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Hankkeen tausta
Mik& on sote-uudistus?

TALENT
ECTIA

Paaministeri Marinin hallituksen eduskunnalle jattama sote-uudistus olisi eduskunnan hyvaksyessa esityksen Suomen itsenaisyydenajan suurin

julkishallinnon jarjestelmauudistus. Sosiaali-, terveys- ja pelastustoimen palveluiden jarjestamis- ja tuottamisvastuu siirtyy kunnilta 21 hyvinvointialueelle,
Helsingin kaupungille ja HUS-yhtymalle. Uudistuksen mukaisesti jarjestelman rahoitus siirtyy kunnilta valtiolle. Kuntien keraaman kunnallisveron méaraa
leikataan vuoden 2020 arvion mukaan yli 13 prosenttiyksikolla. Veronleikkauspéatos tehdaan vuonna 2022. Kuntien nyt saamasta yhteiséveron tuotosta

siirtyy valtion kautta hyvinvointialueille noin kolmannes.

Paaministeri Marinin hallituksen Sote-uudistuksen tavoitteet

Paaministeri Marinin hallituksen Sote-lakiesityksen keskeisina tavoitteina on kaventaa hyvinvointi- ja
terveyseroja, turvata yhdenvertaiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveyspalvelut kaikille suomalaisille,
parantaa palveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta, turvata ammattitaitoisen tyévoiman saanti,
vastata yhteiskunnallisten muutosten mukanaan tuomiin haasteisiin ja hillitd kustannusten kasvua.

Sote- ja pelastustoimen palveluiden jarjestaminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa kootaan sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestaminen
kuntaa suuremmille itsehallinnollisille hyvinvointialueille alueille 1.1.2023 alkaen. Myds pelastustoimen
jarjestaminen siirretdan hyvinvointialueiden tehtavaksi. Hyvinvointialueita on 21 ja Helsinki. Lisaksi
Uudenmaan hyvinvointialueet ja Helsinki perustavat HUS-yhtyméan. Hyvinvointialueiden toiminnasta,
taloudesta ja hallinnosta saadetaan erillisella lailla.

Alueiden paatoksenteosta vastaavat suorilla vaaleilla valitut valtuutetut. Asukkaiden osallisuutta ja
kayttdjademokratiaa vahvistetaan. Aluevaalit jarjestetdédn 6 kuukautta lakien hyvaksymisen jalkeen.
Jos lait hyvaksytdan 30.6.2021 mennessa, jarjestetdén hyvinvointialueiden aluevaltuustovaalit
23.1.2022.

Yksityisten ja kolmannen sektorin rooli

Hyvinvointialueet tuottavat palvelut padosin julkisina palveluina. Yksityinen ja kolmas sektori toimivat
taydentavina palveluiden tuottajina. Jarjestdjen roolia hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessa
vahvistetaan ja jarjestdjen mahdollisuus tuottaa palveluita turvataan.

Palveluiden rahoittaminen

Hyvinvointialueiden rahoitus perustuu valtion rahoitukseen ja asiakas- ja kayttémaksuihin. Rahoituksen
perustana on hyvinvointialueen terveyden-, vanhusten ja sosiaalihuollon palvelutarve, asukasmaara,
olosuhdetekijat; asukastiheys, vieraskielisyys, kaksikielisyys, saaristoisuus, saamenkielisyys, ja
hyvinvoinnin- ja terveyden edistdmisen rahoitus. Pelastustoimen rahoitus perustuu asukasmaaraan,
riskikertoimeen ja asukastiheyteen. Hallitus on kaynnistéanyt parlamentaarisen valmistelun
maakuntaveron kayttdonotosta. Hallitus péattad maakuntaverosta vuonna 2022. Maakuntavero ja
verontasausjarjestelma on tarkoitus ottaa kaytt6on vuonna 2026. Hallituksen linjauksen mukaan
verorakenteen muutokset eivat saa voimaan astuessaan aiheuttaa kokonaisverotuksen kiristymista.

Hyvinvointialueiden rahoituksessa vuodesta 2023 alkaen huomioidaan hyvinvointialueen kuntien
palveluiden tuottamisen nykyinen kustannustaso. Mikali uuden mallin mukainen hyvinvointialueen
laskennallinen rahoitustarve eroaa siité, mika on nykyinen kustannustaso, ero katetaan
siirtyméatasauksella. Ensimmaisené vuonna siirtymatasaus kattaa koko nykyisten kustannusten ja
laskennallisen rahoitustarpeen eron. Siirtymatasaus on hyvinvointialueella 7 vuoden aikana
enemmillaédn —100/+200 euroa/asukas. Siirtymérahoitus loppuu viimeistdd vuonna 2029, jonka jalkeen
kyseinen taso jaa pysyvaksi.

Palvelutarpeen kasvu korvataan hyvinvointialueille vuosina 2023 ja 2024 taysimaaraisesti ja vuodesta
2025 alkaen 80 prosentilla.

Kuntatalous

Kunnallisveron maaraa leikataan vuoden 2020 arvion mukaan vuodesta 2023 alkaen yli 13
prosenttiyksikk6a. Kuntien sote-palveluiden valtionosuudet siirtyvat hyvinvointialueille ja yhteiséverosta
tuotosta siirtyy valtion kautta hyvinvointialueille noin kolmannes. Kuntien velat jaavat kunnille. Sote ja
pelastustoimen tehtéavien siirtyessa hyvinvointialueelle, myos vastaavat kustannukset siirtyvat.
Rahoituksen ja kustannuksien siirrot vaikuttavat kuntiin eri tavoin riippuen niiden lahtétilanteesta ja
siirtyvien kustannusten osuudesta koko kunnan taloudesta.

Monialaisten hyvinvointialueiden parlamentaarinen valmistelu

Hyvinvointialueet mahdollistavat vaiheittaisen siirtymisen monialaisiin maakuntiin. Taméa valmistellaan
parlamentaarisessa tyossa ja selvitetddn mité tehtavia kunnilta, kuntayhtymilta ja valtiolta siirretaéan
hyvinvointialueille. Parlamentaarisen valmistelun mukaisesti ympéristoterveydenhuolto siirtyy
hyvinvointialueille 1.1.2026.

Sote-uudistuksen eteneminen

Hallitus antoi eduskunnalle lakiesityksen sosiaali- ja terveyspalveluiden rakenneuudistuksesta 8.
joulukuuta, 2020. Ehdotuksen mukaiset palveluja jarjestavét ja tuottavat hyvinvointialueet
perustettaisiin lakien hyvaksymisen ja vahvistamisen jalkeen heti. Aikataulullisesti 1.7.2021. Lait
tulisivat voimaan porrastetusti. Ensimmaiset 1. heindkuuta 2021 ja viimeiset 1. tammikuuta 2023.
Hyvinvointialueet aloittaisivat toimintansa vuoden 2023 alusta. Hyvinvointialueen véliaikaishallinto
aloittaisi 1. heindkuuta 2021 ja jatkaisi 1.3.2022 asti kun aluevaltuustojen toiminta kaynnistyy.



