuolto-organisaatio huolehtii puolus-
tusvoimien terveydenhuoltovastuulla olevien
henkildiden terveydenhuollosta. Kunnallisis-
sa sairaaloissa ja terveyskeskuksissa on jou-
duttu hoitamaan ainoastaan esimerkiksi lii-
kenneonnettomuuksissa loukkaantuneita va-
rusmiespotilaita ja muitakin kiireellisid tapa-
uksia. Poikkeustapauksissa ja erityisistd syis-
td muissakin tapauksissa puolustusministeri-
on paitokselld on voitu turvautua ulkopuoli-
siin terveydenhuoltopalveluihin. Péétosvalta
yhteistoiminnasta on kuulunut puolustusvoi-
mien osalta puolustusministeriélle.

Ladketiede on kehittynyt viime vuosikym-
menind nopeasti. Aikaisemmin sodat ja soti-
laslddketiede tuottivat erityisesti kirurgiassa
siviilisektorille uusia hoitomalleja. Nyt tilan-
ne on kaikkialla maailmassa pdinvastainen.
Taistelutappioiden méérd on vihentynyt ja
asevoimat joutuvat ldhettimadn sotilasladka-
reitd suurten kaupunkien traumakeskuksiin
saamaan oppia sotavammojen hoidossa.

Huolimatta siitd, ettd sotilaslddketiede on
rauhan aikana kirkiosaaja tietyissd asepalve-
luksen erikoisoloihin liittyvissd sairauksissa
ja vammoissa, on tilanne Suomessakin muut-
tunut siten, ettd omasta erikoissairaanhoidos-
ta voidaan luopua ja hankkia se ostopalvelui-
na.

Erikoissairaanhoidon tilaaja-tuottaja -
mallin soveltamisesta on kéytdnnon koke-
muksia viiden vuoden ajalta Lapin ja Kai-
nuun sairaanhoitopiireissd. Liadkelogistiikka
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sekd Pohjois-Karjalan ja Pohjois-Savon sai-
raanhoitopiirit liséttiin sopimusten piiriin
vuonna 2005. Kokemukset kumppanuudesta
ovat sekd taloudellisesti ettd toiminnallisesti
erinomaiset. Kustannukset ja hoitopdivien
médrd sekd avohoitokdynnit ovat vihentyneet
selvisti.

3. Esityksen tavoitteet ja keskeiset
ehdotukset

3.1. Tavoitteet

Puolustusvoimat on tihén asti tuottanut itse
merkittdvdn osan tarvitsemistaan tuotteista ja
palveluista. Tavoitteena on lisétd puolustus-
voimien tukeutumista lddkintdhuollossaan
sopimusjérjestelyin nykyistd laajemmin ylei-
seen terveydenhuoltoon. Puolustusvoimat
voisi siten keskittyd entistd paremmin oman
lagkintdhuoltonsa ydintehtaviin.

Uudistus kohdistuisi puolustusvoimien ko-
ko terveydenhuoltojérjestelmédn eli perus-
terveydenhuoltoon, erikoissairaanhoitoon,
hammashuoltoon, tyéterveyshuoltoon, tutki-
mukseen, koulutukseen, ldgke- ja ladkintdma-
teriaalilogistiikkaan seké hallintoon.

Tavoitteena on henkildstovoimavarojen
kohdentaminen ydintoimintoihin, tulevaisuu-
den osaamisen varmistaminen ja rakenteelli-
nen joustavuus, toimintojen taloudellisuuden
tehostaminen sek# toimintaprosessien laadun
kehittdminen. Lisdksi tavoitteita ovat omis-
tusrakenteen yksinkertaistaminen ja toimin-
nan ohjattavuuden parantaminen. Uudelleen
jérjestelyn ldhtokohtana on turvata puolus-
tusvoimien ladkintdhuollon ydintehtdvien
vaatimat resurssit.

Avohoitokdyntien médrd puolustusvoimien
perusterveydenhuollossa vaihtelee vuosittain
epidemiatilanteiden mukaan. Viime vuosina
edelld tarkoitettuja kdyntejd ladkérin ja sai-
raanhoitajan vastaanotolle on ollut 15-20 va-
rusmiesvuotta kohden. Tavoitteena on, etti
avohoitokdyntien méadrd laskisi kymmeneen
varusmiesvuotta kohden.

P#dosa varusmiesten sairauksista on lievii
eivitkd ne edellytd kdyntid lagkérilla. Tavoit-
teena on, ettd kolmannes potilaista ohjattai-
siin ldgkarille ja kaksi kolmannesta sairaan-

hoitajalle. Vuonna 2002 avohoitokdynnit ja-
kautuivat tasan lddkérin ja sairaanhoitajan
vastaanotoille.

3.2. Toteuttamisvaihtoehdot

Puolustusvoimien lddkintdhuollon kehitté-
minen on ollut kdynnissd 1990-luvun alusta
lahtien. Selvityksissd on pdddytty neljdén
toimintavaihtoehtoon.

Ensimmadinen vaihtoehto olisi ollut keskus-
sotilassairaalan toiminnan jatkaminen paé-
sddntoisesti entisen suuruisena ja entiselld
toimintamallilla. Kaikki potilaat olisivat ol-
leet puolustusvoimien omia potilaita. Sotilas-
lagketieteellinen tutkimus, kehittiminen ja
koulutus olisivat tapahtuneet normaalin eri-
koissairaanhoidon yhteydessa.

Toisessa toimintamallissa erikoissairaan-
hoidosta ulkoistettaisiin noin puolet. Puolet
jarjestettdisiin itse keskussotilassairaalassa
tai muissa vuokratuissa tiloissa. Potilaista
noin puolet olisi puolustusvoimien ja puolet
kumppanisairaalan potilaita. Tutkimusta tu-
keva kliininen ty$ tuotettaisiin omana toi-
mintana.

Kolmannessa ja neljannessi mallissa eri-
koissairaanhoito jirjestettidisiin kokonaan os-
topalveluina sopimuksen mukaisesti. Erikois-
tason ldadkintdhuollon kliininen tyd, joka tu-
kee kenttilddkinnén ja palvelusturvallisuuden
kehittdmistyotd, tapahtuisi yhteistydssa valit-
tavan sopimuskumppanin kanssa.

Mallissa kaksi kumppanin hoitaman nor-
maalin erikoissairaanhoidon osuus vihentéisi
ladkintdhuollon kéyttod. Kustannukset aleni-
sivat tdltd osin.

Puolustusvoimiin valittiin toimintamalli,
joka on yhdistelmé kolmannesta ja neljannes-
td vaihtoehdosta. Valitussa mallissa sekid
puolustusvoimien ettd julkisen ja yksityisen
terveydenhuollon kyvyt toimia valmiutta
kohotettaessa ja sodan aikana on arvioitu pa-
ranevan. Tdma4 johtuisi yhteistyosté erityises-
ti kirurgisen ja ensihoidon alalla.

Puolustusvoimien omat lagkarit keskittyi-
sivit kenttdlddkinndn ja sotilaslddketieteen
kehittdmiseen ja kouluttamiseen. Normaalin
erikoistason ladkintdhuollon kdyttdé puolus-
tusvoimissa vihenisi ja kustannukset alenisi-
vat.
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3.3. Keskeiset ehdotukset
Perusterveydenhuolto

Perusterveydenhuollon palvelut tuotettai-
siin varuskunnissa vastaisuudessakin pai-
sddntoisesti itse. Palveluista ostettaisiin esi-
merkiksi laboratorio- ja rontgenpalvelut, fy-
sikaalinen hoito, osa tyéterveyshuollosta ja
hammashuollosta sekéd pdivystykset paikalli-
sen tarpeen ja tarjonnan mukaan. Perustason
lagkintdhuollon totaalinen jdrjestiminen os-
topalveluina on mahdollista vain pienimmis-
sd varuskunnissa.

Puolustusvoimat jdrjestdisi varuskunnissa
asevelvollisten perustason ldgkintdhuollon,
joka siséltdisi yleislddkéritasoisen terveyden-
huollon ja hammashuollon, valmiuteen liitty-
vian suunnittelun, ty6terveyshuollon ja la3-
kintdkoulutuksen.

Perustason ladkintdhuollosta vastaisivat va-
ruskunnissa varuskuntien terveysasemat ja
muut terveydenhuollon toimipaikat. Sairauk-
sien hoito terveysasemilla tapahtuisi pddsdan-
toisesti avohoitona.

Avohoitopotilaita  voitaisiin  tarvittaessa
hoitaa vuodelevossa muista majoitustiloista
erillisissd tiloissa ottaen kuitenkin huomion
palvelusturvallisuus, epidemioiden ehkiisy ja
kustannustehokkuus. Menettely ei edellyttdi-
si kallista terveydenhuollon ammattihenki-
16ston ympérivuorokautista potilasvalvontaa
eikd sitoutumista varsinaisen sairaalatason
hoidon edellyttdmiin kiinteisiin tila- ja lai-
teinvestointeihin.

Perusterveydenhuollon virkoja kohdennet-
taisiin ydintehtdaviin. Ladkintdhuollon henki-
16stolle on laadittu yhtenevit valtakunnalliset
mitoitusperusteet siten, ettd 1 300 tyontekijad
ja 450 varusmiestd kohden on yksi ladkdéri,
700 tyontekijad ja 170 varusmiestd kohden
tyoterveys- ja sairaanhoitaja ja 300 varus-
miestd kohden kenttdsairaanhoitaja. Tarvitta-
vat kohdennukset toteutettaisiin vuoden 2006
henkilgstokokoonpanossa.

Ladkérien ja hoitohenkiloston tyonjakoa
muutettaisiin kansallisen terveysprojektin ta-
voitteiden mukaisesti. Talld hetkelld ty6 ja-
kautuu tasan lddkédrien ja hoitohenkildston
kesken. Ladkdreiden tyGpanosta voitaisiin
kohdentaa kenttéldgkintdén ja koulutukseen.

Lagkintdhuollon kustannuksia seurattaisiin

vastaisuudessa per capita -mittareilla. Uudet
seuranta- ja tilastointijdrjestelmét tuottaisivat
reaaliaikaista tietoa padtoksentekijoille.

