HE 182/2017 vp

Hallituksen esitys eduskunnalle laeiksi kuntien ja kuntayhtymien eriiden oikeustoimien vili-
aikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa annetun lain seki eriiden kunta- ja
palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa séiidettyjen velvoitteiden soveltamisesta anne-
tun lain muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan muutettaviksi kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliai-
kaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa annettua lakia sekd erdiden kunta- ja
palvelurakenneuudistuksesta annetun lain erdiden velvoitteiden soveltamisesta annettua lakia.
Esityksen mukaan lakien voimassaoloa jatkettaisiin vuodella, koska sosiaali- ja terveyden-
huollon uudistuksen ja maakuntauudistuksen on tarkoitus tulla voimaan vuonna 2020 eli vuot-
ta mydhemmin kuin muutettavaksi ehdotettavia lakeja sdddettiessi oli ollut tarkoitus.

Kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa annetun lain mukaisia ehtoja sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamista kos-
keville ulkoistussopimuksille ja merkittiville rakennusinvestoinneille kiristettéisiin.

Kunnan tai kuntayhtymén tehdessd sopimuksen yksityisen yrityksen tai yhteison kanssa sosi-
aali- ja terveyspalvelujen tuottamisesta, olisi sopimuksessa oltava irtisanomislauseke, jos so-
pimuksen arvo on yli kolmekymmenté prosenttia kunnan tai kuntayhtymaén jirjestdmisvastuul-
la olevan sosiaali- ja terveydenhuollon vuotuisista kéyttdmenoista ja sopimus on voimassa pi-
tempéén kuin vuoden 2020 loppuun.

Lisdksi kunta tai kuntayhtymai saisi tehdd arvonliséverottomilta kustannuksiltaan yli 5 miljoo-
nan euron rakennusinvestoinnin sosiaali- ja terveydenhuollon rakennuksiin vain, jos investoin-
ti on sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuuden turvaamiseksi vélttiméton. Periaatetta sovel-
lettaisiin my0s sellaiseen vuokra- tai muuna kéyttdoikeussopimuksena toteutettavaan inves-
tointiin, jonka sopimusehtojen mukaan hanke on rinnastettavissa kunnan tai kuntayhtymén
omistukseen tehtdvédn investointiin.

Ehdotuksen mukaan kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittami-
sesta sosiaali- ja terveydenhuollossa annettu laki olisi voimassa vuoden 2020 loppuun saakka
ja kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetun lain erdiden velvoitteiden soveltamisesta an-
nettu laki vuoden 2019 loppuun saakka.

Lait on tarkoitettu tulemaan voimaan mahdollisimman pian niiden hyvidksymisen ja vahvista-
misen jélkeen.
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YLEISPERUSTELUT
1 Nykytila
1.1 Sosiaali- ja terveydenhuollon jéirjestiiminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisvastuu on kunnilla tai kuntayhtymilld sen mukaan,
mitd sosiaalihuoltolaissa (1301/2014), kansanterveyslaissa (66/1972), erikoissairaanhoitolaissa
(1062/1989) seké kehitysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa (519/1977) sekd muissa
sosiaali- ja terveydenhuollon erityislaeissa sdédetédén.

Sosiaalihuoltolain 33 §:n 1 momentin mukaan kunnan on pidettivd huolta sosiaalihuollon
suunnittelusta ja toteuttamisesta sen mukaan kuin sosiaalihuoltolaissa tai muutoin sadadetdén.

Kansanterveyslain 5 §:n mukaan kunnan on pidettdvé huolta kansanterveystyostd sen mukaan
kuin kansanterveyslaissa, terveydenhuoltolaissa tai muutoin sdddetdén tai méératdan. Kunnat
voivat huolehtia kansanterveystyostd myds yhteistoiminnassa perustamalla titd tehtéviéd var-
ten kuntayhtymén. Kunta voi toisen kunnan kanssa sopia myos siitd, ettd tima hoitaa osan
kansanterveystyon toiminnoista. Kansanterveystyon tehtdvien hoitamista varten kunnalla tulee
olla terveyskeskus.

Erikoissairaanhoitolain 3 §:n mukaan kunnan on kuuluttava erikoissairaanhoidon jérjestdmi-
seksi johonkin sairaanhoitopiirin kuntayhtyméén. Sairaanhoitopiirit on lueteltu lain 7 §:ssé,
mutta kunta voi valita, mihin sairaanhoitopiiriin se kuuluu. Sairaanhoitopiirejd on yhteensa 20.
Kehitysvammaisten erityishuollon jirjestdmistd varten maa on jaettu kehitysvammaisten eri-
tyishuollosta annetun lain perusteella erityishuoltopiireihin. Kunnan kuulumisesta erityishuol-
topiiriin siédetédn valtioneuvoston asetuksella. Muut erityishuoltopiirit paitsi Helsingin eri-
tyishuoltopiiri ovat kuntayhtymid. Valtioneuvoston asetuksen (1045/2008) mukaan erityis-
huoltopiirejd on 15. Kérkulla samkommun kuntayhtymé vastaa lisdksi piirijaosta riippumatta
ruotsinkielisen véeston erityishuollon jarjestimisesta.

Suomen Kuntaliiton kerddmien tietojen mukaan vuonna 2017 perusterveydenhuollon ja sosi-
aalipalvelujen jérjestdmisestd vastasi 142 kuntaa tai yhteistoiminta-aluetta (kuntayhtymaid tai
vastuukuntamallin mukaista yhteistoiminta-aluetta). Yhteistoiminta-alueita oli yhteensd 59 ja
nithin kuului 212 kuntaa. Viestdstd noin 47 prosenttia asui yhteistoiminta-alueilla. Peruster-
veydenhuollosta ja sosiaalipalveluista vastasi 31 kuntayhtymaa, joissa oli yhteensd 147 jésen-
kuntaa. Vastuukuntamallin mukaisia yhteistoiminta-alueita oli 28, ja niissd oli mukana 65
kuntaa. 83 kuntaa jérjesti sosiaali- ja terveyspalvelunsa itsendisesti. Y1i 20 000 asukkaan kun-
tia ndistd oli 29, ja puitelain viestopohjavaatimuksen alle jdi 54 kuntaa.

Kunnilla ja kuntayhtymilld on laaja harkintavalta siitd, milld tavoin ja missd muodossa ne jér-
jestdvit sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut.

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annetun lain (733/1992)
4 §:n ja kuntalain 9 §:n (410/2015) mukaan kunta voi jirjestdd sosiaali- ja terveydenhuollon
alaan kuuluvat tehtévét hoitamalla toiminnan itse, sopimuksin yhdessd muun kunnan tai mui-
den kuntien kanssa sekd olemalla jésenend toimintaa hoitavassa kuntayhtyméssd. Tehtdvien
hoitamisessa tarvittavia palveluja kunta voi hankkia valtiolta, toiselta kunnalta, kuntayhtymal-
td tai muulta julkiselta taikka yksityiseltd palvelujen tuottajalta. Lisdksi palvelunkdyttijille
voidaan antaa palveluseteli, jolla kunta sitoutuu maksamaan palvelun kayttdjan kunnan hyvék-
symaltd yksityiseltd palvelujen tuottajalta hankkimat palvelut kunnan pdétokselld asetettuun
setelin arvoon asti.
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Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusta (jaljempana sote-uudistus) on valmisteltu pitkdan ja
siind on ollut useita eri vaiheita. Uudistuksen toteuttamiseksi annettiin hallituksen esitys edus-
kunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestémisestd ja erdiksi sithen liittyviksi laeiksi
joulukuussa 2014 (HE 324/2014 vp). Esitys kuitenkin raukesi kevaélld 2015. Maaliskuussa
2017 eduskunnalle annettiin hallituksen esitys maakuntien perustamista ja sosiaali- ja tervey-
denhuollon jérjestaimisen uudistusta koskevaksi lainsdddénnoksi sekd Euroopan paikallisen it-
sehallinnon peruskirjan 12 ja 13 artiklan mukaisen ilmoituksen antamiseksi (HE 15/2017 vp.).

Hallituksen esitykset sote- ja maakuntauudistukseen liittyen ovat eduskunnan késittelyssé ja
perustuslakivaliokunta antoi niista lausuntonsa 29.6.2017 (PeVL 26/2017 vp.). Perustuslakiva-
liokunnan lausunnon seurauksena sote- ja maakuntauudistuksen valmistelua jatketaan siten,
ettd uudistuksen on méard tulla voimaan 1.1.2020.

1.2 Laki kuntien ja kuntayhtymien eriiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta
sosiaali- ja terveydenhuollossa

Laki kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja
terveydenhuollossa (548/2016), jaljempéand rajoituslaki, tuli voimaan 1.7.2016. Sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujarjestelmén kokonaisuuden kannalta epatarkoituksenmukaisia kun-
tien ja kuntayhtymien oikeustoimia rajoitetaan, jotta turvataan sote- ja maakuntauudistuksen
myoOtd syntyvien maakuntien mahdollisuudet jérjestdd niiden jérjestdmisvastuulle siirtyvét
palvelut yhdenvertaisesti ja taloudellisesti koko maakunnan alueella.

Rajoitukset koskeva kuntien ja kuntayhtymien tekemid sopimuksia, jotka koskevat sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen laajaa hankkimista yksityiseltd palveluntuottajalta (ulkoistusso-
pimuksia). Rajoitukset koskevat myds kustannuksiltaan suuria investointeja sosiaali- ja ter-
veydenhuollon rakennuksiin.

Lain eduskuntakasittelyssé perustuslakivaliokunta piti tirkedna, ettd lakichdotuksen vaikutuk-
sia seurataan tarkoin ja mahdollisiin epdkohtiin puututaan viipyméttd, jos laki tuottaa ongel-
mia perustuslain 6 ja 19 §:ssd turvattujen perusoikeuksien toteutumisen kannalta, laki osoit-
tautuu muutoin toimimattomaksi taikka jos sote-uudistuksen jatkovalmistelu antaa muutoin
aihetta lain uudelleen arviointiin.

1.3 Laki kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetun lain eriiden velvoitteiden sovel-
tamisesta

Kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetulla lailla (169/2007, jéljempénd Paras-puite-
laki), kunnat velvoitettiin jérjestdiméén perusterveydenhuollon ja siihen kiinteésti liittyvét so-
siaalihuollon palvelut joko perustamalla yhteistoiminta-alue tai jarjestamalla palvelut kunnas-
sa, joiden véestdpohja on vahintddn noin 20 000 asukasta. Yhteistoimintavelvoitteen ne ovat
voineet tayttdd joko perustamalla kuntayhtymaén tai jarjestdd palvelut ns. vastuukuntamallilla.
Viestopohjavelvoite tuli tiyttdd vuoden 2013 alkuun mennessé. Paras-puitelakiin vuonna
2011 tehdyn muutoksen velvoite laajennettiin koskemaan kaikkia sosiaalihuollon tehtévié kui-
tenkin siten, ettd ne piti siirtdd viimeistdan vuoden 2014 loppuun mennessé. Liséksi valtioneu-
vostolle annettiin samassa yhteydessé toimivalta velvoittaa kunta sosiaali- ja terveydenhuollon
yhteistoiminta-alueeseen puitelaissa tarkoitetun viestopohjavaatimuksen tayttdmiseksi.

Paras-puitelakiin perustuvia kuntien yhteistoimintavelvoitteita on jatkettu useaan eri otteeseen.
Erdiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa sééddettyjen velvoitteiden so-
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veltamisesta annetun lain (490/2014) mukaan velvoitteet ovat voimassa vuoden 2018 loppuun,
jotta kuntien yhteistoiminta jatkuisi sithen saakka, kunnes jarjestdmisvastuu olisi siirtynyt
valmisteilla olleen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestémislain mukaisille sosiaali- ja terveys-
alueille.

2 Esityksen tavoitteet ja keskeiset ehdotukset
2.1 Sote- ja maakuntauudistuksen aikataulun muuttumisesta seuraavat muutostarpeet

Maakunta- ja sote-uudistuksen toteuttamiseksi annetun hallituksen esityksen (HE 15/2017 vp)
tarkoituksena oli, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisvastuu siirtyisi kunnilta ja kun-
tayhtymiltd maakunnille 1.1.2019. Aikataulu on perustuslakivaliokunnan 29.6.2017 antaman
lausunnon ja sen perusteella uudelleen valmisteltavan asiakkaan valinnanvapauslain johdosta
muuttunut siten, ettd uudistuksen voimaantulo myohentyy vuoden 2020 alkuun.