Hankkeen tavoitteet ja keskeiset lopputulemat

HANKKEEN TAVOITTEET

+ Tehda selvitys ja nakemys, miten Kruunupyyn palvelujen jarjestaminen vaikuttaa Pohjanmaan
hyvinvointialueen ja mahdollisesti sote-uudistuksen myoéta syntyvan valtiollisen hyvinvointialueen
palvelujen jarjestamiseen, tuottamiseen ja rahoitukseen.

+ Mita hallituksen esitys sote -laeiksi todellisuudessa tarkoittaa tAman jarjestelyn osalta, mitka
ovat kokonaisvaltaiset vaikutukset

+ Mita mahdollinen yhteistyo tarkoittaa rahoituksen osalta Pohjanmaan hyvinvointialueelle ja
toisaalta Keski Pohjanmaan hyvinvointialueelle

+ Mitd mahdollinen sopimus tarkoittaisi Pohjanmaan hyvinvointialueen siséisen dynamiikan ja
toiminnan n&kokulmasta

« Miten ratkaisu voisi olla mahdollinen
* Mahdollisuudet ja hyddyt
+ Haitat ja riskit

+ Edella kuvatun perusteella tehdaan yhteenveto ja ndkemys vaihtoehdoista, joiden perusteella
jatkovalmistelua voi tai kannattaa tehda.
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Raportin keskeiset kasitteet

TALENT
ECTIA

- hyvinvointialueiden rahoituksen muodostumisen keskeiset kasitteet

Hyvinvointialue = hyvinvointialue on julkisoikeudellinen yhteisd, joilla on alueellaan
itsehallinto. Hyvinvointialueet vastaavat sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen
palveluiden jarjestamisestd omalla alueellaan. Uudet hyvinvointialueet ovat alueeltaan
nykyisia maakuntia vastaavia. Uudenmaan maakunnan poiketaan nykyisesta
maakuntajaosta siten, ettd hyvinvointialueita on nelja ja Helsingin kaupunki omanaan.
Hyvinvointialueiden ylin paattava toimielin on vaaleilla valittava aluevaltuusto.

Rahoituksen maaraytymistekijat = Rahoituksen maaraan vaikuttavat hyvinvointialueen
palvelutarvetta ja  kustannuksia  kuvaavat  maaraytymistekijat, jotka  ovat
asukasperusteisuus (Osuus hyvinvointialueiden yhteenlasketusta sote- ja pelastustoimen
rahoituksesta: 14,6%), Sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetekijat (kts. Tarvetekijat)
(79,6%), Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen (0,98 %), Asukastiheys (1,6 %),
Vieraskielisyys (2,0 %), Kaksikielisyys (0,5 %), Saaristolaisuus (0,1 %), Saamenkielisyys
(0,01 %) ja Pelastustoimen riskitekijat (0,7 %)

Rahoituksen tarvetekijat = Sosiaali- ja terveydenhuollon tarvetekijoitda kaytetdan
kuvaamaan hyvinvointialueen palvelutarvetta. Tarvetekijoiden vaikutus hyvinvointialueen
rahoituksen maarédéan on n. 80 %. Tarvetekijoita on on kolme — Terveydenhuolto (osuus
kokonaisrahoituksesta: 47,1 %), Vanhustenhuolto (15,7 %) ja Sosiaalihuolto (16,8 %)

Rahoituksen olosuhdetekijat = Tarvetekijdiden liséksi hyvinvointialueen rahoitukseen
vaikuttavat olosuhdetekijat. Olosuhdetekij6illa kuvataan hyvinvointialueen vaesttn tai
maantieteen erityispiirteitd: Olosuhdetekijoitd ovat: vieraskielisyys, kaksikielisyys,
asukastiheys, saaristolaisuus, saamenkielisyys.

Tarvevakiointi = Hyvinvointialueen sote-palveluiden kustannuksista 80 % lasketaan
sairastavuuden ja olosuhdetekijoiden perusteella. THL on kehittanyt ja julkaissut vuonna
2020 tarvevakiointiin liittyvédn laskentamallin, jossa sairastavuuden aiheuttamia
kustannuksia  arvioidaan  yhteensa 53 tautiluokan ja  terveydenhuollolle,
vanhustenhuollolle ja sosiaalihuollolle méaéritettyjen laskentakertoimien avulla.

Palvelutarpeen rahoitus = Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutarpeeseen (ks.
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tarvevakiointi) perustuva rahoitus.

Laskennallinen rahoitus =
tavoiterahoitus.

Laskentamalliin perustuva hyvinvointialueelle muodostuva

Perushinta = Hyvinvointialueen yhdelle palvelukokonaisuudelle asetettu
asukaskohtainen rahamaara. Kun perushinta kerrotaan maaraytymistekijan (palvelun)
kertoimella ja asukasluvulla, saadaan méaaraytymistekijaan (palvelu) liittyva rahoituksen
maara. Asukasmaaraan liittyva perushinta kerrotaan suoraan asukasmaaralla.
Asukasmaaran perushinta vuoden 2020 rahassa yhteensa 529 eur/as (sote 475 eur/as ja
pela 54 eur/as). Terveydenhuollon perushinta on 1 704 eur/as, vanhustenhuollon 570
eur/as ja sosiaalihuollon 607 eur/as. Asukastiheyden perushinta yhteensa 57 eur/as (sote
53 eur/fas ja pela 4 eur/as). Vieraskielisyys 71 eur/as, kaksikielisyys 18 eur/as,
saaristolaisuus 4 eur/as ja pelastustoimen riskitekijat 25 eur/as.

Nettokustannukset = Hyvinvointialueen kuntien yhteenlasketut kayttétalouden sosiaali-
ja terveydenhuollon sekad pelastustoimen nettokustannukset vastaavat hyvinvointialueen
rahoituksen tarvetta, jota kutsutaan siirtyviksi kustannuksiksi. Nettokustannukset
lasketaan seuraavasti: Nettokustannukset = (Toimintakulut (ml. siséiset erat) + Poistot ja
arvonalentumiset + Vyorytyskulut) - (Toimintatuotot (ml. siséiset erat) + Vyorytystuotot +
Valmistus omaan kayttoon seka valmistevaraston muutos)

Siirtyvat kustannukset = Kunnilta siirtyvien palveluiden aiheuttaman kustannukset, jotka
siirtyvat palveluiden mydta tuleville hyvinvointialueille. Siirtyvat kustannukset muodostavat
hyvinvointialueen ensimmaisen vuoden rahoituksen.