Erikoissairaanhoito

Puolustusvoimat luopuu itse tuotettavasta
tavanomaisesta erikoissairaanhoidosta koko
maassa. Helsingissé sijaitseva keskussotilas-
sairaala on lakkautettu ja tarvittavat erikois-
sairaanhoidon palvelut hankitaan tilaaja-
tuottaja -mallin mukaisesti yleisen tervey-
denhuollon organisaatioilta. Lahtokohtana on
ohjata hoitoa tarvitsevat ldhimpéidn sairaa-
laan, jotta matkustaminen ja palveluksesta
poissaolo minimoidaan. Ratkaisu tukee halli-
tuksen alueellistamispolitiikkaa vahvistamal-
la erikoissairaanhoidon kysyntdd tasapuoli-
sesti koko maassa.

Erikoissairaanhoidon jérjestiminen on to-
teutettava siten, ettd puolustusvoimien ter-
veydenhuoltovastuulla olevien potilaiden
hoito ei miltddn osin vaikeuta kunnallisen
terveydenhuollon lakisédéteisten tehtdvien to-
teuttamista.

Erikoissairaanhoidon strateginen kump-
panuus yleisen terveydenhuollon organisaa-
tioiden kanssa mahdollistaa my6s puolustus-
voimien lddkehuollon uudelleenjérjestelyt si-
ten, ettd rauhan ajan toimintamalli on mah-
dollisimman yhdenmukainen poikkeusolojen
toimintamallin kanssa.

Puolustusvoimat tukeutuu poikkeusolojen
ladkintdhuollossaan  valtakunnan yleiseen
terveydenhuoltoon ja erityisesti sen erikois-
lagkarijohtoiseen sairaalajéarjestelmédn, mutta
vastaa itse ensiavusta ja ensihoidosta kentti-
oloissa, ja joukkojen muusta ensivaiheen ter-
veydenhuollosta seki potilaiden sairaankulje-
tuksesta evakuointisairaalaan, jossa tapahtuu
sotilaspotilaiden varsinainen hoito. Erikois-
sairaanhoito ei kuulu puolustusvoimien poik-
keusolojen ladkintdhuollon ydintehtaviin.

Erikoissairaanhoidon sopimuskumppaneik-
si on valittu sairaanhoitopiirit. Sairaanhoito-
piiri on puolustusvoimille turvallinen yhteis-
tyokumppani poikkeusoloissa. Koska jérjes-
telyyn on kytketty myos ladkelogistiikka, sai-
raanhoitopiirit ovat ainoita mahdollisia yh-
teistykumppaneita.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymé voisi tehdi
puolustusvoimien kanssa sopimuksen, jonka
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perusteella sairaanhoitopiiri voisi hoitaa puo-
lustusvoimien terveydenhuoltovastuulle kuu-
luvia potilaita. Téllaisen sopimuksen mukaan
jarjestettdvit palvelut voitaisiin toteuttaa
myds eri perustein ja nopeammin kuin eri-
koissairaanhoitolain mukaan sairaanhoitopii-
rin hoitovastuulle kuuluvien muiden potilai-
den tarvitsemat palvelut. Ndin voitaisiin tur-
vata se, ettd lakisddteistd yhteiskunnallista
velvoitettaan suorittavat varusmiehet saavat
viivytyksettd palveluskelpoisuuden turvaami-
seksi tarvittavat erikoissairaanhoidon palve-
lut.

Sopimuksen tekeminen olisi vapaaehtoista
sairaanhoitopiirin kuntayhtymaélle. Ndin voi-
taisiin osaltaan varmistaa se, etti sairaanhoi-
topiiri voisi huolehtia sille lakisdéteisesti
kuuluvien tehtivien hoitamisesta.

Puolustusvoimien suorittamat korvaukset
kunnallisen terveydenhuollon antamasta hoi-
dosta midrdytyisivdt tehtyjen sopimusten
mukaan. Siltd osin kuin hoidon korvauksista
ei ole sovittu, korvaukset mésrdytyisivét pal-
velun tuottamisesta aiheutuneiden kustannus-
ten mukaan.

Erikoissairaanhoidon ja lddkelogistiikan
kumppanuus laajennetaan koskemaan koko
puolustusvoimia. Kumppanuustoimintaan
siirrytddn tdysimadriisesti vuoden 2006 alus-
sa. Joidenkin erikoisalojen osalta kump-
panuus kdynnistyy kuitenkin jo syksylld
2005.

Erikoissairaanhoidon kumppanuussopi-
muksiin on kirjattu my6s molemminpuolisia
velvoitteita poikkeusoloja varten. Velvoitteet
koskevat  poikkeusoloihin  varautumista:
suunnittelua, valmisteluja, henkilstojarjeste-
lyjd, koulutusta, harjoituksia ja materiaali-
toimintoja. Sopimuksilla voidaan vakiinnut-
taa joillakin maanpuolustusalueilla jo kaytos-
séd ollut vapaaehtoisuuteen perustunut yhteis-
toiminta. Kumppanuussopimusta voidaan
tdydentdd tarvittaessa vield erilliselld yhteis-
toimintasopimuksella.

Rauhan aikana puolustusvoimien osuus
kumppanuudessa on ldhinni koulutus- ja ma-
teriaaliapua. Siviilisairaaloiden valmiudet
sairaalan ulkopuoliseen toimintaan ovat ra-
joitetut. Puolustusvoimilla on puolestaan
kentille soveltuvia lddkintdvarusteita, jotka
ovat kumppanuuden kautta myds siviiliter-
veydenhuollon kiytettdvissd. Tillaisia ovat

esimerkiksi leikkausasema, maastokelpoinen
sairasauto ja ladkintdvarustus, jonka avulla
voidaan toimia saastuneessa ymparistossa.

Sotilaslididketieteen keskus

Puolustusvoimiin on perustettu Sotilaslds-
ketieteen keskus, jonka tehtdviand on puolus-
tusvoimien ladkintdhuollon ydintehtdvien
kehittdminen.

Sotilaslddketieteen keskus on puolustus-
voimista annetun lain (402/1974) 4 §n 1
momentissa tarkoitettu  puolustusvoimiin
kuuluva pédesikunnan alainen sotilaslaitos.

Terveydenhuollon jérjestimisestd puolus-
tusvoimissa annetun asetuksen 3 §:n mukaan
Sotilaslddketieteen keskuksen tehtdvinid on
tutkia ja kehittdd puolustusvoimien tervey-
denhuoltoa, kenttd- ja suojelulddkintdd, pal-
veluskelpoisuutta ja palvelusturvallisuutta
sekd huolehtia niitd koskevasta koulutuksesta
ja kokeilutoiminnasta. Sotilaslddketieteen
keskus jérjestdd asevelvollisten ja palkatun
henkiloston palveluskelpoisuuden arvioinnin.
Lisdksi keskus toimii kansallisena ilmailu-
ladketieteen keskuksena ja vastaa puolustus-
voimien perustason terveydenhuollon ja eri-
koissairaanhoidon jérjestelyista.

Merkittdvin muutos keskussotilassairaalaan
verrattuna on, ettd Sotilasldidketieteen keskus
ei ole hoitava sairaala vaan tutkimus- ja kou-
lutuskeskus.

Paddosa Sotilaslddketieteen keskuksen toi-
minnoista on tarkoitus sijoittaa vuoden 2006
alusta lukien Lahteen. Keskus toimii yhteis-
tyossd Lahdessa sijaitsevan Pdijat-Hdmeen
keskussairaalan ja Himeen Rykmentin kans-
sa..

IImailulddketieteelliset toiminnot, erikois-
henkildston valinta ja terveydentilan seuranta
sekd biologisten ja kemiallisten aseiden kayt-
toon liittyvad suojelulddkintd ja ympéristoter-
veydenhuolto sijoittuvat Helsinkiin ja laivas-
toladketieteellinen toiminta Upinniemeen.

Sotilaslddketieteen keskukseen henkil6sto-
vahvuus on 109. Keskus koostuu johtajan ja
esikunnan liséksi ympdéristoterveyden ja bio-
logisten ja kemiallisten aseiden kdyttoon liit-
tyvin suojelulddkinnin, tutkimustoiminnan,
palveluskelpoisuuden arvioinnin ja laivasto-
ladketieteen yksikoistd sekd valintakeskuk-
sesta, Sotilasapteekista ja Lidkintdkoulusta.
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Suojelulddkinnin yksikkd ja sosiaali- ja ter-
veysministerion alainen Kansanterveyslaitos
muodostavat yhdesséd valtakunnallisen biolo-
gisten uhkien osaamiskeskuksen.

Terveystarkastusten kustannusten korvaami-
nen

Kutsunnanalaisten —ennakkoterveystarkas-
tuksista ei ole suoritettu korvauksia kunnille
ja kuntayhtymille. Vaikka kutsunnanalaiset
eivit vield ole puolustusvoimien terveyden-
hoitovastuulla, olisi perusteltua, ettd puolus-
tusvoimat korvaisi tehtdvdn hoitamisesta ai-
heutuvat kustannukset tdysiméérdisesti.

Korvausvelvollisuus ehdotetaan sdddetté-
viksi kansanterveyslakiin otettavalla nimen-
omaisella sddannoksells.

Terveyskeskusladkirin toimimisesta l14a3ka-
rind kutsuntatilaisuudessa ei suoriteta korva-
usta terveyskeskukselle.

Ladkehuolto ja Sotilasapteekin tehtavit

Sotilasapteekki on tdh#n asti vastannut
puolustusvoimien lddkehuollosta. Erikoissai-
raanhoidon lisdksi my6s puolustusvoimien
ladkehuolto siirtyy pédsddntoisesti sairaan-
hoitopiirien vastuulle. Sotilasapteekin juridi-
nen status kuitenkin sdilytetdsn ja sen tehté-
viksi jad puolustusvoimien sodan ajan lddke-
logistilkan valmiuden kehittdminen ja sen
edellyttdmé suunnittelu ja valmistelu sekd
alan koulutus ja asiantuntijatoiminta.