Voimassa olevan kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamises-
ta sosiaali- ja terveydenhuollossa annetun lain 3 §:n mukaan kunnan ja kuntayhtymin tulee si-
séllyttdd lain voimaantulon jilkeen tehtdviin ja vuoden 2018 jidlkeen voimassa oleviin sopi-
muksiin yksityisen palvelun tuottajan kanssa ja rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai muuta
kéyttooikeutta koskeviin sopimuksiin sopimusehto, jonka mukaan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon lakisédteisessd jarjestimisvastuussa olevalla on oikeus irtisanoa sopimus vuoden 2019 ai-
kana padttyméén kahdentoista kuukauden kuluttua irtisanomisesta. Laki on tdhén liittyen séa-
detty olemaan voimassa maakunnan irtisanomisoikeuden ajan eli 31.12.2019 saakka. Sote- ja
maakuntauudistuksen voimaantuloajankohdan siirtyessd lain voimassaoloaikaa tulee pidentda
ja muuttaa 3 §:n midrdaika maakunnan irtisanomisoikeudelle.

2.2 Sosiaali- ja terveydenhuollon rakennusinvestoinnit
Rakennusinvestointeihin myonnetyt luvat

Eduskunnan késittelyssd olevan sote- ja maakuntauudistusta koskevan hallituksen esityksen
(15/2017 vp.) mukaan maakunnille siirtyisivét lakisdateisten kuntayhtymien eli sairaanhoito-
piirien, erityishuoltopiirien ja maakunnan liittojen kuntayhtymien omaisuus, vastuut ja si-
toumukset. Esityksen mukaan maakunnat siirtdvdt omistukseensa tulleet sairaanhoitopiirien,
erityishuoltopiirien ja maakuntien liittojen alun perin omistamat rakennukset, kiinteistot ja
pitkdaikaiset huoneenvuokra- ja maanvuokrasopimukset maakuntien yhteisesti omistaman
toimitila- ja kiinteistdhallinnon palvelukeskuksen omistukseen. Samalla palvelukeskukseen
siirretddn kaikki maakuntiin siirtyneet sellaiset velat ja sitoumukset, jotka liittyvét edelld mai-
nittuun omaisuuteen. Hallituksen esityksessé tarkoitettu, kiinteistojen hallintaan, tilojen omis-
tamiseen ja ylldpitoon seké niihin liittyvien palveluiden tuottamiseen keskittyva valtakunnalli-
nen palvelukeskus (Maakuntien Tilakeskus Oy) on jo perustettu valtioneuvoston paatoksen
nojalla.

Hallituksen esityksen 15/2017 valmistelun yhteydessa arvioitiin sairaanhoitopiirien ja erityis-
huoltopiirien vuoden 2015 tilinpaétdstietojen perusteella, ettd maakunnille ja edelleen Maa-
kuntien Tilakeskukselle siirtyisi sairaanhoitopiireistd ja erityishuoltopiireistd kiintedd omai-
suutta eli rakennuksia maapohjineen noin 2,3 miljardin euron tasearvosta ja noin 1,3 miljardin
euron velkavastuut.
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Sosiaali- ja terveysministerido on 20.10.2017 mennessd myontinyt sairaanhoitopiireille lain
4 §:n tarkoittamia poikkeuslupia yhteensd 1,562 miljardin euron méarastd. Neljan hakemuksen
osalta lupa on mydnnetty alkuperdistd hakemusta pienempéné, muutoin kaikki sairaanhoitopii-
rien hakemat investointiluvat on myonnetty hakemusten mukaisesti. Myonnetyt luvat ovat
kohdistuneet sairaanhoitopiireittdin seuraavasti:

Sairaanhoitopiiri miljoonaa euroa
Helsingin ja Uudenmaan 425,61
Eteld-Savo 105,73
Varsinais-Suomi 157,39
Pohjois-Karjala 40,00
Kainuu 135,00
Eteld-Pohjanmaa 77,20
Keski-Pohjanmaa 18,87
Pohjois-Pohjanmaa 70,00
Paijat-Hame 68,40
Satakunta 20,90
Pirkanmaa 26,00
Kymenlaakso 217,00
Vaasa 171,00
Pohjois-Savo 29,06
Yhteensd 1562,10

Vireilléd olevia lupahakemuksia on télld hetkelld yhteensd 667,6 miljoonan euron arvosta (Poh-
jois-Pohjanmaa 362,6 miljoonaa euroa ja Kanta-Hdme 305 miljoonaa euroa).

Tilanne on siis muuttunut merkittavalld tavalla siitd, mikd se oli kuntien ja kuntayhtymien
erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa annetun
lain voimaan tullessa ja myo0s siitd, minkélainen tilanne oli valmisteltaessa hallituksen esitysté
15/2017. Maakuntien Tilakeskus Oy:n tdmén hetkisen arvion mukaan maakuntiin olisi siirty-
méssd maakunta- ja sote-uudistuksen voimaanpanolakiehdotuksen tarkoittamista kuntayhty-
mistd noin 4,3 miljardin euron omaisuus ja noin 2,9 miljardin euron sitoumukset. Sosiaali- ja
terveysministerion myontdmien investointipoikkeuslupien liséksi luvussa ovat mukana myds
sairaanhoitopiirien pienemmat hankkeet eli sellaiset investoinnit, jotka eivét vaadi ministerion
lupaa. Arvioon sisdltyy epdvarmuustekijoitd, varmempia ja yksityiskohtaisempia tietoja on
mahdollista saada vasta toimeenpanon valmistelun ja selvitysten edetessé.

Vaikka sairaanhoitopiirien jo kdynnistyneet ja kdynnistymissa olevat investoinnit ovat merkit-
taviltd osin seurausta aiempien vuosien korjausvelasta, niin lain voimassaoloaikana saatujen
kokemusten perusteella on kuitenkin ennakoitavissa, ettd vuosien 2017—2019 aikana on vaa-
rana syntyé tilanne, jossa investointeja kdynnistetddn aiempaa herkemmin, koska hallituksen
esityksen 15/2017 vp. perusteella niiden lopullisina maksajina tulisivat olemaan kuntien sijas-
ta maakunnat ja viime kédessé valtio.

Kaavamaisesti arvioituna nyt kdynnistyneet ja kdynnistymassad olevat sairaanhoitopiirien in-
vestoinnit nostavat maakuntien kayttotalousmenoja arviolta 150—200 miljoonalla eurolla
vuodessa. Liséksi on otettava huomioon, etté investoinnit rahoitetaan paéosin lainarahoituksel-
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la. Sen vuoksi my6s mahdollinen korkotason muutos tulevaisuudessa voi vaikuttaa merkitti-
vésti kustannuksiin.

Eduskunnan kisittelysséd olevassa maakuntalain 12 §:sséd sdddetddn investointien ohjauksesta.
Sen mukaan maakuntien investointeihin kohdistuva valtion ohjaus tulisi kohdistumaan vain
investointeihin, joista valtioneuvosto piéttdd sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimislaissa
tarkoitettujen yhteistydalueiden esitysten pohjalta. Valtioneuvoston paitoksentekoon tulisivat
ainakin hankkeet, jotka olisivat arvoltaan vihintdén 30 miljoonaa euroa. Lisdksi kisiteltdvaksi
tulisivat hankkeet, jotka ovat merkittdvid palvelurakenteen kokonaisuuden tai useamman kuin
yhden maakunnan palvelujen jérjestamiseksi seké sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan tai
palvelujérjestelmén kannalta muutoin laajakantoiset investoinnit, joista sdddetdéin tarkemmin
sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisestd annetun lain 19 §:ssd. Edella kuvatuista, télla
hetkelld kidynnissé jo olevista ja suunnitelmien mukaan ennen jarjestimisvastuun siirtoa kdyn-
nistyvisti sairaanhoitopiirien hankkeista on volyymiltddn noin 80 prosenttia sellaisia, ettd ne
maakuntalain voimassa ollessa kuuluisivat valtioneuvoston péaétoksenteon piiriin.

Sairaanhoitopiirien investoinneilla tulee olemaan merkittidvid vaikutuksia myos valtion ta-
kausvastuisiin. Jotta kuntayhtymien investointiluotot ja muut sitoumukset voidaan siirtda sel-
laisinaan eli alkuperiisilld ehdoilla voimaanpanolain sédédnndsten mukaisesti maakunnille ja
edelleen Maakuntien Tilakeskus Oy:lle, sitoumusten tilanne on pankkien ja luottolaitosten va-
kavaraisuuslaskennan kannalta sidilytettdvd ennallaan. Koska kunnilla on rajoittamaton veron-
kanto-oikeus, kuntien ja niiden méardysvallassa olevien kuntayhtymien luottojen riskipaino on
luottolaitosten vakavaraisuuslaskennassa nolla. Maakunnilla ei ole hallituksen esityksen
15/2017 vp. mukaan verotusoikeutta, joten tilanne on eduskunnan kasittelyssa olevassa halli-
tuksen esityksessd esitetty ratkaistavaksi siten, ettd kuntayhtymistd maakuntiin ja edelleen
Maakuntien Tilakeskus Oy:lle siirtyville luotoille ja muille sitoumuksille myonnetdén valtion
omavelkainen takaus. Valtion takausvastuut olisivat siten kasvamassa sairaanhoitopiirien in-
vestointihankkeiden seurauksena l&hes 3 miljardilla eurolla.

Lain voimassaolon aikana kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon investointihankkeisiin on
myonnetty poikkeuslupia yhteensd 505 miljoonan euron mééristd. Myonnetyistd luvista nel-
jannes kohdistuu asumispalveluihin. Merkittdvin osuus kohdistuu ns. hyvinvointikeskuksiin
sekd hankkeisiin, joissa on yhdistetty useita toiminnallisia kokonaisuuksia, kuten terveysase-
mapalveluita, palveluasumista sekd sosiaalitoimen palveluita.

Eduskunnan késittelyssd olevan voimaapanolakiesityksen mukaan kuntien omistamat sosiaali-
ja terveydenhuollon rakennukset jadvat kuntien omistukseen. Maakunta vuokraa tilat kunnilta
kolmen vuoden siirtymdkauden ajaksi eli vuosiksi 2020—2022. Siirtymékauden jdlkeen tilat
voivat edelleen pysyd maakunnan hallinnassa vuokrasopimuksen nojalla, ne voidaan vuokrata
tai myyda sosiaali- ja terveyspalveluja tuottaville, valinnanvapauden piirissé toimiville yhtei-
soille tai ne voivat poistua kokonaan sosiaali- ja terveyspalvelu] en kéytosta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon investointihankkeilla on erittdin suuri merkitys paitsi tulevien
maakuntien jarjestimisvastuulla oleville, perustuslain suojaamille palveluille ja niiden yhden-
vertaiselle saatavuudelle koko maassa, niin myds maakuntien taloudellisille toimintaedelly-
tyksille seké sote- ja maakuntauudistukselle asetetuille, kestévyysvajeen hillintdén liittyville
tavoitteille. Néiden tavoitteiden turvaamiseksi 1nvest01nnellle myonnettévien poikkeuslupien
myontdmisperusteita olisi perusteltua tarkistaa niin, ettd poikkeuslupa myonnettéisiin vain, jos
investointi olisi palvelujen saatavuuden turvaamisen kannalta valttimaton ja kiireellinen.

Sairaanhoitopiirien poikkeuslupien mydntdmisedellytyksid tulisi myds tdsmentdd niin, ettd jo
lupien késittelyvaiheessa olisi tiedossa, minkélaisiksi suunnitellusta investoinnista seuraavat
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taloudelliset vaikutukset olisivat muodostumassa. T#ll6in tulisi varsinaisten investointikustan-
nusten liséksi tehda selkoa siitd, miten investointi vaikuttaisi kdyttotalousmenoihin eli miten ja
milld tavoin kustannukset nykytilanteeseen verrattuna muuttuisivat. Liséksi poikkeuslupien
késittelyyn on tarkoitus lisété hankkeen kokonaisharkintaan liittyvid elementteji niin, ettd sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymien hakemukset kasiteltdisiin myds valtioneuvoston raha-asiain-
valiokunnassa.