Siirtymatasaus = Sote-uudistuksen astuessa voimaan hyvinvointialueiden rahoitus ei
laske/nouse heti laskennalliselle tasolle. Siirtyméaaikaan lasketaan vuodet 2023 - 2029.
Naiden suosien aikana siirtymatasaus on -100/+200 per asukas Siirtymatasauksen kautta
porrastetaan saatava rahoitus vuosittain ( vuosittain muuttuva rahamdara asukasta
kohden).



POHJANMAA, KRUUNUPYY JA KESKI-POHJANMAA TALENT
- laskennallisen sote -rahoituksen muodostuminen ECTIA
alueella

POHJANMAA KRUUNUPYY KESKI-POHJANMAA

Asukasluku vuonna 2018

(Molemmat maakunnat 169 684 as. 6 509 as. 68 437 as.
ilman Kruunupyyta)

Kruunupyyn osuus 3,8% 9,4 %
Terveydenhuollon 0,937 0,947 1,049
palvelutarve 1 596 eur/as 1614 eur/as 1787 eur/as
Vanhustenhuollon 1,000 1,241 1,104
palvelutarve 569 eur/as 707 eur/as 629 eur/as
Sosiaalihuollon 0,837 0,870 1,080
palvelutarve 508 eur/as 528 eur/as 655 eur/as
Tarvevakioitu 2 673 eur/as 2 849 eur/as 3071 eur/as

soterahoitus asukasta
kohti vuoden 2020

(km) KRUUNUPYY KOKKOLA tasossa
VAASA 107 . . .
Laskennallinen rahoitus 3 507 eur/as 3 658 eur/as (i) 3 715 eur/as
KOKKOLA
Laskennallinen rahoitus 595 meur 24 meur 254 meur
KRUUNUPYY 15 yhteensd (Molemmat
maakunnat ilman
TURK 422 s
URKU Kruunupyytd)
OouLU 214 199

Taulukot kuvaavat alueen laskennallisen rahoituksen muodostumisen sote-uudistuksen mukaisessa uudessa rahoitusmallissa. Tavoitteena on kuvata Pohjanmaan ja Keski-Pohjanmaan vélinen
rahoituksen ero, seka laskennallisesti millainen on Kruunupyyn-alueen tuottama rahoitusosa per asukas. Palvelujen tuottamisen ratkaisuja ja laskutusperusteita pohdittaessa tulee huomioida

laskennallisen rahoituksen erot ja millaisen rahoituksen Kruunupyyn alue tuo palvelujen tuottamiseen.

i Vieraskielisyys Pohjanmaan ja Keski-Pohjanmaan keskiarvo, Kaksikielisyys Pohjanmaan mukaan, Asukastiheys keskiarvo, Saaristolaisuus nolla



NYKYTILA, SOTE-LAKIEHDOTUS JA STM:N NAKEMYS TALENT
- sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen ja tuottamisen mallit

NYKYTILA

SOTE-LAKIEHDOTUS 8.12.2020 (sosiaali- ja terveysvaliokunnan
mietinnén perusteella lakipykalien numerointi saattaa heittda
suhteessa 8.12.2020 lakiesitykseen).

STM:N NAKEMYS huhtikuussa 2021

Kokkolan kaupunki on tuottanut
Kruunupyyn terveyspalvelut vuodesta
2009 alkaen isantakuntamallilla

Kruunupyy oli perustajana Keski-Pohjan-
maan sosiaali- ja terveyspalvelukunta-
yhtym& Soitessa. Soite aloitti toiminta
vuonna 2017. Soite tuottaa sosiaali- ja
terveyspalveluita kruunupyylai-sille
Alavetelissa, Teerijarvella ja
Kruunupyyssa seka erikoissairaanhoidon
palveluita Kokkolassa.

Kruunupyyn sosiaali- ja terveydenhuollon
nettokustannukset  olivat vajaa 24
miljoonaa euroa vuonna 2019.
Erikoissairaanhoidon nettokustannus ol
noin 7,6 meur.

Paaministeri Marinin hallituksen 8.12.2020 antaman sote-lakiehdotuksen
mukaan 1.1.2023 aloittava Pohjanmaan hyvinvointialue jarjestaa ja tuottaa
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut Pohjanmaan maakunnan alueella.
Samalla kuntien jarjestdmisvastuu lakkaa ja sote-palveluiden rahoitus
siirtyy kunnilta valtiolle.

Hyvinvointialueella kuntalaisten &&ni kuuluu maakuntavaaleilla valittavan
alue-valtuuston kautta.

Hyvinvointialueella on jarjestamisvastuu oman alueen palveluista — Laki
hyvinvointialueesta 7§, pykalan 1 momentti.

Hyvinvointialueella tulee olla julkisen toimivallan kayttoa edellyttévien
tehtavien hoitamista varten virkasuhteessa olevaa henkilostéa — Laki
hyvinvointialueesta 78§, pykalan 5 momentti.

Hyvinvointialueet voivat sopimuksenvaraisesti tehdad yhteistydta jonkin
nimenomaisen palvelun tuottamiseksi— Laki Hyvinvointialueesta — 52 §
Mahdollisia yhteistydn muotoja ovat yhteisen toimielimen perustaminen 54
§ ja Hyvinvointiyhtym& 58 §. Hyvinvointiyhtymalle ei kuitenkaan voi siirtda
lain 7 § maarittdmaa jarjestamisvastuuta. Palveluiden tuottaminen pitaa
tehdd omakustannushintaan - Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta 57 §

Valinnanvapauden perusteella asiakkaat voivat valita
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon pisteen, mutta eivat
vanhuspalveluiden eivatkd sosiaalihuollon pistettd. Laki sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestdmisesta - 8 §

Kaksikieliset hyvinvointialueet velvoitetaan yhteistydhon palveluiden laadun
varmistamiseki, tehtdvan vaativuuden tai harvinaisuuden vuoksi ja
kielellisten oikeuksien varmistamiseksi. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta 39 §

Keski-Pohjanmaa ei voi tuottaa kaikkia sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluja Kruunupyyhyn ellei tehda
muutoksi  hallitukseen  esitykseen  sote-laeiksi
(Sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietinndn 15.6.2021
mukaan sopimukseen perustuvaa hyvinvointialueen
valistda  yhteisty6tda  voidaan tehdd tietyin
reunaehdoin).

Perusterveydenhoidossa ja erikoissairaanhoidossa
on valinnanvapaus, mutta sosiaalihuollossa ei.
Riskind nahdaan, etta palvelut jaavat hajanaisiksi,
jota sote-uudistuksessa pyritddn nimenomaisesti
ehkaisemaan.