Sotilasapteekki itsendisend joukko-
osastona lakkautetaan ja se siirtyy Sotilaslaa-
ketieteen keskuksen osaksi. Sotilasapteekin
oma lddketuotanto lopetetaan ja sen ladke-
toimituksista ulkopuolisille luovutaan.

Sotilasapteekki osallistuu ladkelogistiikan
erikoismateriaalien valtakunnalliseen val-
miuden kehittdmiseen, suunnitteluun ja val-
misteluun. Se ohjaa ja valvoo puolustusvoi-
mien terveysasemien lddkekeskusten ja 14a-
kevarastojen toimintaa seki hoitaa lddkehuol-
lon laadunvalvontaa. Ladkelogistiikan tutki-
mus ja kehittimistoiminta sekd sotilasfar-
masian kansainvilisen kehityksen seuranta
kuuluvat Sotilasapteekin tehtéviin.

Sotilasapteekki vastaa puolustusvoimien
poikkeusolojen ladkelogistiikan suunnittelus-
ta, valmistelusta, tutkimuksesta ja kehittdmi-

sestd sekd koulutuksesta. Lisdksi Sotilasap-
teekki vastaa erikoislddkkeiden ja muun ta-
vanomaisesta poikkeavan apteekkimateriaa-
lin toimittamisesta joukko-osastoille ja rau-
hanturvajoukoille seki ohjaa ja valvoo niiden
ladkehuoltoa.

Sotilasapteekki toimii Sotilaslddketieteen
keskuksen sairaala-apteekkina ja lddkekes-
kuksena. Se tuottaa ja varastoi kenttdlddkin-
ndssd ja rauhan ajan lddkintdhuollossa tarvit-
tavia lagkkeitd sekd huolehtii poikkeusoloissa
tarvittavien ladkkeiden varatuotantovalmiu-
den ylldpitdmisesta.

Ladkehuollon strateginen kumppanuus
mahdollistaa kenttédlddkintdvarusteisiin tdy-
dennettivien lddkkeiden hankinnan etukiteen
ainakin tarkeimmille joukoille.

Hajautettuna sairaanhoitopiireihin ladkkei-
den kierrdtys on mahdollista toteuttaa van-
henemisaikojen puitteissa. Puolustusvoimien
vastuulle jddvit vain alkuhankinta ja varas-
toinnista aiheutuvat kustannukset.

Jarjestelyistd ei aiheudu sairaanhoitopiireil-
le lisdkustannuksia. Poikkeusoloissa puolus-
tusvoimien tarvitseman materiaalin volyymi
kasvaa, mutta jérjestelmé toimisi kuten rau-
han aikana; potilaita evakuoitaisiin sairaalaan
ja materiaalia toimitettaisiin kenttélagkint4-
joukoille paluukuljetuksina.

Terveydenhuoltopalvelujen antaminen puo-
lustusministerion, puolustusvoimien ja raja-
vartiolaitoksen henkilost6lle sekd muille
henkil6ille

Koska Sotilaslddketieteen keskus ei ole
hoitava sairaala, puolustusministerién, puo-
lustusvoimien ja rajavartiolaitoksen henkil6-
kunnalta poistuu mahdollisuus saada erikois-
sairaanhoitopalveluja siten kuin niitd on an-
nettu puolustusvoimien sairaaloissa.

Terveydenhuoltopalveluja puolustusminis-
terién, puolustusvoimien ja rajavartiolaitok-
sen henkildstolle annettaisiin jatkossa tyo6ter-
veyshuoltolain mukaisesti, jolloin ty6nantaja
vastaa palvelujen jarjestamisesta.

Puolustusministerio voi paittdd, ettd ter-
veydenhuoltopalveluja annetaan myds puo-
lustusvoimien ulkopuolisille. Sotilaslddketie-
teen keskuksessa on mahdollista tehda esi-
merkiksi siviililentdjien terveydentilaa kos-
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kevia tutkimuksia sekd antaa painekammio-
hoitoa. Tilloin palveluista peritddn valtion
maksuperustelain mukainen korvaus. Menet-
tely vastaa nykyistd kéytantoa.

Ladkintdhuollon organisointi

Puolustusvoimien terveydenhuollon ylei-
nen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluisi-
vat edelleen pidesikunnalle. Alueellisesta
hallinnosta vastaisivat puolustushaarojen esi-
kunnat ja paikallisen terveydenhuollon jéirjes-
tdmisestd Sotilaslddketieteen keskus yhdessd
pakallisten terveysasemien kanssa.

Pédesikunnalle ja puolustushaarojen esi-
kunnille kuuluisivat ldgkintdhuollon rauhan
ja sodan ajan suunnittelutehtivit, resurssien
ohjaus, kansainvilisten asioiden suunnittelu,
viranomaisyhteisty6 keskus- ja aluehallinnon
tasalla sekd Sotilasladketieteen keskuksen
toiminnan ohjaus

Sotilaslddketieteen keskus johtaisi tervey-
denhuollon jérjestelyjd joukko-osastoissa.
Sen tehtdviin kuuluisivat lddkintdhuollon
rauhan ajan kdytdnnon toiminnan, ladkinti-
koulutuksen, tutkimus- ja kehittdmistoimin-
nan sekd ympéristonvalvonnan osalta ympé-
ristéterveydenhuollon ja kenttihygienian se-
ké eldinldagkintdhuollon suunnittelu ja ohjaa-
minen.

4. Esityksen vaikutukset
4.1. Taloudelliset vaikutukset

Terveydenhuoltoon kéytetdsan puolustus-
voimissa vuositasolla nykyisin noin 36 — 37
miljoonaa euroa. Kustannussdéstét uuteen
toimintamalliin siirtymisestd aiheutuisivat
ensisijaisesti puolustusvoimien oman erikois-
sairaanhoidon palvelutuotannon loppumises-
ta. Keskussotilassairaalan toiminnan loppu-
minen merkitsi 150 - 200 henkilon palkan
uudelleen kohdentamista.

Pohjois-Suomessa viiden vuoden kokeilu-
jakson aikana saatujen kokemusten ja esisel-
vityksessd tehtyjen laskelmien mukaan eri-
koissairaanhoidon s#éstot olisivat vuosittain
noin 1 — 3 miljoonaa euroa. Keskussotilassai-
raalan lakkauttamisesta ja lddkehuollon uu-
distamisesta aiheutuvat sddstt kohdistuvat
palkkakuluihin, vuokriin, palvelujen ja tar-

vikkeiden ostoihin, lddkemateriaalihankin-
toihin sekd muihin kdyttomenoihin ja inves-
tointeihin.

Puolustusvoimien ladkintdorganisaation
kustannukset jakautuivat toimipaikkakohtai-
sesti vuonna 2003 seuraavasti: keskussotilas-
sairaalan kustannukset 11,1 miljoonaa euroa,
Sotilasapteekin 2,8 miljoonaa euroa, Ladkin-
tikoulu 0,9 miljoonaa euroa, Pohjois-
Suomen erikoissairaanhoidon ostopalvelut 1
miljoona euroa, varuskuntasairaalat ja poli-
klinikat 22,7 miljoonaa euroa eli yhteensi
38,5 miljoonaa euroa.

Uuden organisaation kustannukset on arvi-
oitu vuonna 2007 seuraaviksi: Sotilasldidke-
tieteen keskus 9,3 miljoonaa euroa, varus-
kuntien terveysasemat 23 miljoonaa euroa
sekd erikoissairaanhoidon ja lddkehuollon os-
topalvelut 5,5 miljoonaa euroa eli yhteensd
37,8 miljoonaa euroa.

Puolustusvoimat luopuu keskussotilassai-
raalan kiinteistostd, jossa on tiloja noin
13 000 m?. Uudet toimitilat sijoittuvat Lah-
teen, Helsinkiin ja Upinniemeen. Kokonaisti-
lam&érd on 5 600 m2.

Keskussotilassairaala olisi ollut jo tydsuo-
jelullisista syistd peruskorjattava ldhivuosina.

Tilakustannukset keskussotilassairaalassa
ovat olleet noin 873 000 euroa vuodessa
(pddoma- ja ylldpitovastike) ja ovat uusissa
tiloissa yhteensd 710 000 euroa. Keskussoti-
lassairaalan peruskorjauksen kustannuksiksi
on arvioitu 17 miljoonaa euroa, mistd vuosi-
vaikutus on 600 000 euroa. Keskussotilassai-
raalan tilakustannukset olisivat télléin noin
1,5 miljoonaa euroa vuodessa.

Kokonaissumma 37,8 miljoonaa euroa si-
sdltdd jo oman toiminnan kehittdimiseen uu-
delleen kohdennettuja varoja 1,5 miljoonaa
euroa.

Jos otetaan huomioon myos keskussotilas-
sairaalan peruskorjauksen vuokravaikutus 1,5
miljoonaa euroa, saadaan lopputulokseksi
34,8 miljoonaa euroa. Syntyneet sddstot koh-
dennetaan puolustusvoimien lddkintdhuollon
ydintoimintojen kehittdmiseen.

Kuntien terveyskeskuksissa suoritettavien
kutsunnanalaisten ennakkoterveystarkastus-
ten sddtdminen korvattavaksi aiheuttaa puo-
lustusvoimille noin kahden miljoonan euron
vuotuiset lisdkustannukset.

Uudistamishanke koskee keskussotilassai-
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raalan, Sotilasapteekin, Lidkintikoulun ja
padesikunnan henkil6stod. Tdman henkilos-
ton lukumddrd oli 14htétilanteessa yhteensd
noin 300. Sotilasldgketieteen keskuksen hen-
kilostovahvuus on 109, eli ilman tehtivia jaa
noin 190 henkil64.

Naistd noin 30 sijoitetaan takaisin puolus-
tusvoimien perustason lddkintdhuoltoon. Lo-
puille on etsitty aktiivisesti keskussotilassai-
raalaan perustetun tukiryhmin ja pégesikun-
nan henkilostéosaston yhteistyond tyopaik-
kaa puolustusvoimien sisiltd ja hallinnonalan
ulkopuolelta. Tilld hetkelld irtisanottavia on
noin 30. Aitiys- tai hoitovapaalla on yhdek-
sén.