Vuokra- ja kiyttooikeussopimukset

Lain 3 §:n mukaan kunnan ja kuntayhtymén tulee siséllyttéd lain voimaantulon jélkeen tehta-
viin ja vuoden 2018 jélkeen voimassa oleviin rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai muuta
kayttooikeutta koskeviin sopimuksiin sopimusehto, jonka mukaan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon lakisédteisessd jarjestdimisvastuussa olevalla on oikeus irtisanoa sopimus vuoden 2019 ai-
kana péattyméédn kahdentoista kuukauden kuluttua irtisanomisesta. Irtisanomisehto on sisilly-
tettdvd my0Os ennen lain voimaantuloa tehtyihin rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai muuta
kayttooikeutta koskeviin sopimuksiin, jos niitd olennaisilta osin muutetaan lain voimaantulon
jélkeen.

Lain 4 §:n 4 momentissa sdddetddn poikkeuksesta 3 §:ssd vaadittuun irtisanomisehtoon. Jos
lain 4 §:ssd tarkoitettu, yli viisi miljoonaa euroa ylittdvé kunnan tai kuntayhtymén investointi
toteutetaan vuokra- tai muuna kdyttdoikeussopimuksena ja investointiin on saatu 4 §:ssi vaa-
dittu poikkeuslupa, ei sopimukseen tarvitse liittdé irtisanomisehtoa.

Lain eduskuntakésittelyn yhteydessd lisdtylld 4 §:n 4 momentin poikkeuksella oli tarkoitus
mahdollistaa ns. kiinteistdleasing ja vastaavat sopimusjarjestelyt, jotka ovat investointitapana
yleistyneet kunnissa ja kuntayhtymissa. Irtisanomisehdon siséllyttdminen néihinkin sopimuk-
siin olisi sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietinnén (StVM 12/2016 vp.) mukaan saattanut joh-
taa siihen, ettei tarkoituksenmukaisiinkaan hankkeisiin saataisi rahoitusta.

Sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietinndstd ilmenee, ettd valiokunta on rinnastanut kunnan tai
kuntayhtyman omat hankkeet seki erilaisilla leasing- ja vuokrausjirjestelyilld toteutettavat
hankkeet. Rinnastuksen taustalla on todenndkoéisesti ndkemys siitd, ettd vaikka erilaisten so-
pimusjérjestelyjen tavoitteena ja tarkoituksena on ensi vaiheessa rahoituksen, seké joissakin
tapauksessa rakennukseen liittyvien ylldpitopalvelujen hankkiminen, niin lopulliset vastuut
ovat aina tilaajalla ja tulevaisuudessa hankkeen kohde siirtyy hankkeen varsinaisen tilaajan eli
tassd tapauksessa kunnan tai kuntayhtymin omistukseen. Tdmaénkaltaisissa sopimuksissa on-
kin padsdantoisesti rakennuksen lopulliselle tilaajalle eli kunnalle tai kuntayhtymaélle asetettu
sopimusajan paéttyessd rakennuksen lunastusvelvollisuus tai vaihtoehtoisesti velvollisuus
osoittaa kohteelle ostaja.

Eduskunnan késittelyssd olevan, hallituksen esitykseen 15/2017 vp. siséltyvdn voimaan-
panolakiesityksen 22 §:n mukaan kunta siirtdd maakunnalle sosiaali- ja terveydenhuollon seka
pelastustoimen jérjestdmiseen liittyvét sopimukset. Néihin siirtyviin sopimuksiin lukeutuvat
my0s toimitiloja koskevat sopimukset, kuten vuokrasopimukset. Tastd poiketen maakunnalle
eivdt kuitenkaan voimaanpanolakiesityksen mukaan siirtyisi sellaiset toimitilaa koskevat so-
pimukset, joissa kunta on sitoutunut lunastamaan kyseisen tilan omistukseensa sopimuskau-
den paatyttyd. Naméa sopimukset siirtyvdt maakunnalle vain, jos maakunta ja kunta erikseen
niin sopivat. Sddnnoksen tarkoituksena on varmistaa, ettd kuntien erilaiset toimitilojen rahoi-
tusjarjestelyt eivat johtaisi sithen, ettd kuntien omistajavastuut eroaisivat toisistaan, silld voi-
maanpanolakiesityksen 20 §:n mukaan kunnan omistuksessa olevat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon toimitilat jdévit edelleen kunnan omistukseen ja maakunta vuokraa kyseiset tilat vihintdan
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voimaanpanolakiesityksessd sdddettdvéan siirtymékauden ajaksi. Kyseiselld 22 §:n poikkeus-
sadannoksella siis rinnastetaan toisiinsa kunnan omistuksessa eli omassa taseessa jo olevat seké
kunnan omistukseen sopimuksen perusteella tulossa olevat toimitilat.

Lain 4 §:n 4 momenttia olisi timén vuoksi perusteltua tdsmentdd siten, ettd rinnastus suoraan
kunnan omaan omistukseen tehtiviin investointeihin ilmenisi tdsméallisemmin myd6s pykéalasta.

2.3 Palvelujen hankintasopimukset

Hallituksen esityksessa laiksi kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta
rajoittamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa (HE 97/2016) on kuvattu kuntien ja kuntayhty-
mien vuoden 2016 alkuun mennessd yksityisten yritysten kanssa tekemid sopimuksia sosiaali-
ja terveyspalvelujen laajamittaisista ulkoistuksista.

Sote-uudistuksen valmistelun etenemisen myotd yhé useammat kunnat ja yhteistoiminta-alueet
ovat hankkineet yksityiseltd palvelun tuottajalta 1&hes kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon jar-
jestamiseen liittyvat tehtdvat jattden itselleen joitain julkisen vallan kayttoon liittyvia tehtdvia.
Téllaisia niin sanottuja kokonaisulkoistuksia on my0s parhaillaan vireilld. Suomen Kuntaliiton
toukokuussa 2015 tekemissd kyselyssd yhteensd 19 kuntaa ilmoitti, ettd niisséd oli tehty val-
tuustoaloite, joka koski ulkoistuksia. Esimerkkeind jo toteutuneista ulkoistuksista voidaan to-
deta muun muassa ennen vuotta 2015 Réaékkylédn, Tohmajarven ja Puolangan kuntien tekeméit
sopimukset sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisulkoistuksesta yksityisen yrityksen kanssa.
Mantta-Vilppulan ja Juupajoen kunnat ovat perustaneet sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu-
jen tuottamista varten yhteisyrityksen Pihlajalinna Oyj:n kanssa. Vuoden 2015 aikana toteutu-
neen kokonaisulkoistuksen ovat tehneet ainakin Parkano, Rantasalmi, Pyhtdd sekd Jamsa.
Vuoden 2016 alusta ulkoistussopimuksen ovat tehneet muun muassa Ahtdri, Kuortane ja Ala-
vus sekéd vuoden 2017 alusta ainakin Soini, Sysmad, Siikalatva ja Sulkava.

Alkuvuonna 2017 tiedossa olevien kokonaisulkoistusten piirissd on noin 110 000 suomalaista
eli noin kaksi prosenttia vdestOstd, ja solmittujen kokonaisulkoistussopimusten vuosiliike-
vaihto on noin 400 miljoonaa euroa ja osaulkoistusten arvo noin 30 miljoonaa euroa. Koko-
naisulkoistuksia toteuttaneet kunnat ovat ldhinni alle 10 000 asukkaan kuntia. Kunnille on ol-
lut tyypillistd keskimdérdistd korkeammat sosiaali- ja terveyspalveluiden menot verrattuna
laskennalliseen tarpeeseen, joskin téstd on myds poikkeuksia. Kunnat ovat perustelleet ulkois-
tuksia ldhipalvelujen sdilyttdmiselld, paikkakunnan tydpaikkojen turvaamisella ja kustannus-
kehityksen ennakoitavuuden paranemisella varsinkin, jos hinnoittelu perustuu kapitaation pe-
rusteella laskettuun kiinteddn hintaan, ja sen péélle tuleviin ennalta sovittuihin korotuksiin.
Myos ladkdrien virkojen tdyttdmisvaikeuksilla on ollut merkitysté ulkoistamishalukkuuteen.
Ulkoistamiset ovat pddosin olleet niin vdhdn aikaa voimassa, etté kokonaisvaikutuksia ja vai-
kutusten syy-seuraussuhteita ei pystyté vield luotettavasti arvioimaan vertailuasetelmia hyvék-
si kdyttden. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos on tehnyt selvityksen Ménttd-Vilppulassa toteu-
tetun sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonaisulkoistuksen vaikutuksista. Selvityksessd todet-
tiin, ettd saavutetut sddstot olivat huomattavia. Selvityksen seuranta-aika oli kuitenkin lyhyt,
minkd vuoksi selvityksessé todettiin, ettd lyhyen seuranta-ajan vuoksi tulosten luotettavuuden
ja pysyvyyden varmistamiseksi.

Tyypillistd kokonaisulkoistuksista tehdyille sopimuksille on ollut hyvin pitkit sopimuskaudet.
Yleisimmin kdytetty sopimuksen kesto nédyttdisi olevan kymmenen vuotta, jonka liséksi sopi-
muksissa on usein viiden vuoden optio sopimuksen jatkamisesta.
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Yritysten kanssa tehtyjd sopimuksia ei yleensd voida irtisanoa kesken sopimuskautta ilman
mittavia korvausvelvoitteita. Pitkdaikaisilla sopimuksilla voidaan siten sitoa tulevassa palvelu-
rakenteessa jérjestdmisvastuussa oleva sopimuksen mukaisiin jarjestelyihin hyvin pitkdaikai-
sesti. Jos sopimusvastuut siirtyvit sote-uudistuksen ratkaisussa tuleville jarjestéjille, niiden on
jérjestettéivd alueensa sisdlld tietyssd kunnassa tai tietylld pienemmaélld alueella sopimuksen
mukaiset palvelut sopimuksen edellyttdmassd laajuudessa sen velvoittamalla tavalla. Vaikka
hallituksen linjausten mukaan yksityistd sektoria on tarkoitus monituottajamallin ja valinnan-
vapausjarjestelman myotd hyddyntdd nykyistd enemmaén, voi sopimus rajoittaa tulevaa jarjes-
téjdd niin, ettei se voi huolehtia vastuualueensa koko véeston palveluista yhdenvertaisesti. Jos
sopimusvastuut siirtyvit vain osittain tai ei ollenkaan, voi puolestaan kuntataloudelle aiheutua
tarpeettomia merkittévid kustannuksia. Liséksi tuleva valinnanvapausjérjestelma luo tilanteita,
joissa palvelujen kdyttdjien valinnat saattavat poiketa merkittavasti siitd, mitd laajoja palve-
luosto- ja ulkoistussopimuksia tehtdessd on arvioitu. My0s téstd syystd on uudessa palvelura-
kenteessa perusteltua tarvetta arvioida uudelleen aiemmin tehtyja sopimusjarjestelyja.

Rajoituslain voimaantulon jilkeen ainakin kaksi kuntaa on tehnyt huomattavan sosiaali- ja
terveyspalvelujen ulkoistussopimuksen. Kinnula ja Lumijoki ovat molemmat tehneet sopi-
muksen Suomen Terveystalon kanssa palvelujen ulkoistuksesta. Molemmat ovat noin 2 000
asukkaan kuntia. Sopimuksella Kinnula on ulkoistanut noin 49 % vastuulleen kuuluvista sosi-
aali- ja terveyspalveluista. Sopimuksen kesto on 15 vuotta ja sopimusten mukaiset kustannuk-
set ovat kunnille vuositasolla noin 1,95 miljoonaa euroa.

Edelld todettujen toteutuneiden ulkoistusten lisdksi useat kunnat ovat suunnitelleet ja valmis-
telleet jarjestimisvastuulleen kuuluvien sosiaali- ja terveyspalvelujen ulkoistuksia. Suunnitel-
mista saatujen epavirallisten tietojen mukaan ulkoistukset pyritddn tekeméaén siten, ettd sopi-
musten mukaisten palvelujen osuus kustannuksista jéisi timén hetkisen kustannustason mu-
kaan hieman alle 50 prosentin, jolloin sopimukseen ei tarvitse ottaa lain mukaista irtisanomis-
chtoa. Kaavailtujen sopimusten voimassaoloaika olisi kuitenkin pitkd, yleensé yli 10 vuotta.