On syytd huomioida, ettd hyvinvointialue ei tunne
kuntarajoja, joten pitdd tarkoin harkita miten reuna-
alueiden palveluja voidaan tuottaa.

Toimiva vaihtoehto on, ettd Pohjanmaan maakunta
jarjestdd ja tuottaa palvelut itse, ja joitain palveluja
tuotetaan  yhteistoiminnassa  Keski-Pohjanmaan
kanssa.

Kunnan siirtyminen toiseen hyvinvointialueeseen
(maakuntaan) kestdd noin 2 — 3 vuotta. Tosin
nykyisen lainsdddannon puitteissa toteutuneet
siirtymiset - Joroinen, Heinavesi, Isokyrd ja litti ovat
ottaneet saman ajan.

ECTIA



Sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietintd 15.6.2021 I L%'Eq,/\

- mietinnon oleelliset kohdat suhteessa alueelliseen palvelujen jarjestamiseen

Hyvinvointialueiden hallinnon jarjestaminen

Aluevaltuusto vastaa hyvinvointialueen toiminnasta ja taloudesta seka kayttaa hyvinvointialueen paéatosvaltaa. Aluevaltuustolle kuuluu hyvinvointialueen toiminnan ja talouden kokonaisvastuu, joka silla
on riippumatta siitd, miten toiminnan hoitaminen on hyvinvointialueella organisoitu. Aluevaltuusto voi itse paattaa siitd, miten se jakaisi sille kuuluvaa paattsvaltaa alaisille viranomaisille. Erityisesti
hyvinvointialuelain 22 §:n 2 momentissa tarkoitetuissa keskeisissa asioissa hyvinvointialueen paatdsvallan tulisi kuitenkin aina séilya aluevaltuustolla. Aluevaltuusto asettaa hyvinvointialueen ja sen
toiminnan keskeiset tavoitteet hyvinvointialuestrategiassa. Hyvinvointialuestrategiassa on otettava huomioon hyvinvointialueen tehtavaaloja koskevat muut strategisen tason suunnitteluasiakirjat.
Tallainen on esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisestd annetussa laissa tarkoitettu palvelustrategia. Palvelustrategiassa asetetaan tavoitteet sille, miten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut toteutetaan ottaen huomioon hyvinvointialueen asukkaiden tarpeet ja paikalliset olosuhteet. Palvelulustrategian ensisijaisena tavoitteena on maéritella, miten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut toteutetaan hyvinvointialueen alueella. Palvelustrategiassa on tarkasteltava myos periaatteita palvelujen saatavuudelle ja saavutettavuudelle sek& hyvinvoinnin ja terveyden edistamiselle.
Palvelustrategian tarkoituksena on tAman mukaisesti ottaa kantaa muun ohella palveluverkon toteutukseen, ldhipalvelujen saatavuuteen ja toteutustapaan seka yleisesti palvelujen saavutettavuuteen.
Silloin kun palveluja kootaan suurempiin kokonaisuuksiin, hyvinvointialue voi palvelustrategiassa ottaa kantaa siihen, miten asukkaille turvataan néiden palvelujen saavutettavuus alueen eri osissa
asuville henkiltille. Palvelustrategiassa voidaan ottaa huomioon, miten palvelustrategia tukee paikallista elinvoimaa ja monituottajuutta seka tukee toimialan innovaatioiden kehittymista.

Perustuslakivaliokunta toteaa lausunnossaan (kpl 74), etta palveluiden riittivasta ja yhdenvertaisesta saatavuudesta on syyté huolehtia myos niissé tapauksissa, jossa yksittainen kunta on ennen
uudistusta kuulunut yhteen maakuntaan ja toisessa maakunnassa olevaan sote-yhteistydalueeseen, ja jonka palvelut uudistuksen jalkeen jarjestetédén hyvinvointialueiden valisellda sopimuksella. Sosiaali-
ja terveysvaliokunta korostaa, etta hyvinvointialueiden valisesta yhteistydsta sote- ja pelastuspalveluiden jarjestamisessa on mahdollista tietyin reunaehdoin sopia. Hyvinvointialueet voivat
hyvinvointialuetta koskevan lakiehdotuksen 9 §:n perusteella toimia tuottamisen osalta yhteistydssa hankkimalla palveluja toiselta hyvinvointialueelta. Hyvinvointialueet voivat toimia myos
yhteistoiminnassa sopimalla hyvinvointialuetta koskevan lakiehdotuksen 8 luvun mukaisesta yhteistoiminnasta (hyvinvointialueiden yhteinen yhti6, palvelujen hankkiminen toiselta hyvinvointialueelta,
yhteinen toimielin, yhteinen virka, sopimus viranomaistehtavan hoitamisesta ja tukipalveluja tuottava hyvinvointiyhtyma). Hyvinvointialueita koskevan lakiehdotuksen 53 §:ssd sdadetéén yhteistoiminnan
suhteesta julkisista hankinnoista ja kayttéoikeussopimuksista annettuun lakiin.

Hyvinvointialueiden véliset kustannusten korvaukset. Jos hyvinvointialue antaa lakiin tai 36 §:ssa tarkoitettuun hyvinvointialueiden yhteistydsopimukseen perustuen sosiaali- tai terveyspalveluja toisen
hyvinvointialueen asukkaalle, on sen hyvinvointialueen, jonka asukas henkilé on, korvattava ilman aiheetonta viivytysta palvelun antamisesta aiheutuneet kustannukset, jollei kustannusten korvaamisesta
muualla toisin saadeta tai jolleivat hyvinvointialueet toisin sovi. Kustannuksilla tarkoitetaan toteutuneita kuluja, jotka ovat aiheutuneet palvelun antamisesta ja joista on vahennetty palvelusta kertyneet
toimintatulot.

Sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietinnén perusteella palvelujen tuottamisen ratkaisut tulee linjata hyvinvointialueiden palvelustrategiassa, joka on osa
hyvinvointialuestrategiaa. Palvelustrategian linjaukset tulee huomioida ja hyvéksya yhteistydalueiden yhteistydsopimuksessa seka kaksikielisten alueiden
yhteistydsopimuksessa. Liséksi palvelujen tuottamisen linjaukset hyvaksytad&n ministerion kanssa kaytavisséa ohjausneuvotteluissa ja mahdollisesti valvovan
viranomaisen kanssa kaytavissa neuvotteluissa.




Sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietintd 15.6.2021 I L%'Eq,/\

- alustava reuna-ehtojen tarkennus hyvinvointialueiden valiseen sopimukselliseen
yhteistydhon

Sosiaali- ja terveydenhuoltovalionkunnan 15.6. (StVM 16/2021 vp) julkaisemassa mietinndssa sivulla 44 todetaan: ” Perustuslakivaliokunta toteaa lausunnossaan (kpl
74), etta palveluiden riittdvasta ja yhdenvertaisesta saatavuudesta on syyta huolehtia myds niissa tapauksissa, jossa yksittainen kunta on ennen uudistusta kuulunut
yhteen maakuntaan ja toisessa maakunnassa olevaan sote-yhteistyfalueeseen, ja jonka palvelut uudistuksen jalkeen jarjestetaan hyvinvointialueiden valisella
sopimuksella. Sosiaali- ja terveysvaliokunta korostaa, etta hyvinvointialueiden valisesta yhteistydsta sote- ja pelastuspalveluiden jarjestamisessa on mahdollista tietyin
reunaehdoin sopia”.

Mietinndssa on mainittu yleisesti "tietyin reunaehdoin”. Naihin reunaehtoihin kuuluu oletettavasti ainakin: 1.) Perustuslain 6 § - kansalaisten yhdenvertaisuus, 19 § -
oikeus riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin, 22 § - perusoikeuksien toteutuminen, 121 § - kunnallisen itsehallinnon toteutuminen , 124 § — hallintotehtavan antaminen
muulle kuin viranomaiselle. 2.) Voimassa olevan erikoislainsaadannon (ainakin sosiaalilainsaadanto ja terveydenhuoltolaki) mukaisuus ja uuden sote-lainsaadannon
huomioiminen 3.) Demokratiavaatimuksen toteutuminen alueen kaikkien asukkaiden osalta, 4.) Hyvinvointialue- ja palvestrategioiden mukaisuus molempien
hyvinvointalueiden osalta, 5.) Hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksen, kaksikielisten hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksen ja yhteisty6alueiden sopimuksen
mukaisuus.

Palvelustrategiat ja yhteistydsopimukset hyvaksyy hyvinvointialueiden hallitus ja aluevaltuusto, yhteistyfalueiden yhteistydsopimukset hyvaksytaan hyvinvointialueiden
valtuustoissa, ministeriossa ja yhteistydalueen paatoksenteossa. Kokonaisuuden nakodkulmasta lopulta sosiaali- ja terveysministerio ja valtioneuvosto ohjaa
kokonaisuutta.



NELJA ETENEMISVAIHTOEHTOA

VAIHTOEHTO 1:

VAIHTOEHTO 2:

VAIHTOEHTO 3:

TALENT
ECTIA

VAIHTOEHTO 4:

Pohjanmaa jarjestaa ja Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa Pohjanmaa jarjestaa, Keski- Keski-Pohjanmaa jarjestaa ja
tuottaa perusterveydenhuollon ja Pohjanmaa tuottaa tuottaa
sosiaalihuollon, Keski-
Pohjanmaa tuottaa
erikoissairaanhoidon
Jéarjestaa Tuottaa Jarjestaa Tuottaa Jarjestaa Tuottaa Jarjestaa Tuottaa
Perusterveydenhuolto PM PM PM PM PM KPM KPM KPM
Sosiaalihuolto PM PM PM PM PM KPM KPM KPM
Erikoissairaanhoito PM PM PM KPM PM KPM KPM KPM

Perustelu

Sote-lakiehdotuksen mukainen
vaihtoehto.

Jarjestamis- ja
tuottamisvastuu, rahoitus ja
alueellinen demokratia
muodostavat kokonaisuuden.

Mahdollistaa kaynnit
erikoissairaanhoidossa lyhyemman
etdisyyden paassa.

Valinnanvapaus mahdollistaa jo
nykyisellaéan, eika tilanne muutu

Palvelutuotanto muodostaa ehjan
kokonaisuuden asiakkaan
nakokulmasta. Jarjestajan
nakokulmasta tilaaja-tuottaja-
malli.

Selkea kokonaisuus Keski-
Pohjanmaalle.

Jarjestamis- ja tuottamisvastuu,
rahoitus ja alueellinen
demokratia muodostavat
kokonaisuuden.

Keskeiset muutostarpeet

Ei muutostarpeita

Vaatii muutoksen lakiin sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestdmisesta 1
8

Mahdollinen vaihtoehto sosiaali-
ja terveysvaliokunnan mietinnén
mukaisin reunaehdoin.

Vaatii maakuntamuutoksen

Naiden neljan vaihtoehdon liséksi on arvioitu myos erilaisia yhdistelmavaihtoehtoja: Sote-lakiehdotuksessa hyvinvointialueet jarjestavat ja tuottavat palvelut
maakuntien kokoisilla alueilla. Yksittdinen kunta ei voi kuulua yhteen maakuntaan ja toiseen hyvinvointialueeseen.



PALVELUJEN JARJESTAMINEN JA TUOTTAMINEN SEKA T

ASIAKASOHJAUS

VAIHTOEHTO 1:
Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa

VAIHTOEHTO 2:

Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa
perusterveydenhuollon ja
sosiaalihuollon, Keski-Pohjanmaa
tuottaa erikoissairaanhoidon

VAIHTOEHTO 3:
Pohjanmaa jarjestaa, Keski-Pohjanmaa
tuottaa

LENT
ECTIA

VAIHTOEHTO 4:
Keski-Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa

Palveluverkko

Pohjanmaan hyvinvointialue kehittaa
sote-palveluverkkoa kokonaisuutena,
my0ds Kuunupyyn alueen
nakokulmasta. Lahipalveluiden
tuotannon kehittdminen on selkeé
painopiste.

Erikoissairaanhoidon palvelut
Vaasassa ja TYKS erva-alueella

Pohjanmaan hyvinvointialue kehittda sote -
palveluverkkoa kokonaisuutena, myoés
Kuunupyyn alueen nakékulmasta.
Lahipalveluiden tuotannon kehittdminen on
selkea painopiste.

Erikoissairaanhoidon palvelut tulevat
Kokkolasta etaisyyden vuoksi.

Keski-Pohjanmaalla on ensisijainen
tehtava kehittdé palveluverkkoa oman
maakunnan alueella. Kruunupyyn alueen
palvelujen on erikseen sovittava
kokonaisuus. Lakiesitys ei nykyisellaan
tue tatd mallia.

Asiakasohjaus perustuu Pohjanmaan
toimintamalleihin ja palvelutuotanto
Keski-Pohjanmaan toimintamalleihin

Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
kehittaa sote-palveluverkkoa
kokonaisuutena, myés Kuunupyyn
alueen nakokulmasta.

Erikoissairaanhoidon palvelut
Kokkolassa ja OYS erva-alueella

Luontainen toimintatapa kaksikielisten
palvelujen varmistamiseksi.