Henkilostovaikutuksia on pyritty hoita-
maan vastuullisen tyonantajan tavoin ja ak-
tiivisesti. Keskussotilassairaalassa yksi hen-
kilo hoitaa kokopdiviisesti henkilostoasioita.

4.2. Vaikutukset viranomaisten toimin-
taan

Puolustusvoimat siirtyy erikoissairaanhoi-
don palvelujen tuottamisesta niiden hankki-
miseen. Puolustusvoimien erikoissairaanhoi-
to ja lddkehuolto jérjestetddn koko maassa ti-
laaja- tuottaja —mallin mukaisesti hankkimal-
la palvelut ostopalveluina sairaanhoitopiireil-
té.

Puolustusvoimat ja ldhes kaikki sairaanhoi-
topiirit ovat 28 pédiviana huhtikuuta 2005 alle-
kirjoittaneet yhteistydsopimukset, joiden pe-
rusteella sairaanhoitopiirit hoitavat puolus-
tusvoimien terveydenhuoltovastuulle kuulu-
via potilaita. Sopimusten mukaan jérjestetta-
vit palvelut voitaisiin toteuttaa my6s eri pe-
rustein ja nopeammin kuin erikoissairaanhoi-
tolain mukaan sairaanhoitopiirin hoitovas-
tuulle kuuluvien muiden potilaiden tarvitse-
mat palvelut.

Sopimukset eivit estd sairaanhoitopiireja
huolehtimasta lakisdéteisten tehtdvien hoita-
misesta.

Sopimuksen tekeminen olisi vapaaehtoista
sairaanhoitopiirin kuntayhtymélle. Néin voi-
taisiin osaltaan varmistaa se, ettd sairaanhoi-
topiiri voisi huolehtia sille lakisdéteisesti
kuuluvien tehtdvien hoitamisesta. Jos sai-
raanhoitopiiri arvioisi, ettd se ei kykenisi vas-
taamaan sekd lakisddteisistd tehtdvistdan ettd
myds puolustusvoimien tarvitsemista tervey-

denhuollon palveluista, ei puolustusvoimien
kanssa tulisi tehdd sopimusta hoitopalveluis-
ta.

Korvaus sopimukseen perustuvista palve-
luista madrdytyy tehdyn sopimuksen mu-
kaan. Jos korvauksesta ei kuitenkaan olisi
sovittu, olisi korvaus palvelun tuottamisesta
aiheutuneiden kustannusten suuruinen.

Puolustusvoimien terveydenhuoltovastuul-
la olevien ei-kiireellistd erikoissairaanhoitoa
tarvitsevien potilaiden lukumé&éré jaa vuosit-
tain véhdiseksi ja hoidettavat potilaat jakau-
tuvat liséksi useiden sairaanhoitopiirien alu-
eelle. Niinpd tdssd vaiheessa nayttéisi silté,
ettd sairaanhoitopiirit kykenevit padsaantoi-
sesti huolehtimaan puolustusvoimien tervey-
denhuoltovastuulle kuuluvien henkil6iden ei-
kiireellisestd sairaanhoidosta muun toimin-
nan vaarantumatta.

4.3.  Yhteiskunnalliset vaikutukset

Kuntien ja kuntayhtymien sairaaloissa va-
rusmiehilld on mahdollisuus saada saman-
laista hoitoa kuin muillakin kunnan asukkail-
la. Alueittain sairaanhoitopiireiltd ostetut eri-
koissairaanhoitopalvelut tuotetaan ldhelld va-
rusmiesten palveluspaikkoja, jolloin hoitoon
ei tarvitse matkustaa péddkaupunkiseudulle
kuten tilla hetkelld. Lisdksi potilaiden ldheis-
ten on mahdollista vierailla sairaanhoitopiiri-
en sairaaloissa, joten voidaan olettaa ettd asi-
akkaan kokemus hoidon laadusta paranee.
Perustason sairaanhoitoa vaativat tapaukset
hoidetaan edelleen varuskunnissa.

Keskussotilassairaalan lakkauttamisesta ai-
heutuu irtisanomisia Helsingissé. Irtisanotta-
va henkilokunta on pédosin hoitohenkilokun-
taa, jonka tyollistymisessd niin padkaupunki-
seudulla kuin muuallakin Suomessa ei arvi-
oida nykytilanteessa olevan erityisid vaike-
uksia.

Tyopaikkojen méadrd valtiosektorilla siis
vihenee irtisanottavien midrén verran. Toi-
saalta erikoissairaanhoidon palveluiden siir-
tyessd kuntien sairaanhoitopiirien vastuulle
voi joissakin keskussairaaloissa varusmiesten
hoidon takaaminen aiheuttaa tarvetta henki-
I6kunnan lisddmiseen. Varusmiehille tarjo-
tuista palveluista saadaan puolustusvoimilta
kustannusten mukainen korvaus.

Sotilaslddketieteen keskuksen perustamisen
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vuoksi Lahteen siirtyy p#dkaupunkiseudulta
lagkareitd ja hoitoalan henkilokuntaa eli Lah-
teen keskittyy vahvaa ldadketieteen osaamista.

Sotilasladketieteen keskuksen henkilokunta
on padosin virkasuhteista, kuten keskussoti-
lassairaalankin henkilokunta, joten muutok-
sia tydsuhteiden laatuun tai kestoon ei synny.

Sotilaslddketieteen keskus vahvistaa Lah-
den seudun osaamista ja ty6llisyyttd. Tutki-
mukseen ja kehittimiseen keskittyvilld toi-
minnolla on vilillisid vaikutuksia muun mu-
assa alueen yrityksiin. Yhteistyo alueen oppi-
laitosten kanssa lisdédntyy.

Helsinkiin jdavd Sotilaslddketieteen kes-
kuksen osa, valintakeskus, joka keskittyy
vaativiin henkilévalintoihin ja ilmailuldike-
tieteeseen, pitdd ylld Helsingin seudun kehit-
tymistd ilmailun ja siihen liittyvien palvelui-
den keskuksena. Valintakeskus toimii myds
kansallisena ilmailulddketieteen keskuksena
(Aero Medical Centre).

Sotilaslddketieteen keskuksen ilmailuun
liittyvit palvelut, jotka olisivat myos siviili-
lentdjien kéytossd, sijaitsevat edelleen Hel-
singissi.

5. Asian valmistelu
5.1. Valmisteluvaiheet ja -aineisto

Puolustusvoimien lddkintdhuollon kehitté-
minen on ollut kdynnissd 1990-luvun alusta
lahtien. Ensivaiheessa vidhennettiin puolus-
tusvoimien erikoissairaanhoidon kapasiteettia
lakkauttamalla kaksi erikoislddkérijohtoista
sotilassairaalaa: Hdmeen sotilassairaala Lah-
desta vuonna 1994 ja Pohjan sotilassairaala
Oulusta vuonna 2000.

Valtiontalouden tarkastusvirasto tarkasti
puolustusvoimien terveydenhuoltojérjestel-
méid 1990-luvun jalkipuoliskolla. Tarkastus-
kertomuksessa edellytettiin puolustushallin-
non tekevin kattavan selvityksen puolustus-
voimien terveydenhuollon jirjestelyistd ja
mahdollisuudesta tukeutua yleiseen tervey-
denhuoltoon. Puolustushallinnon tekemissi
alustavassa selvityksessd todettiin, ettd puo-
lustusvoimat voi terveydenhuollossaan tu-
keutua pddosin yleiseen terveydenhuoltoon.

Tarkastusvirasto edellytti my6s yhteistyon
kehittdmistd. Sen seurauksena k#ynnistettiin
puolustusvoimien ldgkintdhuollon kokonais-
uudistusta koskeva selvitystyo.

Puolustusvoimien lddkintdhuollon koko-
naisuudistusta koskeva esiselvitys valmistui
marraskuussa 2002. Sen perusteella puolus-
tusministerié vahvisti kirjeellddn 3 pdivind
maaliskuuta 2003 periaatteet puolustusvoi-
mien ladkintdhuollon kokonaisuudistuksen
suunnittelulle ja toteuttamiselle. P#desikun-
nalta edellytettiin suunnitelman laatimista.

Pédesikunta teki puolustusministeri6lle esi-
tyksen puolustusvoimien lddkintdhuollon ko-
konaiskehittdmisestd 15 pidivdnd toukokuuta
2003.

Puolustusministerio asetti 10 pdivana kesa-
kuuta 2003 johtaja Jarmo Karpakan selvitta-
midn vaihtoehtoja perustettavan Sotilaslas-
ketieteen keskuksen sijainpaikkakunnaksi.
Selvitysmies esitti loppuraportissaan 27 pii-
viand lokakuuta 2003 ensisijaiseksi sijainti-
vaihtoehdoksi Tampereen yliopistollista sai-
raalaa ja sen yhteydessi toimivaa FinnMedia.
Toissijainen vaihtoehto oli Helsingin seudun
yliopistollinen keskussairaala ja sen yhtey-
dessd toimiva Biomedicum. Kolmanneksi
vaihtoehdoksi esitettiin P#ijat-Hameen kes-
kussairaalaa.

Esitys on valmisteltu puolustusministerios-
sd yhteistyOssi sosiaali- ja terveysministerion
sekd padesikunnan kanssa. Valmistelutyossi
on kiytetty hyviksi tyoryhmiid, jossa on
edustus puolustusvoimien lddkintdhuollon eri
sidosryhmistd, kuten sosiaali- ja terveysmi-
nisteridstd, Suomen Kuntaliitosta, sairaanhoi-
topiireistd ja henkilstojarjestoista.