Esityksessd ehdotetaan sopimukseen liitettdviksi edellytettdvan irtisanomisehdon Kkriteerien
muuttamista. Ehdotuksen mukaan irtisanomisehto pitiisi olla sopimuksessa jos sen mukaisten
palvelujen kustannukset olisivat yli 30 prosenttia kunnan tai kuntayhtymén vastuulla olevien
sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannuksista ja sopimus olisi voimassa vuoden 2020 jélkeise-
nd aikana. Ehdotettu kriteerien muutos perustuu siithen, ettd voimassa olevan lain mukainen ra-
ja mahdollistaa merkittdvien palvelukokonaisuuksien ulkoistamisen ilman irtisanomisehtoa,
esimerkiksi kunnan koko terveyskeskuksen toiminnan. Niin laajat ulkoistukset rajoittavat
merkittdvdsti maakunnan mahdollisuutta suunnitella palvelujen toteuttamista. Laajalla terve-
yspalvelujen ulkoistussopimuksella voisi olla rajoittava vaikutus myds valmisteilla olevan va-
linnanvapausjirjestelmén toteutumiseen. Liséksi sopimuksen kestoa koskevaa ehtoa ehdote-
taan muutettavaksi, koska nykyisen lain mukainen 5 vuoden sopimuskausi voisi maksimissaan
tarkoittaa, ettd maakunta olisi sidottu sopimuksen mukaisiin jérjestelyihin ldhes vuoden 2024
loppuun saakka. Sopimus sitoisi tdlloin tarpeettoman pitkdan maakunnan mahdollisuuksia
suunnitella ja toteuttaa maakunnan asukkaiden palvelutarpeiden kannalta tarkoituksenmukai-
simpien ratkaisujen toteuttamista.

Valmistelun yhteydessi arvioitiin myds 30 prosenttia alemman rajan asettamista. Tété suppe-
ammat sopimukset palvelujen hankkimiseksi olisivat kuitenkin yleensd tiettyjd yksittéisié pal-
veluja koskevia sopimuksia, joissa hankintasopimus on palvelun toteuttamisen kannalta tar-
koituksenmukainen ja palvelua kdyttdvien asiakkaiden edun mukainen. Esimerkiksi palvelu-
asumiseen liittyvit sopimukset voivat olla téllaisia.
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2.4 Paras-puitelain mukaiset yhteistoiminta-alueet

Esityksen tavoitteena on varmistaa perustettujen yhteistoiminta-alueiden toiminnan jatkumi-
nen siihen saakka, kunnes perustettavat uudet sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesti
vastuussa olevat organisaatiot aloittavat toimintansa.

Jos voimassa olevia puitelain mukaisia yhteistoimintavelvoitteita ei jatkettaisi, voisivat kunnat
purkaa yhteistoiminta-alueet. Tdmé tarkoittaisi samalla sitd, ettd toiminta pitdisi organisoida
yhteistyon purkavissa kunnissa uudella tavalla ensin vuoden 2019 alusta lukien ja uudelleen
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen toimeenpanovaiheessa. Tadlloin myds
sellaiset kunnat, jotka eivit moneen vuoteen ole itse vastanneet sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisestd, voisivat joutua hyvin lyhytaikaisesti jarjestimisvastuuseen sosiaali- ja terve-
yspalveluista. Ndiden kuntien asukkaiden palvelut voivat tdni véliaikana vaarantua, jos palve-
luja ei saada esimerkiksi osaamisen puutteen ja rekrytointivaikeuksien vuoksi toteutetuksi hy-
vin lyhyessé ajassa. Lisdksi tilapdiset rakenteiden muutokset aiheuttaisivat tarpeettomia kus-
tannuksia niille kunnille, joiden yhteistoiminta-alueissa jokin tai jotkut kunnat irtisanoisivat
yhteistoimintasopimukset hyvin lyhytaikaisena viliaikaisjérjestelyna.

Edelld olevan perusteella erdiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa sda-
dettyjen velvoitteiden soveltamisesta annetun lain voimassaoloa ehdotetaan jatkettavaksi
muuttamalla lain 1 ja 2 §:i4. Lain voimassa olon jatkamisen tarkoituksena on varmistaa ny-
kyisten yhteistoiminta-alueiden toiminnan jatkuminen jérjestdmislain mukaisten sosiaali- ja
terveysalueiden kdynnistymiseen saakka. Yhteistoiminta-alueiden toiminnan jatkamisella voi-
daan turvata alueiden kuntien asukkaiden palvelujen jatkuvuus. Lisdksi yhteistoiminnan jat-
kamisella voidaan estdd lyhytaikaisista palvelurakenteessa tapahtuvista muutoksista johtuvien
kustannusten syntymista.

Téssd vaiheessa ei ole vield varmuudella tiedossa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluraken-
neuudistuksen toimeenpanovaiheen aikataulu. Alustavien arvioiden mukaan sitd koskeva laki
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd on tarkoitus saada voimaan siten, etti jarjesta-
misvastuu sosiaali- ja terveydenhuollosta siirtyisi kunnilta uuden lainsddddannon mukaisille or-
ganisaatioille vuonna 2020. Taméin takia ehdotetussa laissa jatkettaisiin puitelain velvoitteita
siten, ettd nyt vuoden 2018 loppuun voimassa olevia yhteistoimintavelvoitteita sovellettaisiin
edelleen vuoden 2019 loppuun saakka. Vastaavasti jatkettaisiin valtioneuvoston toimivallan
voimassaoloa. Jos edelld mainittu sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestdmisté koskeva laki tuli-
si voimaan aikaisemmin, voitaisiin sen lain yhteydessd muuttaa vastaavasti myos tdmén lain
voimassaoloaikaa.

Puitelain velvoitteet eivét ole estéineet kuntia vaihtamasta yhteistoiminta-alueesta toiseen, jos
syntyvé rakenne tdyttdd kaikkien kuntien osalta puitelain velvoitteet. Ehdotettu puitelain vel-
voitteiden voimassaolon jatkaminen ei siten estéisi kuntia ja lain tarkoittamia yhteistoiminta-
alueita sopimasta esimerkiksi yhteistoiminnan laajentamisesta. Edellytyksend tdlle on kuiten-
kin puitelain velvoitteiden osalta, ettd kaikki yhteistoiminta-alueeseen kuuluvat kunnat kuului-
sivat edelleen puitelain velvoitteiden mukaiseen yhteistoiminta-alueeseen.

3 Esityksen vaikutukset

3.1 Sopimukset yksityisen palvelun tuottajan kanssa (palvelujen ulkoistukset)

Ehdotetut sidénnokset, eivét estd kuntia ja kuntayhtymié edelleen haluamassaan laajuudessa
hankkimasta palveluja yksityisiltd palvelujen tuottajilta seké tekemaésté kiinteistojen ja toimiti-
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lojen kayttooikeutta koskevia sopimuksia. Ehdotuksen mukaan kunnan tai kuntayhtymén tulee
siséllyttdd sopimukseensa sopimusehto, jonka mukaan tulevalla palvelujen jérjestdjilld olisi
lain edellytysten téyttyessé oikeus irtisanoa sopimus. Ehdotettu sddntely ei siten rajoita kun-
tien ja kuntayhtymien mahdollisuutta tehdd sopimuksia sind aikana, jolloin niilld olisi jérjes-
tdmisvastuu. Sopimuksen mukainen toiminta voisi myds jatkua, jos tuleva palvelujen jérjesta-
ja katsoo sen tarkoituksenmukaiseksi. Sopimusosapuolilla olisi myds niin halutessaan mahdol-
lisuus sopia sopimuksen sisdllostd uudelleen. Rajoittamisen kohteena olisivat laajuudeltaan
merkittavit pitkdkestoiset sopimukset, joiden voimassaolo jatkuu vuoden 2020 jalkeen.

Sopimukseen siséllytettdvd ehto sopimuksen irtisanomismahdollisuudesta saattaa vélillisesti
vaikuttaa ehdotetun sééntelyn piiriin kuuluvien sopimusten osalta kuntien kustannuksia lisaa-
visti, jos irtisanomisehto otetaan huomioon sopimusten hinnoittelussa. Sopimuksen irtisano-
mismahdollisuuteen liittyvd epdvarmuus voi periaatteessa vaikuttaa kustannuksiin my0s sitd
kautta, ettd ulkoistustapauksissa palvelutuotannon kehittdiminen hidastuu, silld laajojen toi-
minnan muutosten toteutus vaatii kokemusten mukaan yleensd noin kahdesta neljdén vuotta.
Kokonaisuutena esityksen tarkoittamien rajoitusten vaikutukset eivit kuitenkaan ole palvelu-
tuotannon kehittimisen hidastumisen nikokulmasta olennaisia, koska kokonaisulkoistuksia on
kokonaisuuteen ndhden kuitenkin vield vdhan ja ehdotetut rajoitukset koskevat vain hyvin laa-
joja ja pitkédkestoisia sopimuksia. Erityisesti ndiden sopimusten kohdalla on tarpeen turvata tu-
leville jarjestdjille mahdollisuus alueella olevien resurssien hyddyntdmiseen laajempina koko-
naisuuksina kuin mihin kuntakohtaiset kokonaisulkoistussopimukset antavat mahdollisuuden.

Esityksen mukaan irtisanomisehto on otettava sopimukseen silloin kun sopimuksen arvo on
yli kolmekymmenté prosenttia kunnan tai kuntayhtymén sosiaali- ja terveydenhuollon kustan-
nuksista. Voimassa olevan lain mukaan rajana on viisikymmenté prosenttia. Muutoksen joh-
dosta uudet ilman irtisanomisehtoa olevat pitkdaikaiset sopimukset koskevat vain suppeaa
osaa palveluista. Talloin vaikutukset maakunnan jérjestimisvastuun kannalta ovat paremmin
hallittavissa kuin voimassa olevan lain mukaan.

Lakiin ehdotetulla sdénnokselld, jonka mukaan irtisanomisehdon kéyttdmisesti ei voi seurata
korvausvelvollisuutta, selkeyttdd nykytilannetta. My0s voimassa olevan lain lahtdkohtana on
ollut, ettd maakunnan irtisanoessa sopimuksen irtisanomisehdon mukaisesti, irtisanomisesta ei
aiheudu maakunnalle korvausvelvollisuutta.

3.2 Rakennusinvestoinnit

Hallituksen linjausten mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestimisvastuu on siirtyméassi
maakunnille 1.1.2020 eli noin kahden vuoden kuluttua. Investointien poikkeuslupia on jo
myoOnnetty sairaanhoitopiirien kuntayhtymille erittdin merkittdvén euroméérén verran. Luvat
on myonnetty 14 sairaanhoitopiirille ja vireilld on edelleen kahden sairaanhoitopiirin hake-
mukset. Tdmén perusteella on oletettavaa, ettd sairaanhoitopiirien akuuteimmat rakennusten
korjausvelkaan liittyvét investoinnit ovat jo saaneet poikkeusluvan ja hankkeet ovat kdynnis-
tyneet tai kdynnistymassa.

Nykyisten, jo poikkeusluvat saaneiden investointisuunnitelmien kdytdnnon toteuttaminen vie
jokaisessa luvan saaneessa sairaanhoitopiirissd véistdméttd useamman vuoden ajan. Sairaan-
hoitopiireissa siis rakennetaan tulevien kahden vuoden aikana erittdin suurella volyymilla eikd
lisdinvestointien suunnittelu ja toteuttaminen ole valttdmatta edes kdytdnndssa juurikaan mah-
dollista.
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Maakuntavaltuustot on tarkoitus valita syksylld 2018 ja valtuustot aloittavat toimintansa
1.1.2019. Sen jilkeen, kun maakuntavaltuustot ovat aloittaneet toimintansa, on kaytettavissi
taho, jolle vastuu nykyisten sairaanhoitopiirien toiminnasta siirtyy vuoden 2020 alusta lukien
ja joka siten on my0s kykenevd lausumaan késityksensd mahdollisten investointisuunnitel-
mien vilttimattomyydesta.