Kuunupyyn alueen asukkaiden ja
asiakkaiden lyhyt etaisyys
erikoissairaanhoidon palveluihin.

Lyhyt etdisyys erikoissairaanhoidon
palveluihin.

Lyhyt etéisyys erikoissairaanhoidon
palveluihin.

Vakiintuneen toimintamallin

Vahvuudet Nykyisen kaytannon sailyttdminen . Ml .
e . AN . muuttaminen pysyvaksi jarjestelyksi.
Yhtenéinen jarjestamisen ja . P erikoissairaanhoidon osalta.
alvelutuotannon malli N)_/ky_|sen_ kaytan_non sailyttdminen . . ) .
P ' erikoissairaanhoidon osalta. . Yhtenainen jarjestamisen ja
Yhtenéinen palvelutuotannon malli ;
palvelutuotannon malli
TyOdvoiman saatavuus ja pysyvyys. Hoitoketjujen katkeaminen PTH:n ja ESH:n Demokration toteutuminen palveluita
valilla seké sosiaalihuollon ja ESH:n valilla. koskevassa paatoksenteossa. Nykyisen maakuntajaon muuttamiseen
Haasteet Melko pitka etaisyys liittyvat haasteet — ajallinen kesto ja

erikoissairaanhoitoon ja pitka etaisyys
yliopistosairaalaan.

Yliopistosairaalahoidon jarjestaminen eri
yhteistydalueella

Sote-rahoitusmallin mukaisen
laskutusmallin toteuttaminen.

epavarmuus lopputuloksesta.

Asiakasohjaus

Yhtenéinen asiakasohjaus koko
Pohjanmaan hyvinvointialueella.

Erikoissairaanhoidon osalta asiakasohjaus
ohjaa Kuunupyyn —alueen eri tuottajan
toimintamalliin, PT ja ESH valinen
integraatio karsii

Asiakasohjaus ohjaa Kuunupyyn alueen
asiakkaita eri tuottajan toimintamalliin

Yhtenéinen asiakasohjaus koko Keski-
Pohjanmaan ja Kruunupyyn alueella



INVESTOINNIT, LAINAKATTO JA ARVIOINTIMENETTELY

VAIHTOEHTO 1:
Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa

VAIHTOEHTO 2:

Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa
perusterveydenhuollon ja
sosiaalihuollon, Keski-Pohjanmaa
tuottaa erikoissairaanhoidon

VAIHTOEHTO 3:
Pohjanmaa jarjestaa, Keski-Pohjanmaa
tuottaa

TALENT
ECTIA

VAIHTOEHTO 4:
Keski-Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa

Kuunupyyn alueen sote-investointien

Kuunupyyn alueen sote-investointien

Investointi- . . Kuunupyyn alueen investointisuunnitelma laaditaan osana Pohjanmaan hyvinvointialueen . . )
) suunnitelma laaditaan osana ; : . .- N : . o suunnitelma laaditaan osana Keski-
suunnitelman . L . suunnitelmaa. Keski-Pohjanmaa mitoittaa erikoissairaanhoidon investoinnit omassa . L ;
- Pohjanmaan hyvinvointialueen ja . .. Pohjanmaan hyvinvointialueen ja OYS-
laatiminen L . suunnitelmassaan vastaamaan myds Kuunupyyn alueen tarvetta. A .
TYKS-yhteistydalueen suunnitelmaa yhteistydalueen suunnitelmaa
Kuunupyyn alueen investointeja : N
. . Lo . S e Kruunupyyn investointeja tarkastellaan
. tarkastellaan ja sovitaan osana Kuunupyyn alueen erikoissairaanhoidon palveluihin liittyvid investointeja kasitellaéan . . ; .
Lainakatto ja sovitaan osana Keski-Pohjanmaan

Pohjanmaan hyvinvointialueen
lainakattolaskelmaa.

ylimaaraisena sopimuksenvaraisena palvelukokonaisuutena.

hyvinvointialueen lainakattolaskelmaa.

Arviointimenett
ely

Kruunupyy on Pohjanmaan
aluevaltuuston kautta edustettuna
STM:n hyvinvointialueen kanssa
mahdollisesti kaynnistdmassa
arviointimenettelyssa.

Kruunupyy on Pohjanmaan aluevaltuuston kautta edustettuna STM:n hyvinvointialueen
kanssa mahdollisesti kAynnistdmassa arviointimenettelyssa.

Kruunupyy on Keski-Pohjanmaan
aluevaltuuston kautta edustettuna
STM:n hyvinvointialueen kanssa
mahdollisesti kdynnistamassa
arviointimenettelyssa.




Perustettavan hyvinvointialueen lainanottovaltuus ja sen

TALENT
ECTIA

riittavyys suunniteltujen investointien kattamiseen

Pohjanmaa (keur)

2019 2020 2021 2022 2023
Lainanhoitokatteeseen perustuva lainan
enimmaismaara (10 x edellisen vuoden 28 655 83961 100 188 90 904 110520
vuosikate)
Tilikauden alun ennakoitu lainamaéara 85 485 95126 148945 148945 148 945
Lainanottovaltuus -56830 -11165 -48758 -58041 -38425
Tilikauden toteutuneet/suunnitellut investoinnit
yhteensé (kayttbomaisuuden myyntituotot 32 415 50564 90013 44781 33148
vahennetty)
Lainakaton mahdollistamien 89245 -61729 -138771 -102822 -71573
lisdinvestointien maara
Tuloslaskelman vuosikate (edellinen vuosi: 2866 8396 10019 9090 11052
tilinpaéatostiedot/taloussuunnitelma)
Korkokulut (edellinen vuosi: 363 403 478 478 478
tilinp&aatostiedot/taloussuunnitelma)
A) Tulos,_l_askelman vuosikate ja korkokulut 3228 8799 10 497 9568 11 530
yhteensa
I_((_)rk?lfu.l'ut_(edelllnen vuost: 363 403 478 478 478
tilinp&atodstiedot/taloussuunnitelma)
Laskenne.llllner_l_ _I_al__nanlyhennys (aloittavan 8549 9513 14 895 14 895 14 895
taseen lainamaara/10)
B) Korquulutja laskennallinen lainanlyhennys 8911 9916 15372 15 372 15372
yhteensa
Lainanhoitokate 0.4 0,9 0,7 0,6 0,8

*VM:n ohjeen ja varovaisuuden periaatteen vuoksi lainanhoitokatteeseen perustuva lainan enimmaismaéra on siten

laskettu tassa pelkastaan tuloslaskelman vuosikatteen perusteella, huomioimatta korkokuluja..