5.2. Lausunnot ja niiden huomioon otta-
minen

Esitysluonnoksesta on saatu lausunto val-
tiovarainministerioltd,  oikeusministeriolts,
sosiaali- ja terveysministerioltd, Valtiokont-
torilta, Rajavartiolaitoksen esikunnalta, p#i-
esikunnalta, Suomen Kuntaliitolta ja Valtion
ja erityispalvelujen ammattiliitto VAL ry: It4.
Esitystd on lausuntojen perusteella tdsmen-
netty.
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1. Lakiehdotusten perustelut

1.1.  Laki terveydenhuollon jirjestimises-
td puolustusvoimissa

4 §. Puolustusvoimien palveluksessa olevi-
en tyoterveyshuolto jérjestetddn tyoterveys-
huoltolain edellyttamalla tavalla. Lisdksi val-
tiovarainministerié on 12 p#iviand kesdkuuta
2000 antanut ohjeen valtion palveluksessa
olevien maksuttomasta sairaanhoidosta ja
muusta terveydenhoidosta (11/2000). Pyké-
lin 1 momentissa sdddettdisiin puolustus-
voimien velvollisuudeksi jérjestdd tyoterve-
yshuoltoon kuuluva palveluskelpoisuuden
arviointi.

Pykidldan 2 momentin mukaan puolustus-
voimien terveydenhuoltopalveluja olisi mah-
dollista antaa puolustusministerion paitok-
selld myos muille kuin lain 3 §:ssd tarkoite-
tuille henkiloille. N4itd olisivat esimerkiksi
Suomessa harjoituksiin osallistuvat ulkomaa-
lainen sotilas- ja siviilihenkil6sto.

5 §. Puolustusvoimat ei endd antaisi eri-
koissairaanhoitoon liittyvid terveydenhuolto-
palveluja puolustusministerion, puolustus-
voimien ja rajavartiolaitoksen palkatulle
henkil6stolle  ty6terveyshuoltoon kuuluvia
erikoislddkérikonsultaatioita ja palveluskel-
poisuuden arviointia lukuun ottamatta. Pyka-
144 ehdotetaan muutettavaksi siten, ettid siitd
poistettaisiin voimassa olevan pykilédn 2 ja 4
momentin sdéntelyt puolustusvoimien sairaa-
loissa muilta kuin puolustusvoimien tervey-
denhuoltovastuulla olevilta perittdvistd mak-
suista.

6 §. Puolustusvoimat valmistelee johtamis-
ja hallintojérjestelménsd uudistamista. Orga-
nisaatiomuutoksen on tarkoitus olla valmis
vuonna 2008. Esimerkiksi pddesikuntaan
kuuluva maavoimaesikunta lakkautetaan ja
erillinen Maavoimien esikunta perustetaan
Mikkeliin. Nykyiset maanpuolustusalueet ja
sotilaslddnit lakkautetaan.

Pykildn 2 ja 3 momentin sddnnokset ter-
veydenhuollon alueellisesta hallinnosta ehdo-
tetaan muutettavaksi siten, ettd niissi otettai-
siin huomioon my®ds puolustusvoimien tuleva
organisaatio.

Poikkeusolojen terveydenhuollon alueelli-
sesta suunnittelusta ja operatiivisesta johta-
misesta vastaisivat puolustushaarojen esi-
kunnat. Perustason terveydenhuollon jérjeste-
lyistéd vastaisi Sotilasladketieteen keskus sekd
sen alaiset varuskuntien terveysasemat.

7 §. Pykila sisdltdd perussddannoksen puo-
lustusvoimien terveydenhuollon organisaati-
osta. Keskussotilassairaalan lakkauttamisen
ja itse tuotetun erikoissairaanhoidon lopetta-
misen vuoksi pykildn maininta puolustus-
voimissa olevista sairaanhoitolaitoksista eh-
dotetaan korvattavaksi termilld terveyden-
huollon toimipaikka, joka kuvaisi paremmin
perustason terveydenhuollon toimintaa puo-
lustusvoimissa.

8 §. Pykdldn 1 momentista ehdotetaan pois-
tettavaksi sddnnos, jossa edellytetddn, ettd
terveydenhuollon hankkiminen ulkopuolisel-
ta palvelujen tuottajalta vaatii puolustusmi-
nisterion padtoksen. Koska puolustusvoimi-
en terveydenhuoltovastuulla olevien erikois-
sairaanhoito jdrjestettdisiin vastaisuudessa
padsaddantoisesti hankkimalla se ulkopuolisilta
palveluntuottajilta, ei hankinnan tarvitsisi
endd perustua puolustusministerion erilliseen
paitokseen, vaan puolustusvoimat voisi hoi-
taa sopimusjdrjestelyt itsendisesti. Pykéldstd
ehdotetaan lisdksi poistettavaksi 2 momentin
sdadnnos kunnan tai kuntainliiton kanssa yh-
teisen sairaalan tai sen osaston rakentamises-
ta ja yllapitamisestd. Puolustusvoimista anne-
tun lain (402/1974) 3 §:n 1 momentin mu-
kaan puolustusvoimat on hallinnollisesti puo-
lustusministerién alainen. Puolustusvoimien
rauhan ajan kokoonpanosta ja johtosuhteista
midrdd puolustusministerid (puolustusvoi-
mista annetun lain 4 §:n 2 momentti).

9 §. Pykdldssd sdddetddn korvauksista, jot-
ka puolustusvoimien on suoritettava kunnal-
liselle sairaalalle-palvelujen tuottajalle. Pyka-
ldssd todetaan, ettd korvaus 8 §:n mukaiseen
sopimukseen perustuvista palveluista mai-
réytyy tehdyn sopimuksen mukaan. Jos kor-
vauksesta ei kuitenkaan olisi sovittu, olisi
korvaus palvelun tuottamisesta aiheutuneiden
kustannusten suuruinen.

9 a §. Pykilddn ehdotetaan lisdttédvaksi viit-
taus viranomaisten toiminnan julkisuudesta
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annettuun lakiin (621/1999), joka on tullut
voimaan 1 pdivand joulukuuta 1999. Laissa
sdddetddn esimerkiksi salassa pidettivistd vi-
ranomaisen asiakirjoista, joita ovat, jollei
erikseen toisin sdddetd, asiakirjat, jotka sisél-
tdvit tietoja henkilon terveydentilasta tai
vammaisuudesta taikka hdnen saamastaan
terveydenhuollon ja kuntoutuksen palvelusta
taikka tietoja henkilén seksuaalisesta kayt-
tdytymisestd ja suuntautumisesta.

10 §. Jos asetuksen antajasta ei ole erikseen
sdddetty, asetuksen antaa valtioneuvosto.
Asetuksenantovaltuutusta koskevan pykéldn
sanamuotoa tismennettiisiin siten, etti mai-
ninta asetuksen antajasta eli valtioneuvostos-
ta liséttéisiin pykaldén.

11 §. Pykdlddn ehdotetaan lisdttdviksi ni-
menomainen maininta asetuksen antajasta.
Tarkemmat sddnnokset lain tdytintoonpanos-
ta annettaisiin valtioneuvoston asetuksella.

1.2. Kansanterveyslaki

24 §. Lakiin ehdotetaan lisdttaviksi aiem-
min kumotun 24 §:n tilalle uusi pykéla. Py-
kdlan mukaan terveyskeskusta ylldpitiva
kunta tai kuntayhtymé voisi tehdé puolustus-
voimien kanssa sopimuksen, jonka perusteel-
la terveyskeskuksessa voitaisiin hoitaa puo-
lustusvoimien terveydenhuoltovastuulle kuu-
luvia potilaita.

Tallaisen sopimuksen mukaan jérjestettdvét
palvelut voitaisiin toteuttaa myos eri perus-
tein ja nopeammin kuin kansanterveyslain
mukaan terveyskeskuksen hoitovastuulle
kuuluvien muiden potilaiden tarvitsemat pal-
velut. Niin voitaisiin turvata se, ettd lakisii-
teistd yhteiskunnallista velvoitettaan suorit-
tavat varusmiehet saavat viivytyksessi palve-
luskelpoisuuden turvaamiseksi tarvittavat
sairaanhoidon palvelut. Tdmi on perusteltua
erityisesti siksi, ettd jos sairaus tai vamma es-
tdd palvelukseen osallistuminen, keskeytyy
palvelu siihen saakka kunnes varusmies on
taas palveluskelpoinen. Yksittdisen asevel-
vollisen n#kokulmasta varusmiespalvelun
keskeytyminen ja myohemmin jatkuminen
esimerkiksi palvelukseen liittyvén sairauden
vuoksi olisi yleensi kohtuutonta.

Puolustusvoimien ja terveyskeskuksen vi-
lilld tehdyn sopimuksen perusteella jérjestet-
tdvissd terveyden- ja sairaanhoidossa sovel-

letaan muutoin, mitd kansanterveyslaissa
sdddetddn. Esimerkiksi hoidon jarjestdmises-
td ja vuodeosastolle ottamisesta p#ittdd kan-
santerveyslain 17 §:n mukaan terveyskeskuk-
sen johtava ladkdri.

Ehdotuksen mukaan sopimuksen tekemi-
nen olisi vapaaehtoista terveyskeskusta ylla-
pitdville kunnalle ja kuntayhtymaélle. Nain
voitaisiin osaltaan varmistaa se, etti terveys-
keskus voi huolehtia sille lakisdéteisesti kuu-
luvien tehtdvien hoitamisesta. Mikéli terve-
yskeskus ei kykenisi vastaamaan sekd laki-
sddteisistd tehtdvistddn ettd myods puolustus-
voimien tarvitsemista terveydenhuollon pal-
veluista esimerkiksi ldakéripulan vuoksi, ei
puolustusvoimien kanssa tulisi tehdd sopi-
musta hoitopalveluista. Mahdollisen sopi-
muksen tulee lisdksi olla sellainen, ettd se ei
estd terveyskeskuksen lakisdéteisten tehtévi-
en hoitamista.

25 §. Lakiin ehdotetaan liséttiviksi aiem-
min kumotun 25 §:n tilalle uusi pykéild. Py-
kilassd sdddettdisiin korvauksista, jotka puo-
lustusvoimien tulee suorittaa terveyskeskuk-
selle.

Pykdldan 1 momentin mukaan puolustus-
voimien tulee suorittaa sotilasviranomaisten
pyynnostd terveyskeskuksissa tehdyistd kut-
sunnanalaisten ennakkoterveystarkastuksista
todellisten kustannusten mukainen korvaus
terveyskeskukselle.