Myo6s kunnille on mydnnetty lain voimassaolon aikana merkittdvd méaird poikkeuslupia, yh-
teensd 505 miljoonan euron maéréstd. Kuntien hankkeiden osalta merkitystd on my0ds annetta-
va sille, ettd hankkeet ovat eduskunnan késittelyssé olevan voimaanpanolain sdédnndsten mu-
kaisesti ldhtokohtaisesti my0s tulevaisuudessa jddméssé kuntien vastuulle tai véhintdan kunta
kantaa riskin siité, onko investoinnille kdytt6d myos sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmis-
vastuun siirron jélkeen.

Lain sddannokset mahdollistaisivat edelleen dkillisten, esimerkiksi valvontaviranomaisten méaa-
rdyksestd tehtdvien korjausten seké rakennusten vuosihuoltoon kuuluvien toimenpiteiden te-
kemisen. Poikkeuslupien rajaaminen palvelujen turvaamisen kannalta vélttaméttomiin inves-
tointeihin ei edelld kuvattua taustaa vasten todennékoisesti vaikuttaisi sosiaali- ja terveyden-
huollon toimintaa kdytdnndssa haittaavasti.

33 Paras-puitelain velvoitteiden jatkaminen

Esityksessd ehdotetaan sdddettdviksi, ettd kunta- ja palvelurakenneuudistukseen perustuvia
sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistoimintavelvoitteita jatkettaisiin vuoden 2019 loppuun.
Vastaavasti ehdotetaan jatkettavaksi valtioneuvoston toimivallan voimassaoloa. Lakiehdotuk-
sessa ei velvoitettaisi kuntia kuitenkaan siirtiméén yhteistoiminta-alueille sellaisia sosiaali-
huollon tehtdvid, joiden jérjestémisestd kunnat vastaavat lain voimaan tullessa itse. Puitelain
4.5.2011 voimaan tulleella muutoksella (laki 384/2011) kunnat velvoitettiin siirtiméén kaikki
sosiaalihuollon tehtivit yhteistoiminta-alueiden hoidettavaksi viimeistdédn vuoden 2014 lop-
puun mennessd. Tastd velvoitteesta luovuttiin vuonna 2014 voimaan tulleella lailla 490/2014
puitelain velvoitteiden jatkamisesta.

Esitys ei muuta puitelain kunnilta jo edellyttimié toimenpiteitd yhteistoimintarakenteiden
muodostamiseksi. Kuntien ja yhteistoiminta-alueiden véestdpohjan on tullut tayttaa puitelaissa
edellytetyt vahintdan noin 20 000 asukkaan vaestopohjavaatimukset perusterveydenhuollon ja
sithen kiintedsti liittyvien sosiaalitoimen tehtévien osalta vuoden 2013 alusta lukien. Peruste-
tut yhteistoiminta-alueet ovat aloittaneet jo toimintansa. Lakiehdotuksessa kunnilta ei edellyte-
td uusia toimenpiteitd, vaan esitykselld pyritdéin ainoastaan sdilyttiméaén talld hetkelld voimas-
sa oleva tilanne sithen saakka, kunnes sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuk-
sen mukaiset uudet jarjestimisvastuussa olevat organisaatiot aloittavat toimintansa.

Edelld todetun vuoksi voidaan arvioida, ettei esitykselld ole taloudellisia, hallinnollisia tai
muitakaan vaikutuksia nykyiseen tilanteeseen verrattuna. Esityksen vaikutusten osalta voidaan
viitata niihin vaikutusarviointeihin, jotka on kuvattu puitelakia koskevissa hallituksen esityk-
sissd (HE 155/2006 vp, HE 268/2010 vp) seké puitelain velvoitteiden jatkamisesta annettua
laki koskevassa hallituksen esityksessd (HE 324/2014 vp). Vaikutusarvioinnit on otettu huo-
mioon puitelakia ja sen muutossaddoksid sdddettaessa.
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4 Asian valmistelu

Esitys on valmisteltu virkatyoni sosiaali- ja terveysministeriossé ja valtiovarainministeriossa.
Lisdksi esitys on késitelty kuntatalouden ja hallinnon neuvottelukunnassa.

Lisdksi esityksestd on jérjestetty keskeisille sidosryhmille kuulemistilaisuus 23.11.2017 ja
niiltd on pyydetty kirjalliset lausunnot. Kutsu kuulemistilaisuuteen ja ilmoitus mahdollisuu-
desta antaa kirjallinen lausunto ilmoitettiin 2 viikkoa ennen kuulemistilaisuutta ja esitysluon-
nos kutsutuille 18hetettiin 9 pdivéa ennen kuulemistilaisuutta. Lausuntojen antamiseen varattu
aika on ollut tavanomaista lyhyempi, koska esityksen antamiselle on olemassa perustuslain
19 §:n tarkoittamien palvelujen yhdenvertaiseen ja kustannusvaikuttavaan turvaamiseen liitty-
vét painavat yhteiskunnalliset perusteet ja esityksen tavoitteiden saavuttamisen kannalta on
olennaista saattaa esitys mahdollisimman pian eduskuntakisittelyyn. Pidempi lausuntokierros
pitkittdisi esityksen voimaantuloa siten, ettd kunnat ja kuntayhtymat ehtisivit ennen ehdotetun
lain voimaantuloa tehdé niitd oikeustoimia, joita esitykselld tavoitellaan rajoitettavan. Esityk-
selld tavoiteltavat vaikutukset voisivat jiédd saavuttamatta, jos esitysté ei anneta viivytyksett.

Kuulemistilaisuuteen osallistuivat Itd-Suomen aluehallintovirasto, Suomen Kuntaliitto, Kanta-
Hameen sairaanhoitopiiri, Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri, Pohjois-Savon sairaanhoito-
piiri, Varsinais-Suomen erityishuoltopiiri, Espoo, Hattula, lisalmi, Inari, Jyvaskyld, Kajaani,
Kauhajoki, Kemi, Kouvola, Kuusamo, Lestijarvi, Manttid-Vilppula, Oulu, Turku, Vaasa, Kes-
ki-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyméa Soite, Keski-Suomen, Kymenlaakson
ja Pirkanmaan maa-kuntien valmisteluorganisaatiot, Kansanterveystydn johtajien verkosto,
Sairaanhoitopiirien johtajat ry, Kuntajohtajat ry, Elinkeinoeldmén keskusliitto, Hyvinvointi-
alan liitto, Ladkaripalvelukeskukset Ladkaripalveluyritykset LPY ry, SOSTE Suomen sosiaali-
ja terveys ry, Suomen Yrittdjit ry, Attendo Oy, Mehildinen Oy ja Maakuntien Tilakeskus Oy.

Ehdotettuja lain muutoksia pidettiin yleisesti ymmaérrettédvéana sekd myos perusteltulna ja kan-
natettavina. Erityisesti kuntia ja kuntayhtymié edustavat kuultavat ja myds osa yksityisid pal-
velujen tuottajia edustavista tahoista katsoi, ettd ehdotukset ulkoistussopimuksia koskevien
chtojen muutokset ovat tarpeellisia. Osa yksityisiéi palvelun tuottajia edustavista tahoista oli
kuitenkin sitd mieltd, ettd palvelujen hankintaa koskevat rajoitukset ovat epitarkoituksenmu-
kaisia. Rakennusmvestomte]a koskevien ehtojen muutoksista erdédt kuntia ja kuntayhtymid
edustavista kuultavista totesivat, ettd palvelujen turvaaminen voi vaarantua jos tarpeellisia ra-
kennusinvestointeja ei voida toteuttaa. Moni kuultavista totesi, ettd rakennusinvestointien to-
teuttamisen katsottiin olevan myos tulevien maakuntien etu. Kuitenkin myos rakennusinves-
tointien luvan ehtojen muutoksia pidettiin padsdantoisesti perusteltuina. Kuulemistilaisuudessa
nousi esiin my0s ehdotetun lain merkitys kunnallisen itsehallinnon kannalta.

Esitys on késitelty kuntalain 11 §:n mukaisesti kunnallistalouden ja -hallinnon neuvottelukun-
nassa 21 péivand marraskuuta 2017.
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT
1 Lakiehdotusten perustelut

1.1 Laki kuntien ja kuntayhtymien eriiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta
sosiaali- ja terveydenhuollossa

3 §. Sopimukset yksityisen palvelun tuottajan kanssa sekd rakennusten ja toimitilojen vuokra-
tai muuta kéyttéoikeutta koskevat sopimukset. Pykildssd sdddetddn edellytyksistd, joiden to-
teutuessa kunnan ja kuntayhtymin tekeméddn ulkoistussopimukseen on liitettévd irtisano-
misehto, jonka perusteella maakunta voi irtisanoa sopimuksen ilman, ettd irtisanomisesta syn-
tyy korvausvelvollisuutta maakunnalle.

Pykéldn 1 momentissa on sddnnokset siitd, milloin tehtyihin sopimuksiin lakia sovelletaan ja
milloin maakunta voi irtisanoa lain tarkoittaman sopimuksen. Sdanndstd ehdotetaan muutetta-
vaksi siten, ettd sitd sovellettaisiin sopimuksiin, jotka on tehty lain voimaantulon jélkeen ja
jotka ovat voimassa vuoden 2019 jilkeen. Voimassa olevan lain mukaan sédénnos koskee vuo-
den 2018 jilkeen voimassa olevia sopimuksia. Maakunnalla olisi ehdotuksen mukaan oikeus
irtisanoa sopimus vuoden 2020 aikana, voimassa olevan lain mukaan sopimus pitdisi irtisanoa
vuoden 2019 aikana. Jos maakunta ei irtisanoisi sopimusta laissa todettuna méaardaikana, se
olisi voimassa sopimuskauden loppuun. Momenttiin ehdotetaan selvyyden vuoksi lisittédvaksi
irtisanomisehdon tarkoituksen mukainen maininta, jonka mukaan sopimuksen mukaisen eh-
don perusteella tehtidviastd irtisanomisesta ei synny korvausvelvollisuutta maakunnalle. Lain
6 §:n perusteella sopimusehto, jonka perusteella irtisanominen aiheuttaisi korvausvelvollisuu-
den, on mit4ton.

Pykildn 2 momentissa on médritelty tarkemmat perusteet sille, milloin ulkoistussopimuksessa
pitdd olla 1 momentin mukainen irtisanomisehto. Ehdotuksen mukaan néité perusteita muutet-
taisiin siten, ettd irtisanomisehto pitéé olla silloin kun sopimuksen ennakoitu arvo on véhin-
tadn 30 prosenttia sosiaali- ja terveydenhuollon kdyttGtalousmenoista ja sopimuksen voimas-
saolo jatkuu vuoden 2020 jalkeen. Voimassa olevan lain mukaan rajana on 50 prosenttia kus-
tannuksista ja sopimuskausi on vdhintddn viisi vuotta. Ehdotettavat perusteet ovat siten voi-
massa olevia tiukemmat.

Edelld mainittu 30 prosentin osuus laskettaisiin kunnan tai kuntayhtymén jérjestdmisvastuulla
olevista kustannuksista. Osuutta laskettaessa on otettava huomioon kaikki sopimukset jotka on
tehty saman palveluntuottajan kanssa. Kunnan osuutta laskettaessa ei sen sijaan otettaisi huo-
mioon sairaanhoitopiirin kuntayhtymén tai kehitysvammaisten erityishuoltopiirin kuntayhty-
mén toiminnasta kunnalle aiheutuvia kustannuksia, koska mainituilla kuntayhtymilld on jér-
jestdmisvastuu tuottamistaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista.

Lakiin ehdotetaan myos lisdttdvaksi sddnnds, jonka mukaan silloin kun edelld kuvattuja han-
kintasopimuksia tehdddn useiden eri tuottajien kanssa, on irtisanomisehto sisallytettdva sopi-
mukseen, jonka perusteella kolmenkymmenen prosentin raja ylittyy ja kaikkiin sen jédlkeen
tehtéviin sopimuksiin. S&annds rajoittaisi ndin laajojen ulkoistuksen toteuttamisen pilkkomalla
palvelut epatarkoituksenmukaisesti useiden tuottajien vastuulle.