Lahde: VSHP:n sairaanhoitopiirin tilinpaatokset vuosilta 2017-2020 seka talousarviot 2021 — 2023; laki

Hyvinvointialueesta pykala 15.

Vuonna 2023 kéayttéonotettava lainanottovaltuutus lasketaan lainanhoitokatteeseen perustuvan lainan
enimmaismaaran sekad tilikauden alun ennakoidun lainam&aran (lyhyt- ja pitkaaikaisten lainojen
yhteissumma) erotuksena. Lainanhoitokatteeseen perustuvan lainan enimmaismaaran laskentakaava
voidaan yksinkertaistaa muotoon: 10 x edellisen vuoden vuosikate.*

Vuotta 2023 koskeva lainanottovaltuutus tullaan Voimaanpanolain 57 pykalan mukaan maarittdmaéan siten,
ettd se lasketaan kuhunkin hyvinvointialueeseen siirtyvien sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien
kuntayhtymien vuoden 2021 tilinpaatosten tietojen ja vuoden 2022 talousarvion tietojen perusteella. Tassa
laskelmassa huomioitu talouden ja lainakannan kehitys perustuu tilinpaatoksissa 2018-2020, talousarvioissa
2021 seka taloussuunnitelmissa 2022-2023 esitettyihin tietoihin. Kursiivilla merkityt luvut ovat puuttuneet
arvioista ja niiden tilalle on kaytetty edellisen vuosien tilannetta.

Pohjanmaan taloustilanteen sekd& taloussuunnitelmien pohjalta tulevan hyvinvointialueen
lainanottovaltuus vuonna 2023 tulisi olemaan negatiivinen: -38 M€. Hyvinvointialue ei voisi toteuttaa
merkittavia investointeja vuonna 2023.

Tassa laskelmassa on huomioitu vain Pohjanmaan sairaanhoitopiiri. Tdma johtuu siitd, ettd muut toimijat ovat

kuntia tai vapaaehtoisia kuntayhtymid. NA&ain ollen niiden lainat, investoinnit ja tilat eivat siirry
hyvinvointialueelle sen toiminnan  k&ynnistyessd. Muut toimijat vaikuttavat hyvinvointialueen
lainanottovaltuuteen siirtyvien kustannusten ja toimitilojen vuokrien kautta (vaikutus kohdistuu

hyvinvointialueen vuosikatteeseen).

Muiden Pohjanmaan alueiden on tdmén takia arvioitava investoinnit ennen vuotta 2023. Keskeinen kysymys
on, tehdaankd lisdinvestointeja ennen siirtymaé hyvinvointialueeseen. Vuoden 2023 jalkeen toimijat eivéat voi
endd tehda paatoksia sote- ja pela-palveluiden vaatimista investoinneista. P&atantavalta siirtyy
hyvinvointialueelle.

Huomioitavaa laskennassa on myds, ettéd lainanottovaltuutta sek& mahdollisten liséinvestointien maaraa
maaritettdessa vuodelle 2023 tullaan huomioimaan myds tulevan hyvinvointialueen osuus yhteistydalueen
lainamaarasta seka investoinneista. Laskelmassa ei ole mydskdan huomioitu pela-palveluihin liittyvia
investointeja.

On liséksi hyva huomioida, ettd VSHP:n taloussuunnitelmissa esitettyihin investointisuunnitelmiin ei siséally
kunnilta siirtyviin kiinteistéihin mahdollisesti tarvittavia uus- ja korvausinvestointeja, jotka tulisi myos kattaa
lainanottovaltuuden puitteissa. Yllapito- sekd laite- ja diagnostiikkainvestoinnit tulee sen sijaan kattaa
kayttotalouden puolella yleiskatteisen rahoituksen avulla.

Lopuksi on vield hyva huomioida, ettd tdmén laskelman ennakoidussa lainaméaarassa 2023 ei ole huomioitu
tehtyja rahoitusleasingsopimuksia, jotka hallituksen esityksen mukaan rinnastettaisiin lainanottovaltuutta



Perustettavan hyvinvointialueen lainanottovaltuus ja sen  TALENT
riittavyys suunniteltujen investointien kattamiseen

Keski-Pohjanmaa

2019 2020 2021 2022 2023
Lainanhoitokatteeseen perustuva lainan
enimmaismaara (10 x edellisen vuoden vuosikate
+ korkokulut) -23577 83462 69964 82146
Tilikauden alun ennakoitu lainamaara 6812 24249 31684 39519 39519
Lainanottovaltuus -30 389 59213 38280 42627 45423
Tilikauden toteutuneet/suunnitellut investoinnit yhteensa
(kayttbomaisuuden myyntituotot vahennetty) 7633 13823 14739 12290

-38

Lainakaton mahdollistamien liséinvestointien méaéara 022 45390 23541 30337 33373
Tuloslaskelman vuosikate (edellinen vuosi:
tilinpaatdstiedot/taloussuunnitelma) -2 398 8 225 6 838 8017 8178
Korkokulut (edellinen vuosi:
tilinpaatdstiedot/taloussuunnitelma) 40 121 158 198 316
A) Tuloslaskelman vuosikate ja korkokulut yhteensa -2 358 8 346 6 996 8215 8494
Korkokulut (edellinen vuosi:
tilinpaatdstiedot/taloussuunnitelma) 40 121 158 198 316
Laskennallinen lainanlyhennys (aloittavan taseen
lainam&éara/10) 681 2425 3168 3952 3952
B) Korkokulut ja laskennallinen lainanlyhennys yhteensa 721 2546 3327 4149 4268
C) Laskennallinen lainanhoitokate=A / B -3,27 3,28 2,10 1,98 1,99

*VM:n ohjeen ja varovaisuuden periaatteen vuoksi lainanhoitokatteeseen perustuva lainan enimmaismaéra on siten
laskettu tassa pelkastaan tuloslaskelman vuosikatteen perusteella, huomioimatta korkokuluja..
Lahde: VSHP:n sairaanhoitopiirin tilinpaatokset vuosilta 2017-2020 seka talousarviot 2021 — 2023; laki

Hyvinvointialueesta pykala 15.

Vuonna 2023 kayttéonotettava lainanottovaltuutus lasketaan lainanhoitokatteeseen perustuvan
lainan enimmaismaaran seka tilikauden alun ennakoidun lainamaaran (lyhyt- ja pitkaaikaisten
lainojen yhteissumma) erotuksena. Lainanhoitokatteeseen perustuvan lainan enimmaismaaran
laskentakaava voidaan yksinkertaistaa muotoon: 10 x edellisen vuoden vuosikate.*

Vuotta 2023 koskeva lainanottovaltuutus tullaan Voimaanpanolain 57 pykdlan mukaan
maarittamaan siten, etta se lasketaan kuhunkin hyvinvointialueeseen siirtyvien sairaanhoitopiirien
ja erityishuoltopiirien kuntayhtymien vuoden 2021 tilinpaatésten tietojen ja vuoden 2022
talousarvion tietojen perusteella. Tassa laskelmassa huomioitu talouden ja lainakannan kehitys
perustuu tilinpaatoksissa 2018-2020, talousarvioissa 2021 seka taloussuunnitelmissa 2022-2023
esitettyihin tietoihin. Kursiivilla merkityt luvut ovat puuttuneet arvioista ja niiden tilalle on kaytetty
edellisen vuosien tilannetta.