Pykildn 2 momentissa todetaan, ettd kor-
vaus 24 §:n mukaiseen sopimukseen perus-
tuvista palveluista madrdytyy tehdyn sopi-
muksen mukaan. Jos korvauksesta ei kuiten-
kaan olisi sovittu, olisi korvaus palvelun
tuottamisesta aiheutuneiden kustannusten
suuruinen.

On myo6s mahdollista, ettd terveyskeskus
on antanut kansanterveyslain 14 §:n 1 mo-
mentin 10 kohdan perusteella varusmiehelle
kiireellistd sairaanhoitoa, vaikka terveyskes-
kuksen ja puolustusvoimien vililld ei ole so-
pimusta hoitopalvelujen antamisesta. Tillai-
sessa tilanteessa korvaus midrdytyisi aiheu-
tuneiden kustannusten mukaan.

Ehdotettu sddnnds vastaisi terveydenhuol-
lon jérjestimisestd puolustusvoimissa anne-
tun lain 9 §:n sddnnostd sellaisena kuin se
olisi tdmén hallituksen esityksen mukaan.



18 HE 200/2005 vp

1.3. Erikoissairaanhoitolaki

15 §. Voimassa olevan pykilin mukaan
sairaanhoitopiirin sairaaloiden lisiksi voi olla
erikseen valtion sairaaloita muun muassa
puolustusvoimia varten. Pykéldan ehdotetaan
lisdttdvaksi uusi 2 momentti, jossa sdddettii-
siin sairaanhoitopiirin kuntayhtymén mah-
dollisuudesta tehdd puolustusvoimien kanssa
sopimus erikoissairaanhoidon jirjestdmises-
té.

Ehdotetun 2 momentin mukaan sairaanhoi-
topiirin kuntayhtymé voisi tehdd puolustus-
voimien kanssa sopimuksen, jonka perusteel-
la sairaanhoitopiiri voisi hoitaa puolustus-
voimien terveydenhuoltovastuulle kuuluvia
potilaita. Téllaisen sopimuksen mukaan jér-
jestettdavit palvelut voitaisiin toteuttaa myos
eri perustein ja nopeammin kuin erikoissai-
raanhoitolain mukaan sairaanhoitopiirin hoi-
tovastuulle kuuluvien muiden potilaiden tar-
vitsemat palvelut. Ndin voitaisiin turvata se,
ettd lakisddteistd yhteiskunnallista velvoitet-
taan suorittavat varusmiehet saavat viivytyk-
settd palveluskelpoisuuden turvaamiseksi
tarvittavat erikoissairaanhoidon palvelut.

Puolustusvoimien ja sairaanhoitopiirin vi-
lilld tehdyn sopimuksen perusteella jarjestet-
tdvissd terveyden- ja sairaanhoidossa sovel-
lettaisiin muutoin, mitd erikoissairaanhoito-
laissa sdddetddn. Esimerkiksi hoidon jirjes-
tdmisestd ja vuodeosastolle ottamisesta p#t-
tdd erikoissairaanhoitolain 33 §:n mukaan
sairaalan ylildsdkari tai hdnen antamiensa oh-
jeiden mukaan muu ladkéri.

Ehdotuksen mukaan sopimuksen tekemi-
nen olisi vapaaehtoista sairaanhoitopiirin
kuntayhtymille. Nidin voitaisiin osaltaan
varmistaa se, ettd sairaanhoitopiiri voisi huo-
lehtia sille lakisddteisesti kuuluvien tehtdvien
hoitamisesta. Mikéli sairaanhoitopiiri arvioi-
si, ettd se ei kykenisi vastaamaan sekd laki-
sddteisistd tehtdvistddn ettd myods puolustus-
voimien tarvitsemista terveydenhuollon pal-
veluista, ei puolustusvoimien kanssa tulisi
tehdd sopimusta hoitopalveluista. Mahdolli-
sen sopimuksen tulee lisdksi olla sellainen,
ettd se ei estdisi sairaanhoitopiirid huolehti-
masta lakisédteisten tehtdviensd hoitamisesta.

30 §. Pykidlin 1 momentin mukaan sai-
raanhoitopiirin sairaaloita tulee kayttda ensi-
sijaisesti kuntayhtymén jidsenkuntien asuk-

kaiden sairaanhoitoon. Poikkeuksena ovat
kuitenkin lain 11, 13 ja 14 §:n mukaiset tilan-
teet. Sddnnostd ehdotetaan tarkistettavaksi 15
§:44n ehdotetun muutoksen vuoksi siten, ettd
siind viitattaisiin myos mainittuun 15 §:44n.

43 b §. Lakiin ehdotetaan liséttdviksi uusi
43 b §. Pykildssd sdddettdisiin korvauksista,
jotka puolustusvoimien tulee suorittaa sai-
raanhoitopiirille. Korvaus 15 §:n mukaiseen
sopimukseen perustuvista palveluista mai-
raytyy tehdyn sopimuksen mukaan. Jos kor-
vauksesta ei kuitenkaan olisi sovittu, olisi
korvaus palvelun tuottamisesta aiheutuneiden
kustannusten suuruinen.

On myos mahdollista, ettd sairaanhoitopiiri
on antanut varusmiehelle kiireellistd sairaan-
hoitoa, vaikka sairaanhoitopiirin ja puolus-
tusvoimien vililld ei ole sopimusta hoitopal-
velujen antamisesta. Tillaisessa tilanteessa
korvaus mdiérdytyisi aiheutuneiden kustan-
nusten mukaan.

Ehdotettu sdinnos vastaisi terveydenhuol-
lon jérjestimisestd puolustusvoimissa anne-
tun lain 9 §:n sddnnostd sellaisena kuin se
olisi timén hallituksen esityksen mukaan.

2. Tarkemmat sdinnokset ja méia-
riykset

Valtioneuvoston asetuksella voidaan antaa
tarkemmat sddnnokset terveydenhuollon jér-
jestdmisestd puolustusvoimissa annetun lain
tdytdntoonpanosta.

3. Voimaantulo

Lait ehdotetaan tuleviksi voimaan 1 pdivi-
nd tammikuuta 2006.

Maiidrdrahaa  ennakkoterveystarkastusten
suorittamisesta kunnille maksettavaa korva-
usta varten on mahdollista varata aikaisintaan
vuodelle 2008, joten kansanterveyslain muut-
tamisesta annetun lain 25 §:n 1 momentti eh-
dotetaan tulevaksi voimaan 1 pdivind tam-
mikuuta 2008. Kutsunnanalaisten ennakko-
terveystarkastuksista suoritettaisiin 9 §:mn
mukainen korvaus vasta 1 pdivdnd tammi-
kuuta 2008 tai sen jilkeen tehtdvistd tarkas-
tuksista.

Ennen lakien voimaantuloa voitaisiin ryh-
tyd lakien tdytdnt6onpanon edellyttimiin
toimiin.
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4. Suhde perustuslakiin ja sdéti-
misjirjestys

Terveydenhuollon jérjestimisestd puolus-
tusvoimissa annettuun lakiin, kansanterveys-
lakiin ja erikoissairaanhoitolakiin sisiltyy jo
nykyisellddn puolustusvoimille, kunnille ja
kuntayhtymille sdddettyjd velvoitteita jérjes-
tdd terveyspalveluja niiden terveydenhuolto-
vastuulle kuuluville. Sd4nnoksid ehdotetaan
nyt muutettavaksi siten, ettd jatkossa puolus-
tusvoimat ei endd itse tuottaisi erikoissai-
raanhoidon palveluja, vaan ne hankittaisiin
ostopalveluina pédosin sairaanhoitopiireilti.
Myos perusterveydenhuollon palveluja voi-
taisiin hankkia kunnalliselta terveydenhuol-
lolta. Tdhéan liittyen ehdotetaan my®ds, ettd
puolustusvoimien ja kunnallisen terveyden-
huollon viliset sopimukset mahdollistaisivat
palvelujen puolustusvoimien terveydenhuol-
tovastuulle kuuluville eri perustein ja nope-
ammin kuin muille henkiléille.

Arvioitaessa kunnallisen terveydenhuollol-
le sdddettivdd mahdollisuutta tuottaa terve-
yspalveluja puolustusvoimien terveydenhuol-
tovastuulla oleville henkil6ille eri perustein
ja nopeammin kuin muille henkilille, on t4l-
16in otettava huomioon sddnndsten suhde pe-
rustuslain yhdenvertaisuutta koskevaan 6
§:48n. Perustuslain 6 §:n 1 momentin mu-
kaan ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessi.
Perustuslain 6 §:n 2 momentissa ilmaistaan
syrjintékielto, jonka mukaan ketdin ei saa
ilman hyviksyttdvad perustetta asettaa eri
asemaan sukupuolen, idn, alkuperén, kielen,
uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, ter-
veydentilan vammaisuuden tai muun henki-
166n liittyvén syyn perusteella.

Pykaili ei toisaalta kielld kaikenlaista erot-
telua ihmisten vililli. Olennaista on, voi-
daanko erottelu perustella perusoikeusjérjes-
telmédn kannalta hyviksyttiavilld tavalla (HE
309/1993 vp).

Esityksen 2. lakiehdotuksen 24 §:ssd ja 3.

lakiehdotuksen 15 §:n 2 momentissa mahdol-
listettaisiin puolustusvoimien terveydenhuol-
tovastuulle kuuluville henkildille annettavien
hoitojen ja tutkimusten suorittaminen eri pe-
rustein ja nopeammin kuin muille.

Varusmiesten erityisasemaa ja nopeaa hoi-
don tarvetta on selostettu 2. lakiehdotuksen
24 §:n yksityiskohtaisissa perusteluissa ja
yleisperustelujen kohdassa 3.3.

Hallituksen kisityksen mukaan ehdotetut
lait eivdt loukkaa perustuslaissa sdddettyjd
perusoikeuksia. Lakisdéteisen velvollisuuden
suorittaminen sekd sairauden tai vamman
vaikutus palveluskelpoisuuteen ovat hallituk-
sen kisityksen mukaan hyviksyttdvid perus-
teita erilaiseen kohteluun. Lisdksi on otettava
huomioon, ettd hoidon viivdstyminen voi
johtaa varusmiespalveluksen keskeytymiseen
sithen saakka kunnes henkil6 on jilleen pal-
veluskelpoinen. Téllainen sairaudesta ja hoi-
don viivdstymisestd johtuva varusmiespalve-
lun keskeytyminen ja uudelleen alkaminen
muodostaisi kohtuuttoman rasituksen varus-
miespalvelusta suorittavalle henkilélle.