Lain mukainen irtisanomisehto olisi siséllytettidva sellaisiin 2 momentin tarkoittamat kriteerit
tayttiviin sopimuksiin, jotka tehdddn ehdotetun lain voimaantulon jélkeen ja jotka ovat voi-
massa vuoden 2019 jilkeisend aikana. Ndiden molempien edellytysten tulee tiyttyd samanai-
kaisesti.
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4 §. Investoinnit rakennuksiin. Pykdlan 2 momentissa sdddettyjd poikkeusluvan myonta-
misedellytyksid ehdotetaan muutettavaksi niin, ettd sosiaali- ja terveysministerid voisi myon-
tdd poikkeusluvan, jos investointi olisi palvelujen saatavuuden turvaamiseksi valttiméaton ja
kiireellinen. Koska mahdollisuus pykéldn 3 momentissa tarkoitettujen, valvontaviranomaisten
vaatimien tai rakennusten vuosihuoltoon kuuluvien investointien toteuttamiseen sdilytettdisiin
muuttumattomana, poikkeuslupaa ei voisi perustella akuuteilla, rakennukseen kuntoon ja tur-
vallisuuteen liittyvilld korjaustarpeilla, jotka olisi edelleen mahdollista hoitaa 3 momentin no-
jalla, vaan hakemuksesta tulisi ilmetd, miksi investointi olisi niin kiireellinen ja palvelujen
saatavuuden turvaamiseksi valttdmaton, ettd se olisi vélttdméttd aloitettava ennen sosiaali- ja
terveydenhuollon jérjestdmisvastuun siirtoa. Talloin tulisi tehdd selkoa siitd, milld tavoin in-
vestoinnin siirtdminen toteuttavaksi jérjestdimisvastuun siirron jilkeen uhkaisi nimenomaan
palvelujen saatavuutta. Palvelujen saatavuus olisi uhattuna esimerkiksi silloin, jos kunta tai
kuntayhtyma ei voisi ilman investointia toteuttaa jarjestimisvastuulleen kuuluvia palveluita.
Palvelujen saatavuuden turvaamiseen liittyy olennaisena osana myos taloudellisten toiminta-
edellytysten turvaaminen pitkélld aikajénteelld. Tdma tarkoittaa, ettd valttdmattoménd ja kii-
reellisend pidettivi investointi ei voi kuitenkaan johtaa tilanteeseen, jossa investoinnin talou-
delliset seuraamukset ovat niin mittavia ja merkittévi, ettd ne saattavat uhata palvelujen saa-
tavuutta pidemmalla aikajénteelld.

Pykéldan 2 momentissa sdddettdisiin voimassaolevaa lakia tarkemmin poikkeuslupahakemuk-
sille asetettavista edellytyksistd. Hakemuksessa tulisi esittdd minké&laisiksi suunnitellusta in-
vestoinnista seuraavat taloudelliset vaikutukset olisivat muodostumassa. Lahtokohtana olisivat
investoinnin kustannukset sen koko elinkaaren aikana. Tall6in tulisi varsinaisten investointi-
kustannusten liséksi tehdé selkoa siitd, miten investointi vaikuttaisi vuosittaisiin kdyttotalous-
menoihin sekd miten ja milld tavoin kustannukset nykytilanteeseen verrattuna muuttuisivat.
Talloin tulisi tehdd selkoa esimerkiksi siitd, mitkd kustannukset olisivat investoinnin myota
poistumassa ja mitkd puolestaan nykytilanteeseen verrattuna kohoamassa.

Pykilidn 3 momentissa tdismennettiisiin sellaisten investointien késittelyd, jotka toteutettaisiin
vuokra- tai muuna kayttdoikeussopimuksena. Momentissa todettaisiin nimenomaisesti, etta
sen nojalla myonnettdva poikkeuslupa olisi mahdollista myontéé silloin, kun sopimusehdoista
seuraisi, ettd hanke on rinnastettavissa kunnan tai kuntayhtymén omistukseen tehtdvaan inves-
tointun.

Kuntien ja kuntayhtymien poikkeuslupahakemusten késittelysté valtioneuvoston raha-asiain-
valiokunnassa sdadettiisiin erikseen muuttamalla valtioneuvoston médrdystd asioiden kisitte-
lystd valtioneuvoston raha-asiainvaliokunnassa. Ministerion olisi saatettava pditdsvaltaansa
kuuluva asia ennen paitdksen tekemistd raha-asiainvaliokunnan késiteltavaksi.

7 §. Voimaantulo. Laki on méaardaikainen. Pykéléssd sdddettdéin lain voimaantulosta ja sen
voimassaolon padttymisen ajankohdasta. Lain voimassaoloa ehdotetaan jatkettavaksi vuoden
2020 loppuun.

1.2 Laki eriiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa siéidettyjen
velvoitteiden soveltamisesta

1 §. Yhteistoimintavelvoitteen jatkaminen. Pykilélla on jatkettu Paras-puitelain 5, 5 aja 5 b
§:ien voimassaoloa ja valtioneuvoston lain 5 a §:n ja 15 §:n 2 momentin perusteella méaaraa-
mien yhteistoimintavelvoitteiden voimassaoloa. Liséksi pykélélld on jatkettu 15 §:n 2 momen-
tin mukaista valtioneuvoston toimivaltaa.
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Ehdotuksen mukaan edelld mainittujen, pykildn 1 ja 2 momenteissa olevien sddnndsten voi-
massaoloaikaa jatkettaisiin yhdelld vuodella vuoden 2019 loppuun saakka.

2 §. Voimaantulo. Lain voimaantulopykildssd olevaa sddnnostéd ehdotetaan muutettavaksi si-
ten, etté laki olisi voimassa vuoden 2019 loppuun.

2 Voimaantulo

Lait ehdotetaan tulemaan voimaan mahdollisimman pian niiden hyvéksymisen ja vahvistami-
sen jalkeen.

3 Suhde perustuslakiin ja sdidtimisjarjestys

Perustuslain 19 §:n 1 momentissa on turvattu oikeus valttiméttoméan toimeentuloon ja huo-
lenpitoon. Saénnoksen tarkoittama huolenpito tarkoittaa sosiaali- ja terveyspalveluja. Perus-
tuslain 19 §:n 3 momentissa sdddetty julkisen vallan velvollisuus turvata jokaiselle riittdvat
sosiaali- ja terveyspalvelut ja velvoite edistdd vdeston terveyttd on padsaantdisesti toteutettu
siten, ettd kunnat on lainsddddnndssé velvoitettu huolehtimaan néistd palveluista ja tehtivista.

Perustuslain 22 §:n mukaan julkisen vallan on turvattava perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien
toteutuminen.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen on sote-uudistuksen valmistelun yhteydessd todettu useaan ot-
teeseen toteutuvan epayhdenvertaisesti sekd alueellisesti ettd vdestoryhmittdin. Keskeisend
syynd tdhén on pirstaleinen ja monin osin heikko palvelurakenne. Sote-uudistuksen keskeisin
tarkoitus on korjata timé epékohta ja turvata palvelujen yhdenvertainen saatavuus. Ehdotettu-
jen lakien tarkoitus on osaltaan pyrkid turvaamaan tdmén tavoitteen toteutumista ja estdé néi-
den tavoitteiden toteutumisen hidastuminen. Kuntien ja kuntayhtymien toiminnassa on néhté-
vissd pyrkimyksid sdilyttdd oman kuntansa osalta nykyinen tilanne tai sitoa omalle alueelle
nykyistd merkittdvimmat voimavarat. Lainsddtdjalla on tdssd tilanteessa perustuslain 19 ja
22 §m nojalla velvoite puuttua sellaisiin kuntien ja kuntayhtymien toimiin, joista aiheutuu
olennaisia esteitd uudistuksen tavoitteiden saavuttamiselle.

Esityksessd ehdotetut rajoitukset kuntien ja kuntayhtymien tekemille sopimuksille ja raken-
nusinvestoinneille ennen sote-uudistuksen voimaantuloa ovat sindnsid merkittdvid, mutta ne
perustuvat painavaan yhteiskunnalliseen tarpeeseen perustuslain 19 §:n mukaisten palvelujen
yhdenvertaiseen toteuttamiseen kustannusvaikuttavalla tavalla. Sote-uudistuksen tavoitteiden
kannalta on keskeisté se, ettei sote-palvelujen jarjestdmiselle muodostu endé téssé vaiheessa
uusia, kokonaisuuden kannalta haitallisia palvelurakenteisiin liittyviéd jarjestelyjd. Esityksen
rajoitusten osalta on siten punnittava yhtdaltd kuntien oikeutta tehdd omasta nakékulmastaan
optimoituja oikeustoimia, joilla on pitkéaikaisia vaikutuksia, juuri ennen kuin jarjestamisvas-
tuu on siirtymassa niiltd pois ja toisaalta uuden jarjestdjan mahdollisuuksia saattaa sosiaali- ja
terveyspalvelut perustuslain turvaamalle tasolle. Ehdotetuilla rajoituksilla ei mydskdin estetd
kuntia ja kuntayhtymié toteuttamasta toiminnan kannalta vélttdméattomia ja tarpeellisia inves-
tointeja tai tekemaésté tarpeellisia palvelu- tai kdyttooikeussopimuksia.

Perustuslain 121 §:ssé sdddetdan kunnallisesta itsehallinnosta. Sen 1 momentin mukaan Suomi
jakaantuu kuntiin, joiden hallinnon tulee perustua kunnan asukkaiden itsehallintoon. Pykaldn
2 momentin mukaan kuntien hallinnon yleisistd perusteista ja kunnille annettavista tehtavisté
sdddetddn lailla. Ehdotetut sdéinnokset kohdistuvat kuntiin ja kuntayhtymiin. Sad&nnokset ra-
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joittavat jossain maarin niiden péaatosvaltaa. Rajoitukset koskevat kuitenkin kuntien tehtdvien
toteuttamistapaa, joista sdddetddn tavallisen lain tasoisilla sddnnoksilldi muun muassa kunta-
laissa sekd sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta annetussa laissa.

Léhtokohtaisesti esitykselld ei olisi taannehtivia vaikutuksia, joten esitys ei muodostu ongel-
malliseksi kuntien ja kuntayhtymien sopimusosapuolten omalsuudensuOJan ja sopimusvapau-
den kannalta. Lakiehdotuksen 6 §:n sddnndkselld oikeustoimien sitomattomuudesta vuoden
2019 alusta puututaan tosin sopimusosapuolten oikeusasemaan, mutta tdmé perustuisi siihen,
ettd oikeustoimet on tehty vastoin ehdotettua lakia.

Perustuslakivaliokunta totesi rajoituslaista antamassaan lausunnossa (PeVL 30/2016 vp), etté
chdotettu sddntely rajoituslaiksi ei muodistu perustuslain 121 §:sséd turvatun kunnallisen itse-
hallinnon kannalta ongelmalliseksi. Sdédntelya ei voida pitdd ongelmallisena myoskéadn perus-
tuslain 15 §:ssd turvatun omaisuudensuojan niakokulmasta. Rajoituksen perustuvat perusoike-
uksien kannalta hyvéksyttavdan pddmadrddn ja rajoitusten véhdisyys huomioon ottaen niitd
voidaan pitdd myoOs oikeasuhtaisina.

Eduskunnan perustuslakivaliokunta on paras-puitelakia koskevasta hallituksen esityksestd an-
tamassaan lausunnossa (PeVL 37/2006 vp) todennut, ettd kuntien erilaisista yhteistoiminta-
velvoitteista on sdddetty tavallisessa lainsdatdmisjarjestyksessa jo usean vuosikymmenen ajan.
Paras-puitelailla toteutettu rajattujen tehtdvékokonaisuuksien siirtdminen yhteistoiminta-
alueelle ei peruslakivaliokunnan mielestd ollut ongelmallista kunnallisen itsehallinnon perus-
tuslainsuojan nikokulmasta. Puitelaki sekd sen muutossdddokset on késitelty perustuslain
72 §:n mukaisessa tavallisessa lainsddtamisjarjestyksessa.

Esityksessd ehdotetaan sdddettdviksi, ettd kunta- ja palvelurakenneuudistukseen perustuvia
sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistoimintavelvoitteita sovellettaisiin vuoden 2019 loppuun
saakka. Téltd osin kysymys on puitelaissa kunnille jo séédetyn oikeudellisen velvoitteen jat-
kamisesta edelleen siihen saakka, kunnes sosiaali- ja terveyspalveluista jirjestimisvastuussa
olevat uudet organisaatiot aloittavat toimintansa.

Esityksessd ei ole kyse uusista yhteistoimintavelvoitteista tai yhteistoimintavelvoitteiden laa-
jentamisesta. Esitykselld ei my0Oskddn laajennettaisi valtioneuvostolle jo aiemmin sééddettyd
toimivaltaa, vaan esitykselléd turvattaisiin yhteistoimintavelvoitteen toteutuminen téné niin sa-
nottuna siirtyméaikana. Esitys ei tiltd osin ole ongelmallinen perustuslain nékdkulmasta.

Kunnilla olisi ehdotetun lain voimassaoloajan jatkamisen jélkeenkin mahdollisuus vaihtaa yh-
teistoiminta-alueesta toiseen, jos syntyvd rakenne tdyttdisi kaikkien kuntien osalta puitelain
velvoitteet. Kunnat voisivat siis edelleen paittdd yhteistoimintavelvoitteet téyttdvalld tavalla
yhteistoiminta-alueestaan. Ehdotettu laki ei my0skéan estiisi entistd suurempien kokonaisuuk-
sien muodostamista jo ennen vuotta 2020. Edellytyksené tille on kuitenkin puitelain velvoit-
teiden osalta, ettd kaikki yhteistoiminta-alueeseen kuuluvat kunnat kuuluisivat edelleen joko
puitelain velvoitteiden mukaiseen yhteistoiminta-alueeseen tai muuhun vastaavaan sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestimisestd vastaavaan kuntayhtymddn tai yhteistoiminta-alueeseen.
Kunnilla olisi myds mahdollisuus, muttei velvollisuutta siirtdé sosiaalihuollon tehtdvét yhteis-
toiminta-alueelle. Esitysté ei voida taltdkain osin pitdd ongelmallisena perustuslain nékokul-
masta.

Paras-puitelain tarkoituksena oli luoda edellytykset kunta- ja palvelurakenneuudistukselle.
Kunnille puitelaissa sdddetyilld yhteistoimintavelvoitteilla, jotka ovat nyt voimassa vuoden
2016 loppuun saakka, pyritddn turvaamaan perustuslain seké sosiaali- ja terveydenhuollon
lainséddadénnon edellyttdmaét palvelut maan eri osissa. Esitysehdotuksella jatkettaisiin néitd jo
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nyt sdddettyjd kuntien yhteistydvelvoitteita ja turvattaisiin tarvittaessa valtioneuvoston paatok-
selld yhteistyovelvoitteiden toteutus niissé tilanteissa, joissa kunnat pédttavit olla niitd toteut-
tamatta.

Paras-puitelain velvoitteet koskevat kuitenkin eni vain osaa kuntia. Hallitus ei vuoden 2012
kesdkuussa kayttanyt yleistd toimivaltaa velvoittaa niitd kuntia, jotka eivat olleet méaédrdaikaan
mennessd muodostaneet puitelian mukaisesti yhteistoiminta-alueita. Perusteluna télle oli se,
ettd sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenneuudistuksen oletettiin toteutuvan niin pian,
ettei endd ollut tarkoituksenmukaista muodostaa vélivaiheena uusia yhteistoiminta-alueita.
Puitelain voimassaolon lakkaamisen jédlkeen velvoitetta pitdd ylld niitd sosiaali- ja terveyden-
huollon yhteistoiminta-alueita, jotka oli muodostettu, on jatkettu jo kerran vuonna 2014 vuo-
teen 2016 asti erilliselld lailla, kun uutta palvelurakennetta koskevan siintelyn oletettiin tule-
van voimaan vuoden 2017 alusta. Ndiden puitelakia koskevien velvoitteiden johdosta sosiaali-
ja terveydenhuollon yhteistoiminta-alueita koskevat velvoitteet kohtelevat kuntia eri lailla joh-
tuen siitd ovatko kunnat aikanaan noudattaneet puitelakia vai eivét. Tilanteen ei siten voida
katsoa olevan kuntien kannalta yhdenvertainen. Perustuslain yhdenvertaisuutta koskeva 6 § ei
kuitenkaan suojaa kuntien yhdenvertaisuutta (PeVL 9/2015 vp.). Perustuslakivaliokunta totesi
edelld mainitussa lausunnossaan, ettd paras-puitelain velvoitteiden jatkamisen tarkoituksena
on turvata erityisesti yhteistoiminta-alueissa mukana olevien pienten kuntien asukkaiden sosi-
aali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuus. Lakiehdotus toteuttaa siten perustuslain 19 §:n
3 momentissa julkiselle vallalle asetettua velvoitetta turvata jokaiselle riittavét sosiaali- ja ter-
veyspalvelut sekd perustuslain 22 §:ssi julkiselle vallalle asetettua velvoitetta turvata perusoi-
keuksien ja ihmisoikeuksin toteutuminen.

Edelld esitetyn perusteella hallitus katsoo, ettd esitys ei sisdlld sellaisia ehdotuksia, joiden
vuoksi esitystd ei voitaisi kdsitelld tavallisessa lainsddtdmisjarjestyksessd. Ehdotetuilla laeilla
on kuitenkin vaikusta kuntien mahdollisuuksiin tehdd hankintasopimuksia ja investointipaé-
toksié. Esitys on siksi merkityksellinen kunnallisen itsehallinnon kannalta. Sen vuoksi esityk-
sestd olisi kuitenkin perusteltua pyytdé perustuslakivaliokunnan lausunto.

Edelli esitetyn perusteella annetaan eduskunnan hyvéksyttaviksi seuraavat lakiehdotukset:
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Lakiehdotukset

Laki

kuntien ja kuntayhtymien eriiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja
terveydenhuollossa annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan paétoksen mukaisesti

muutetaan kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamisesta so-
siaali- ja terveydenhuollossa annetun lain (548/2016) 3 §:n 1 ja 2 momentti sekd 4 ja 7 § seu-
raavasti:

38

Sopimukset yksityisen palvelun tuottajan kanssa sekd rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai
muuta kdyttooikeutta koskevat sopimukset

Kunnan ja kuntayhtymén tulee sisdllyttdd tdmén lain voimaantulon jilkeen tehtiviin ja vuo-
den 2019 jéalkeen voimassa oleviin sopimuksiin yksityisen palvelun tuottajan kanssa ja raken-
nusten ja toimitilojen vuokra- tai muuta kiyttdoikeutta koskeviin sopimuksiin sopimusehto,
jonka mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon lakisééteisesséd jéarjestimisvastuussa olevalla on
oikeus irtisanoa sopimus vuoden 2020 aikana péaédttyméain kahdentoista kuukauden kuluttua ir-
tisanomisesta ilman, ettid irtisanomisesta syntyy korvausvelvollisuutta. Sen estimaéttd, mitd
julkisista hankinnoista ja kdyttdoikeussopimuksista annetussa laissa (1397/2016) sdddetédn, ir-
tisanomisehto voidaan siséllyttdd myos voimassa oleviin hankintasopimuksiin ilman uutta
hankintamenettelya.

Edelld 1 momentissa tarkoitettu sopimusehto on siséllytettdvé sellaisiin 1 momentissa tar-
koitettuihin yksityisen palvelun tuottajan kanssa tehtdviin sopimuksiin, joiden ennakoitu vuo-
tuinen arvo ylittdd kolmekymmentd prosenttia kyseisen kunnan tai kuntayhtymén jérjestamis-
vastuulla olevan sosiaali- ja terveydenhuollon osalta viimeisimman tilinpdatoksen mukaisista
vuosittaisista kdyttotalousmenoista ja sopimuksen voimassaolo jatkuu vuoden 2020 jélkeen.
Jos kunta tai kuntayhtyma tekee tdmén lain voimassaoloaikana useamman kuin yhden sopi-
muksen saman yksityisen palvelun tuottajan kanssa siten, etté sopimusten yhteenlaskettu arvo
ylittdé edelld mainitun rajan, irtisanomisehto on vastaavasti sisdllytettiva kaikkiin néihin so-
pimuksiin. Jos sopimuksia tehddin useiden eri tuottajien kanssa, on irtisanomisehto sisillytet-
tdvd sopimukseen, jonka perusteella kolmenkymmenen prosentin raja ylittyy ja kaikkiin sen
jalkeen tehtdviin sopimuksiin.

48
Investoinnit rakennuksiin
Kunta tai kuntayhtymaé ei saa tehdé sosiaali- ja terveydenhuollon rakennuksiin kohdistuvia

investointeja koskevia sitoumuksia, joiden arvonliséverottomat kokonaiskustannukset ylittavét
viisi miljoonaa euroa.
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Sen estdmatti, mitd 1 momentissa sdddetdén, kunta tai kuntayhtymé voi hakea poikkeuslu-
paa 1 momentissa tarkoitettua investointia koskevan sitoumuksen tekemiseksi. Sosiaali- ja
terveysministerid voi myontééd poikkeusluvan, jos investointi on palvelujen saatavuuden tur-
vaamiseksi vélttdméton ja kiireellinen. Sen estdmaittd mitéd edelld 1 momentissa sdddetdén,
kunta ja kuntayhtymaé saa tehdd sitoumuksia rakennusten vuosihuoltoon liittyviin investointei-
hin sekd sellaisiin investointeihin, jotka ovat valvontaviranomaisen tarkastusten perusteella
valttamattomia. Hakemuksessa on oltava selvitys investointikustannuksista sekéd investoinnin
muista taloudellisista vaikutuksista.

Mitd edelld 1 ja 2 momentissa sédédetdédn investoinnista, sovelletaan myos sellaiseen vuokra-
tai muuna kéyttdoikeussopimuksena toteutettavaan rakennuksiin kohdistuvaan investointiin,
jonka arvonlisédverottomat kokonaiskustannukset ylittdvét viisi miljoonaa euroa ja jonka sopi-
musehdoista seuraa, ettd hanke on rinnastettavissa kunnan tai kuntayhtymén omistukseen teh-
tdvadn investointiin. Jos kunta tai kuntayhtyma on saanut tillaiseen investointiin 2 momentis-
sa tarkoitetun poikkeusluvan, poikkeusluvassa tarkoitettua investointia koskevaan sopimuk-
seen ei sovelleta 3 §:44.

738
Voimaantulo

Tama laki tulee voimaan 1 pdivéné heindkuuta 2016 ja on voimassa 31 pédivédédn joulukuuta
2020.

Tama laki tulee voimaan pdivand  kuuta 20 .
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Laki

eriiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa saidettyjen velvoitteiden so-
veltamisesta annetun lain 1 ja 2 §:n muuttamisesta

Eduskunnan piaétoksen mukaisesti

muutetaan erdiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa sdddettyjen vel-
voitteiden soveltamisesta annetun lain (490/2014) 1 ja 2§, sellaisina kuin ne ovat laissa
1436/2015, seuraavasti:

1§
Yhteistoimintavelvoitteen jatkaminen

Talla lailla jatketaan kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetun lain (169/2007) 5, 5 aja
5 b §:n soveltamista seké valtioneuvoston mainitun lain 5 a §:n tai 15 §:n 2 momentin nojalla
médrdémien perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon yhteistoimintavelvoitteiden voimassa-
oloa vuoden 2019 loppuun. Kunnan ei kuitenkaan tarvitse siirtdd mainitun lain 5 §:ssi tarkoi-
tetun yhteistoiminta-alueen hoidettavaksi sellaisia tehtdvia, jotka se on hoitanut timén lain
voimaan tullessa.

Lisiksi téll4 lailla jatketaan valtioneuvostolle 1 momentissa mainitun lain 15 §:n 2 momen-
tissa sdddettyd toimivaltaa vuoden 2019 loppuun.

238
Voimaantulo

Tama laki tulee voimaan 1 pdivéné heindkuuta 2014 ja on voimassa 31 pdivédédn joulukuuta
2019.

Tama laki tulee voimaan pdivand  kuuta 20 .