Kun otetaan huomioon hoidettavien varsin
pieni médréd, sairaanhoitopiirien sairaaloilla
on hyvit edellytykset tuottaa kaikki tarvitta-
vat erikoissairaanhoidon palvelut puolustus-
voimille ilman, ettd se vaikeuttaisi sairaan-
hoitopiiriin kuuluvien kuntien asukkaiden
hoidon saatavuuteen. Sopimuksen tekeminen
olisi kuitenkin vapaaehtoista sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymélle. Néin voitaisiin osaltaan
varmistaa se, ettd sairaanhoitopiiri voi huo-
lehtia sille lakiséddteisesti kuuluvien tehtivien
hoitamisesta.

Edelld olevan perusteella hallitus katsoo,
ettd lait voidaan s#ddtdd tavallisen lain sédta-
misjérjestyksessd

Edella esitetyn perusteella annetaan Edus-
kunnan hyviksyttaviksi seuraavat lakiehdo-
tukset:
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Lakiehdotukset

Laki

terveydenhuollon jirjestimisesti puolustusvoimissa annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan paétoksen mukaisesti

muutetaan terveydenhuollon jérjestdmisestd puolustusvoimissa 20 pdivénd maaliskuuta
1987 annetun lain (322/1987) 4, 5, 6-9, 9 asekd 10ja 11 §,

sellaisina kuin niistd ovat 5 § osaksi laeissa 1262/1992 ja 367/1998, 6 § osaksi mainitussa
laissa 367/1998 sekd 9 a § laissa 1682/1995, seuraavasti:

4§

Puolustusvoimat jérjestdd tyoterveyshuol-
toon kuuluvan palveluskelpoisuuden arvioin-
nin.

Puolustusministerio voi paittdd, ettd ter-
veydenhuoltopalveluja annetaan erityisestd
syystd myos muille kuin 3 §:1 momentissa
mainituille henkiléille.

58§

Puolustusvoimien terveydenhuoltovastuul-
la oleville annettavat 3 §:ssd tarkoitetut ter-
veydenhuoltopalvelut ovat maksuttomia.

Muista terveydenhuollon palveluista niiden
kayttdjiltd perittdvistd korvauksista sdddetddn
valtion maksuperustelain (150/1992) mukai-
sesti.

6§

Puolustusvoimien terveydenhuollon ylei-
nen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluu
puolustusministerion alaisena padesikunnal-
le.

Poikkeusolojen terveydenhuollon alueelli-
sesta suunnittelusta ja operatiivisesta johta-
misesta vastaavat puolustushaarojen esikun-
nat.

Perustason terveydenhuollon jirjestelyistd
vastaavat Sotilasladketieteen keskus sekd sen
alaiset varuskuntien terveysasemat.

78§
Puolustusvoimissa on terveydenhuollon
jéarjestdmistd varten terveydenhuoltohenkils-
to sekd tarpeelliset terveydenhuollon toimi-

paikat, Sotilasapteekki ja ladkintdvarikko si-
ten kuin valtioneuvoston asetuksella tar-
kemmin sdddetidin.

8§

Terveydenhuolto voidaan jirjestdd hank-
kimalla palveluja kunnalta, kuntayhtymaltd
tai muulta julkiselta taikka yksityiselta palve-
lujen tuottajalta siten kuin siitd ndiden kanssa
erikseen sovitaan.

93§

Jos sairaanhoitopiirin kuntayhtymén sairaa-
la, kunnallinen terveyskeskus tai muu julki-
nen palvelujen tuottaja on antanut terveyden-
ja sairaanhoidon palveluja puolustusvoimien
terveydenhuoltovastuulla olevalle, eikd kor-
vauksesta ole erikseen sovittu, puolustus-
voimien suorittama korvaus médrdytyy sai-
raanhoitopiirille ja terveyskeskukselle palve-
lun tuottamisesta aiheutuneiden kustannusten
mukaan.

9a§

Tassd laissa tarkoitettuihin potilasasiakir-
joihin sisdltyvien tietojen salassapidosta on
voimassa, mitd viranomaisten toiminnan jul-
kisuudesta annetussa laissa (621/1999), poti-
laan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa
(785/1992) ja terveydenhuollon ammattihen-
kiloistd annetussa laissa (559/1994) sddde-
tddn.

10§
Puolustusvoimissa annetaan puolustusvoi-
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mien terveydenhuoltoa palvelevaa koulutusta
siten kuin valtioneuvoston asetuksella tar-
kemmin sdddetdan.

11§
Tarkemmat sddnnokset timén lain tdytin-
toonpanosta annetaan valtioneuvoston ase-
tuksella.

Tama laki tulee voimaan pdivdand kuuta
20 . Kutsunnanalaisten ennakkoterveystar-
kastuksista suoritetaan 9 §:n mukainen kor-
vaus vasta 1 pidivdnd tammikuuta 2008 tai
sen jdlkeen tehtdvistd tarkastuksista.

Ennen lain voimaantuloa voidaan ryhtyi
lain tdytantoonpanon edellyttdmiin toimenpi-
teisiin.
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Laki

kansanterveyslain muuttamisesta

Eduskunnan piatoksen mukaisesti

lisditdan 28 paivand tammikuuta 1972 annettuun kansanterveyslakiin (66/1972) siitéd lailla
684/1982 kumotun 24 §:n tilalle uusi 24 § ja lailla 248/1997 kumotun 25 §:n tilalle uusi 25 §

seuraavasti:

24§

Terveyskeskusta ylldpitdivd kunta ja kan-
santerveystyon kuntayhtymid voivat sopia
puolustusvoimien kanssa terveyden- ja sai-
raanhoidon palvelujen antamisesta puolus-
tusvoimien terveydenhuoltovastuulle kuulu-
ville henkiléille. Sopimuksen mukaiset tut-
kimukset ja hoito voidaan antaa eri perustein
ja nopeammin kuin tdmén lain mukaiset pal-
velut annetaan kunnan tai kuntayhtymén ji-
senkuntien asukkaille.

25§

Puolustusvoimien tulee suorittaa terveys-
keskukselle sotilasviranomaisen pyynnosti
kutsunnanalaisille terveyskeskuksissa jérjes-
tetyistd ennakkoterveystarkastuksista palve-
lun tuottamisesta aiheutuneiden kustannusten
suuruinen korvaus.

Korvaus 24 §:n mukaisista palveluista

midrdytyy kunnan tai kuntayhtymin ja puo-
lustusvoimien tekem#n sopimuksen perus-
teella. Jos korvauksesta ei ole sovittu, on
puolustusvoimien suoritettava terveyskes-
kukselle palvelun tuottamisesta aiheutunei-
den kustannusten suuruinen korvaus. Lisdksi
puolustusvoimien on suoritettava terveyskes-
kukselle 14 §:n 1 momentin 10 kohdassa tar-
koitetusta kiireellisestd avosairaanhoidosta
palvelun tuottamisesta aiheutuneiden kustan-
nusten suuruinen korvaus, vaikka tillaisen
hoidon antamisesta ei ole erikseen sovittu.

Tamai laki tulee voimaan pdivdnd kuuta
20 . Sen 25 §:n 1 momentti tulee kuitenkin
voimaan vasta 1 pdivind tammikuuta 2008.

Ennen timén lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.
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Laki

erikoissairaanhoitolain muuttamisesta

Eduskunnan péstoksen mukaisesti

muutetaan 1 paivani joulukuuta 1989 annetun erikoissairaanhoitolain (1062/1989) 30 §:n 1
momentti, sellaisena kuin se on laissa 652/2000, seki
lisdtdicn 15 §:44n uusi 2 momentti ja lakiin uusi 43 b § seuraavasti:

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymd voi sopia
puolustusvoimien kanssa erikoissairaanhoi-
don antamisesta puolustusvoimien tervey-
denhuoltovastuulle kuuluville henkiléille.
Sopimuksen mukaiset tutkimukset ja hoito
voidaan antaa eri perustein ja nopeammin
kuin tdmén lain mukaiset palvelut annetaan
sairaanhoitopiirin jasenkuntien asukkaille.

308
Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén sairaaloi-
ta ja muita toimintayksikoitd kdytetddn ensi-
sijaisesti kuntayhtymén jasenkuntien asuk-
kaiden sairaanhoitoon, jollei 11 §:n mukai-
sesta jarjestelystd tai 13 — 15 §:n mukaisista
sopimuksista muuta johdu.

Helsingissd 18 pdivand marraskuuta 2005

43b§

Korvaus 15 §:n mukaisista palveluista
médrdytyy sopimuksen perusteella. Jos kor-
vauksesta ei ole sovittu, on puolustusvoimien
suoritettava  sairaanhoitopiirille ~ palvelun
tuottamisesta aiheutuneiden kustannusten
suuruinen korvaus. Lisdksi puolustusvoimien
on suoritettava sairaanhoitopiirille 30 §:n 2
momentissa tarkoitetusta kiireellisestd sai-
raanhoidosta palvelun tuottamisesta aiheutu-
neiden kustannusten suuruinen korvaus,
vaikka tdllaisen hoidon antamisesta ei ole
erikseen sovittu.

Tamai laki tulee voimaan pdivdnd kuuta
20 .

Ennen timén lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.

Tasavallan Presidentti

TARJA HALONEN

Puolustusministeri Seppo Kdidridinen
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Liite
Rinnakkaistekstit

Laki

terveydenhuollon jirjestimisesti puolustusvoimissa annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan péstoksen mukaisesti

muutetaan terveydenhuollon jérjestdmisestd puolustusvoimissa 20 pdivdnd maaliskuuta

1987 annetun lain (322/1987) 4 — 11 §,

sellaisina kuin niistd ovat 5 §:n 2 momentti laissa 1262/1992 sekd 6 §:n 2 momentti laissa

367/1998, seuraavasti:
Voimassa oleva laki

4§

Puolustusvoimat voi antaa tdssd laissa
tarkoitettuja terveydenhuoltopalveluja myos
puolustusministerién, puolustusvoimien ja
rajavartiolaitoksen palkatulle henkilostolle.

Puolustusministerié voi p#ittdd, ettd ter-
veydenhuoltopalveluja annetaan erityisesté
syystd my0s muille kuin 1 momentissa
mainituille henkiléille.

58

Puolustusvoimien  terveydenhuoltovas-
tuulla oleville annettavat 3 §:ssd tarkoitetut
terveydenhuoltopalvelut ovat maksuttomia.

Puolustusvoimien  sairaaloissa  muilta
kuin 1 momentissa tarkoitetuilta potilailta
perittavit maksut mdcdrdytyvit sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun
lain (734/92) ja asetuksen (912/92) mukai-
sesti

Muista terveydenhuollon palveluista nii-
den kayttdjiltd perittdvistd korvauksista sii-
detddn valtion maksuperustelain (150/1992)
mukaisesti

Sen estdmdittd, mitd 2 momentissa on
sdddetty, on 4 §:n 1 momentissa mainitulle
henkilostolle annettavien terveydenhuolto-

Ehdotus
43

Puolustusvoimat jérjestdd tyoterveyshuol-
toon kuuluvan palveluskelpoisuuden arvi-
oinnin.

Puolustusministerié voi p#ittdd, ettd ter-
veydenhuoltopalveluja annetaan erityisesté
syystd myos muille kuin 3 §:# 1 momentis-
sa mainituille henkilgille.

58
Puolustusvoimien terveydenhuoltovastuulla
oleville annettavat 3 §:ssé tarkoitetut ter-
veydenhuoltopalvelut ovat maksuttomia.

Muista terveydenhuollon palveluista nii-
den kayttdjiltd perittdvistd korvauksista sdi-
detdédn valtion maksuperustelain (150/1992)
mukaisesti.
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Voimassa oleva laki

palvelujen maksuista lisdksi voimassa, mitd
siitd on erikseen sdddetty tai mddrditty.

6§

Puolustusvoimien terveydenhuollon ylei-
nen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluu
puolustusministerion alaisena padesikunnal-
le.

Terveydenhuollon alueellisesta hallinnos-
ta ja jarjestdmisestd vastaavat maanpuolus-
tusalueiden esikunnat sekd meri- ja ilma-
voimien esikunnat.

Paikallisesta terveydenhuollosta vastaavat
erikseen midrityt paikalliset sotilasviran-
omaiset.

78

Puolustusvoimissa on terveydenhuollon
jarjestdmistd varten terveydenhuoltohenki-
16std sekd tarpeelliset sairaanhoitolaitokset,
sotilasapteekit, ldadkintdvarikot ja muut nii-
hin rinnastettavat terveydenhuollon laitok-
set siten kuin asetuksella tarkemmin sidde-
tdén.

838

Terveydenhuolto voidaan puolustusminis-
terion pddtokselld jarjestdd hankkimalla
palveluja kunnalta, kuntainliitolta tai muul-
ta julkiselta tahi yksityiseltd palvelujen
tuottajalta siten kuin siitd ndiden kanssa
erikseen sovitaan.

Puolustusministerié voi myds sopia kun-
nan tai kuntainliiton kanssa yhteisen sai-
raalan tai sen osaston rakentamisesta ja yl-
lapitdmisestd.

93§

Jos kunnallinen sairaala tai terveyskeskus
on sairauden tai vamman kiireellisyyden
vuoksi tai puolustusvoimien osoituksen pe-
rusteella antanut 2 §:n 3 momentissa mai-
nittuja sairaanhoitopalveluja 3 §:n 1 mo-
mentissa tarkoitetulle puolustusvoimien
terveydenhuoltovastuulla  olevalle, eikd
korvauksesta ole erikseen sovittu, puolus-
tusvoimien suorittama korvaus madrdytyy
todellisia keskiméddriisid kustannuksia vas-
taavasti siten kuin asetuksella tarkemmin
sdddetddn.

Jos kunnallinen sairaala erikseen tehtd-
vin sopimuksen perusteella Idhettdd poti-

Ehdotus

6§

Puolustusvoimien terveydenhuollon ylei-
nen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluu
puolustusministerion alaisena padesikunnal-
le.

Poikkeusolojen terveydenhuollon alueelli-
sesta suunnittelusta ja operatiivisesta joh-
tamisesta vastaavat puolustushaarojen esi-
kunnat

Perustason terveydenhuollon jdrjestelyis-
td vastaavat Sotilaslddketieteen keskus sekd
sen alaiset varuskuntien terveysasemat.

78
Puolustusvoimissa on terveydenhuollon
jarjestdmistd varten terveydenhuoltohenki-
16sto  sekd tarpeelliset terveydenhuollon
toimipaikat, Sotilasapteekki ja lddkintdva-
rikko siten kuin valtioneuvoston asetuksella
tarkemmin sdddetddn.

88
Terveydenhuolto voidaan jirjestdd hank-
kimalla palveluja kunnalta, kuntayhtymdilti
tai muulta julkiselta tahi yksityiseltd palve-
lujen tuottajalta siten kuin siitd ndiden kans-
sa erikseen sovitaan

9§

Jos sairaanhoitopiirin kuntayhtymdn sai-
raala, palvelujen tuottaja on antanut tervey-
den- ja sairaanhoidon palveluja puolustus-
voimien terveydenhuoltovastuulla olevalle,
eikd korvauksesta ole erikseen sovittu, puo-
lustusvoimien suorittama korvaus médriy-
tyy sairaanhoitopiirille ja terveyskeskuksel-
le palvelun tuottamisesta aiheutuneiden
kustannusten mukaan.

25
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Voimassa oleva laki

laitaan puolustusvoimien sairaalaan, mdd-
rdytyvdt sen puolustusvoimille suorittamat
korvaukset 1 momentissa sdcidetylld tavalla.

9a§

Téassd laissa tarkoitettuihin potilasasiakir-
joihin siséltyvien tietojen salassapidosta on
voimassa, mitd potilaan asemasta ja oike-
uksista annetussa laissa (785/92) ja tervey-
denhuollon ammattihenkilGistd annetussa
laissa (559/94) sdadetéddn.

10 §

Puolustusvoimissa annetaan puolustus-
voimien terveydenhuoltoa palvelevaa kou-
lutusta siten kuin asetuksella tarkemmin
sdddetddn.

11§
Tarkemmat sddnnokset tdmén lain tdytén-
toonpanosta annetaan asetuksella.

Ehdotus

9a§

Téssd laissa tarkoitettuihin potilasasiakir-
joihin siséltyvien tietojen salassapidosta on
voimassa, miti viranomaisten toiminnan
Julkisuudesta annetussa laissa (621/1999),
potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa
laissa (785/1992) ja terveydenhuollon am-
mattihenkilGisté annetussa laissa
(559/1994) sdddetddn.

10§

Puolustusvoimissa annetaan puolustus-
voimien terveydenhuoltoa palvelevaa kou-
lutusta siten kuin valtioneuvoston asetuksel-
la tarkemmin sdddetdén.

11§
Tarkemmat sddnnokset tdmén lain tdytdn-
toonpanosta annetaan valtioneuvoston ase-
tuksella.

Tdmd laki tulee voimaan pdivind — kuu-
ta 20 . Kutsunnanalaisten ennakkoterveys-
tarkastuksista suoritetaan 9 §:n mukainen
korvaus vasta 1 pdivind tammikuuta 2008
tai sen jdlkeen tehtdvistd tarkastuksista.

Ennen lain voimaantuloa voidaan ryhtyd
lain tdytintoonpanon edellyttimiin toimen-
piteisiin.
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Laki

erikoissairaanhoitolain muuttamisesta

Eduskunnan péstoksen mukaisesti

muutetaan 1 paivani joulukuuta 1989 annetun erikoissairaanhoitolain (1062/1989) 30 §:n 1
momentti, sellaisena kuin se on laissa 652/2000, seki
lisditéidin 15 §:44n uusi 2 momentti ja lakiin uusi 43 b §, seuraavasti:

Voimassa oleva laki

308§

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén sairaa-
loita ja muita toimintayksikoitd kidytetddn
ensisijaisesti kuntayhtymin jdsenkuntien
asukkaiden sairaanhoitoon, jollei 11 §mn
mukaisista jarjestelyistd tai 13 taikka 14 §:n
nojalla tehdystd sopimuksesta muuta johdu.

Ehdotus

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymd voi sopia
puolustusvoimien kanssa erikoissairaan-
hoidon antamisesta puolustusvoimien ter-
veydenhuoltovastuulle kuuluville henkildil-
le. Sopimuksen mukaiset tutkimukset ja hoi-
to voidaan antaa eri perustein ja nopeam-
min kuin tdmdn lain mukaiset palvelut an-
netaan  sairaanhoitopiirin  jdsenkuntien
asukkaille.

308§

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén sairaa-
loita ja muita toimintayksikoitd kiytetddn
ensisijaisesti kuntayhtymin jdsenkuntien
asukkaiden sairaanhoitoon, jollei 11 §mn
mukaisesta jirjestelystd tai 13 — 15 §:n mu-
kaisista sopimuksista muuta johdu.

435§

Korvaus 15 §:n mukaisista palveluista
mddirdytyy sopimuksen perusteella. Jos kor-
vauksesta ei ole sovittu, on puolustusvoimi-
en suoritettava sairaanhoitopiirille palve-
lun tuottamisesta aiheutuneiden kustannus-
ten suuruinen korvaus. Lisdksi puolustus-
voimien on suoritettava sairaanhoitopiirille
30 §:n 2 momentissa tarkoitetusta kiireelli-
sestd sairaanhoidosta palvelun tuottamises-
ta aiheutuneiden kustannusten suuruinen
korvaus, vaikka tdllaisen hoidon antamises-
ta ei ole erikseen sovittu.

27
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Voimassa oleva laki

HE 200/2005 vp
Ehdotus

Tdmd laki tulee voimaan pdivind kuuta
20 .

Ennen timdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintéonpanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.