Helsingisséd 30 pdivand marraskuuta 2017

Paaministeri

Juha Sipili

Perhe- ja peruspalveluministeri Annika Saarikko
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Liite
Rinnakkaistekstit

Laki

kuntien ja kuntayhtymien eriiden oikeustoimien viliaikaisesta rajoittamisesta sosiaali- ja
terveydenhuollossa annetun lain muuttamisesta

Eduskunnan piaétoksen mukaisesti

muutetaan kuntien ja kuntayhtymien erdiden oikeustoimien véliaikaisesta rajoittamisesta so-
siaali- ja terveydenhuollossa annetun lain (548/2016) 3 §:n 1 ja 2 momentti sekd 4 ja 7 § seu-

raavasti:

Voimassa oleva laki

38§

Sopimukset yksityisen palvelun tuottajan
kanssa sekd rakennusten ja toimitilojen vuok-
ra- tai muuta kdyttéoikeutta koskevat sopi-
mukset

Kunnan ja kuntayhtymén tulee sisdllyttaa
tdman lain voimaantulon jalkeen tehtéviin ja
vuoden 2018 jéilkeen voimassa oleviin sopi-
muksiin yksityisen palvelun tuottajan kanssa
ja rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai
muuta kdyttdoikeutta koskeviin sopimuksiin
sopimusehto, jonka mukaan sosiaali- ja ter-
veydenhuollon lakisééteisessé jarjestdmisvas-
tuussa olevalla on oikeus irtisanoa sopimus
vuoden 2019 aikana paéttymédn kahdentoista
kuukauden kuluttua irtisanomisesta. Sen es-
tamattd, mitd julkisista hankinnoista annetus-
sa laissa (348/2007) sdddetdidn, irtisanomis-
chto voidaan sisdllyttdd myods voimassa ole-
viin hankintasopimuksiin ilman uutta hankin-
tamenettelya.

Edelld 1 momentissa tarkoitettu sopimus-
ehto on siséllytettdvé sellaisiin 1 momentissa
tarkoitettuihin yksityisen palvelun tuottajan
kanssa tehtdviin sopimuksiin, joiden ennakoi-
tu vuotuinen arvo ylittdé viisikymmentd pro-
senttia kyseisen kunnan tai kuntayhtymén

Ehdotus
338

Sopimukset yksityisen palvelun tuottajan
kanssa sekd rakennusten ja toimitilojen vuok-
ra- tai muuta kdyttéoikeutta koskevat sopi-
mukset

Kunnan ja kuntayhtymén tulee sisdllyttaa
tdmdn lain voimaantulon jalkeen tehtéviin ja
vuoden 2019 jéilkeen voimassa oleviin sopi-
muksiin yksityisen palvelun tuottajan kanssa
ja rakennusten ja toimitilojen vuokra- tai
muuta kdyttdoikeutta koskeviin sopimuksiin
sopimusehto, jonka mukaan sosiaali- ja ter-
veydenhuollon lakisééteisessé jarjestdmisvas-
tuussa olevalla on oikeus irtisanoa sopimus
vuoden 2020 aikana pédttymédn kahdentoista
kuukauden kuluttua irtisanomisesta ilman, et-
td irtisanomisesta syntyy korvausvelvollisuut-
ta. Sen estimattd, mitd julkisista hankinnoista
Jja kéyttéoikeussopimuksista annetussa laissa
(1397/2016) sdddetddn, irtisanomisehto voi-
daan siséllyttdd myos voimassa oleviin han-
kintasopimuksiin ilman uutta hankintamenet-
telya.

Edelld 1 momentissa tarkoitettu sopimus-
ehto on siséllytettdvé sellaisiin 1 momentissa
tarkoitettuihin yksityisen palvelun tuottajan
kanssa tehtdviin sopimuksiin, joiden ennakoi-
tu vuotuinen arvo Yylittdd kolmekymmentd
prosenttia kyseisen kunnan tai kuntayhtymén
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Voimassa oleva laki

jarjestaimisvastuulla olevan sosiaali- ja ter-
veydenhuollon osalta viimeisimmén tilinp&a-
toksen mukaisista vuosittaisista kéyttotalo-
usmenoista ja sopimus on voimassa vdhin-
tddn viisi vuotta. Jos kunta tai kuntayhtyma
tekee tdmidn lain voimassaoloaikana useam-
man kuin yhden sopimuksen saman yksityi-
sen palvelun tuottajan kanssa siten, ettd so-
pimusten yhteenlaskettu arvo ylittdd edelld
mainitun rajan, irtisanomisehto on vastaavas-
ti siséllytettéva kaikkiin néihin sopimuksiin.

43§
Investoinnit rakennuksiin

Kunta tai kuntayhtyma ei saa tehda sosiaa-
li- ja terveydenhuollon rakennuksiin kohdis-
tuvia investointeja koskevia sitoumuksia, joi-
den arvonlisdverottomat kokonaiskustannuk-
set ylittdvét viisi miljoonaa euroa.

Sen estdmittd, mitd 1 momentissa sddde-
tddn, kunta tai kuntayhtymé voi hakea poik-
keuslupaa 1 momentissa tarkoitettua inves-
tointia koskevan sitoumuksen tekemiseksi.
Sosiaali- ja terveysministerid voi myontda
poikkeusluvan, jos investointi on perusteltu
palvelujen saatavuuden turvaamiseksi ja in-
vestointi on alueen palvelurakenteen kannal-
ta tarpeellinen. Sen estimattd mitd edelld
1 momentissa sdddetddn, kunta ja kuntayh-
tymaé saa tehdd sitoumuksia rakennusten vuo-
sihuoltoon liittyviin investointeihin seké sel-
laisiin investointeihin, jotka ovat valvontavi-
ranomaisen tarkastusten perusteella valtta-
méattomid.

Mitd edelld sdddetddn investoinneista, so-
velletaan myo0s sellaiseen vuokra- tai muuna
kéyttooikeussopimuksena toteutettavaan ra-
kennuksiin kohdistuvaan investointiin, jonka
arvonlisdverottomat  kokonaiskustannukset
ylittdvit viisi miljoonaa euroa. Jos kunta tai
kuntayhtymi on saanut téllaiseen investoin-
tiin 2 momentissa tarkoitetun poikkeusluvan,

Ehdotus

jéarjestaimisvastuulla olevan sosiaali- ja ter-
veydenhuollon osalta viimeisimmén tilinp&a-
toksen mukaisista vuosittaisista kéyttotalo-
usmenoista ja sopimuksen voimassaolo jat-
kuu vuoden 2020 jilkeen. Jos kunta tai kun-
tayhtymd tekee timén lain voimassaoloaika-
na useamman kuin yhden sopimuksen saman
yksityisen palvelun tuottajan kanssa siten, et-
td sopimusten yhteenlaskettu arvo ylittda
edelld mainitun rajan, irtisanomisehto on vas-
taavasti sisdllytettdvd kaikkiin néihin sopi-
muksiin. Jos sopimuksia tehdddn useiden eri
tuottajien kanssa, on irtisanomisehto sisdlly-
tettdvd sopimukseen, jonka perusteella kol-
menkymmenen prosentin raja ylittyy ja kaik-
kiin sen jdlkeen tehtdviin sopimuksiin.

43§
Investoinnit rakennuksiin

Kunta tai kuntayhtyma ei saa tehda sosiaa-
li- ja terveydenhuollon rakennuksiin kohdis-
tuvia investointeja koskevia sitoumuksia, joi-
den arvonlisdverottomat kokonaiskustannuk-
set ylittdvét viisi miljoonaa euroa.

Sen estdmittd, mitd 1 momentissa sddde-
tddn, kunta tai kuntayhtyméa voi hakea poik-
keuslupaa 1 momentissa tarkoitettua inves-
tointia koskevan sitoumuksen tekemiseksi.
Sosiaali- ja terveysministerid voi myontda
poikkeusluvan, jos investointi on palvelujen
saatavuuden turvaamiseksi vdlttamdton ja
kiireellinen. Sen estaiméttd mitd edelld 1 mo-
mentissa sdddetddn, kunta ja kuntayhtymi
saa tehdd sitoumuksia rakennusten vuosi-
huoltoon liittyviin investointeihin seké sellai-
siin investointeihin, jotka ovat valvontavi-
ranomaisen tarkastusten perusteella valtté-
mattomid. Hakemuksessa on oltava selvitys
investointikustannuksista sekd investoinnin
muista taloudellisista vaikutuksista.

Mitd [ ja 2 momentissa sdddetddn inves-
toinnista, sovelletaan myds sellaiseen vuok-
ra- tai muuna kéyttdoikeussopimuksena to-
teutettavaan rakennuksiin kohdistuvaan in-
vestointiin, jonka arvonlisdverottomat koko-
naiskustannukset ylittdvat viisi miljoonaa eu-
roa ja jonka sopimusehdoista seuraa, ettd
hanke on rinnastettavissa kunnan tai kun-
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Voimassa oleva laki

ei tdssd poikkeusluvassa tarkoitettua inves-

tointia koskevaan sopimukseen sovelleta
3 §:aa.
78
Voimaantulo

Tama laki tulee voimaan 1 pédivdnad heiné-
kuuta 2016 ja on voimassa 31 pdivddn joulu-
kuuta 2019.

Ehdotus

tayhtymdn omistukseen tehtdvddn investoin-
tiin. Jos kunta tai kuntayhtyma on saanut tal-
laiseen investointiin 2 momentissa tarkoite-
tun poikkeusluvan, ei téssd poikkeusluvassa
tarkoitettua investointia koskevaan sopimuk-
seen sovelleta 3 §:44.

738
Voimaantulo

Tama laki tulee voimaan 1 pédivdnad heiné-
kuuta 2016 ja on voimassa 31 pdivddn joulu-
kuuta 2020.

Tdmd laki tulee voimaan pdivind — kuuta

20 .

25



HE 182/2017 vp

Laki

eriiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa saidettyjen velvoitteiden so-
veltamisesta annetun lain 1 ja 2 §:n muuttamisesta

Eduskunnan piaétoksen mukaisesti

muutetaan erdiden kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annetussa laissa sdddettyjen vel-
voitteiden soveltamisesta annetun lain (490/2014) 1 ja 2§, sellaisina kuin ne ovat laissa

1436/2015, seuraavasti:

Voimassa oleva laki

1§
Yhteistoimintavelvoitteen jatkaminen

Télld lailla jatketaan kunta- ja palvelura-
kenneuudistuksesta annetun lain (169/2007)
5,5 aja5 b §:n soveltamista sekd valtioneu-
voston mainitun lain 5 a §:n tai 15 §:n 2 mo-
mentin nojalla médrdédmien perusterveyden-
huollon ja sosiaalihuollon yhteistoimintavel-
voitteiden voimassaoloa vuoden 2018 lop-
puun. Kunnan ei kuitenkaan tarvitse siirtda
edelld mainitun lain 5 §:sséd tarkoitetun yh-
teistoiminta-alueen hoidettavaksi sellaisia
tehtévid, jotka se on hoitanut timén lain voi-
maan tullessa.

Lisdksi télld lailla jatketaan valtioneuvos-
tolle 1 momentissa mainitun lain 15 §:n
2 momentissa sdddettyd toimivaltaa vuoden
2018 loppuun.

28
Voimaantulo
Tamai laki tulee voimaan 1 pdivéné heini-

kuuta 2014 ja on voimassa 31 pdivdédn joulu-
kuuta 2018 saakka.

Ehdotus
1§

Yhteistoimintavelvoitteen jatkaminen

Télld lailla jatketaan kunta- ja palvelura-
kenneuudistuksesta annetun lain (169/2007)
5,5 aja5 b §:n soveltamista sekd valtioneu-
voston mainitun lain 5 a §:n tai 15 §:n 2 mo-
mentin nojalla médrdédmien perusterveyden-
huollon ja sosiaalihuollon yhteistoimintavel-
voitteiden voimassaoloa vuoden 2079 lop-
puun. Kunnan ei kuitenkaan tarvitse siirtdd
mainitun lain 5 §:ssd tarkoitetun yhteistoi-
minta-alueen hoidettavaksi sellaisia tehtdvid,
jotka se on hoitanut timén lain voimaan tul-
lessa.

Lisdksi télld lailla jatketaan valtioneuvos-
tolle 1 momentissa mainitun lain 15 §:n
2 momentissa sdddettyd toimivaltaa vuoden
2019 loppuun.

28
Voimaantulo
Tadmai laki tulee voimaan 1 pdivénéd heini-

kuuta 2014 ja on voimassa 31 pdivdédn joulu-
kuuta 2019.

Tdmd laki tulee voimaan pdivind  kuuta

20 .

26
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