Keski-Pohjanmaan  taloustilanteen  sekd taloussuunnitelmien pohjalta  tulevan
hyvinvointialueen lainanottovaltuus vuonna 2023 tulisi olemaan negatiivinen: 45 ME.
Hyvinvointialue voi toteuttaa investointeja vuonna 2023.



JOHTOPAATOKSET JA TOIMINNASSA RATKAISTAVAT

VAIHTOEHTO 1:
Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa

VAIHTOEHTO 2:

Pohjanmaa jarjestaa ja tuottaa perusterveydenhuollon ja
sosiaalihuollon, Keski-Pohjanmaa tuottaa
erikoissairaanhoidon

VAIHTOEHTO 3:
Pohjanmaa jarjestaa, Keski-
Pohjanmaa tuottaa

VAIHTOEHTO 4:
Keski-Pohjanmaa jarjestaa
jatuottaa

Suunta, jota lainsaataja
valmistelee. Suunnittelu ja

Vaihtoehto huomioi Kruunupyyn alueen nykyisen palvelujen
kayttamisen tavan, mutta vaatii tdasmennyksié lainsdadantoon.

Mahdollinen vaihtoehto sosiaali- ja
terveysvaliokunnan mietinnén mukaisin
reunaehdoin. On oltava yhdenmukainen
voimassa olevan lainsaddannon kanssa.

Sote-lakiehdotuksen mukainen
suunta, joka vaatii Kruunupyyn
siirtymisen toiseen
maakuntaan. Siirtymiseen

Johtopaatokset toimeenpano tapahtuu sote- Asiakkaan valinnanvapaus on kaytéssa nykyisen lainsaadannon : .
. N . : L . e kuluu mahdollisesti 2 — 3
lakiesityksessa kuvatun prosessin ~ mukaan. Pohjanmaan hyvinvointialueen tehtavana on vastata : .
o o . T : vuotta ja lopputulokseen liittyy
ja aikataulun mukaan. perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon ja erikoissairaanhoidon -
; epavarmuutta.
palveluista.
Kruunupyysséa tydskentelevan Vaihtoehto 1 kohdalla kuvattujen asioiden lisaksi: Koko hyvinvointialueen palvelujen Maakuntavaihdosta
Soiten henkiléston mahdollinen yhdenvertaisuuden toteutuminen voi tulla  p&attdminen nykyisen tai
siirtyminen Pohjanmaan Hyvinvointialueiden véalisen yhteistydn muodosta ja laajuudesta ongelmalliseksi. mahdollisen uuden sote-lain
hyvinvointialueelle. paattdminen erikoissairaanhoidon osalta. Lahtokohtana on puitteissa.
yhteistydsopimus ja yhteinen toimielin palvelujen tuottamisen Miten perustellaan jonkun
Soiten mahdollisesti seurantaan koskien valittuja erikoissairaanhoidon ja maantieteellisen alueen palvelujen
Kruunupyysséa omistamien tai perusterveydenhuollon palveluja. Esimerkiksi paivystyspalvelut jarjestdminen ja tuottaminen
vuokrattujen kiinteistojen kokonaisuutena.
siirtyminen Pohjanmaan Sote-uudistuksen tavoitteena olevan perusterveyden ja
hyvinvointialueen kayttoon. sosiaalihuollon integraation toteuttaminen erikoissairaanhoidon Lainsdatajan mukaan Pohjanmaan
o kanssa. alueella on lahtokohtaisesti velvollisuus
Huomiot ja Soiten yli- tai alijaamien jarjestaa, tuottaa ja turvata sote -palvelut

ratkaistavat asiat

kattaminen ennen
hyvinvointialueiden aloittamista.

Nykyisten asiakaspolkujen kuvaus
ja uudistaminen,
pohjanmaalaisten ESH volyymi
Soitessa erikoisaloittain.

Kahden eri hyvinvointalueen palvelutuotantoa koskettavan
asiakasohjausmallin rakentaminen ja tehokas toteuttaminen.

Asukaskohtaiseen erikoissairaanhoidon rahoitukseen perustuvan
hyvinvointialueiden vélisen taloudellisen mallin rakentaminen.

Omakustanteiseen hinnoitteluun perustuva laskutuksen laskenta ja

operatiivinen toteutus.

Toiminnan kuvaus ja tarkoitus kaksikielisten alueiden
yhteistydsopimukseen.

alueellaan.

Kokonaisuuksien ulkoistusta myds
yksityisella sektorilla rajataan.

Tausta

Laki jarjestamisesta 88 (128)
Laki hyvinvointialueesta 98
HaVL 12/2021 vp.




LIITE 1: SOTE-RAHOITUKSEEN
LITTYVIA TAUSTATIETOJA




KRUUNUPYYN PALVELUTARVE JA RAHOITUS SUHTEESSA
POHJANMAAHAN JA KESKI-POHJANMAAHAN VUONNA 2020

POHJANMAA
Palvelukohtain Kokonais-  Perus- Tarvevakioitu  Asukas- Vieras- Kaksik- Saaristoisuu Hyte- Laskennallin Laskennallinen
en kerroin kerroin hinnat sote-rahoitus maara  kielisyys ielisyys Asukastiheys s  kriteeri  enrahoitus Véaestd rahoitus yhteensa
Terveydenhuollon kerroin 0,937 0,554 1704 1596
Vanhustenhuollon kerroin 1,000 0,198 570 569
Sosiaalihuollon kerroin 0,837 0,176 607 508
YHTEENSA 0,928 2673 475 69 195 40 19 35 3507 169 684 595 087 895
KRUUNUPYY
Palvelukohtain Kokonais-  Perus- Tarvevakioitu Asukas- Vieras- Kaksik- Saaristoisuu Hyte- Laskennallin Laskennallinen
en kerroin kerroin hinnat sote-rahoitus maara kielisyys ielisyys Asukastiheys s kriteeri en rahoitus Vaestd rahoitus yhteensa
Terveydenhuollon kerroin 0,947 0,560 1704 1614
Vanhustenhuollon kerroin 1,241 0,245 570 707
Sosiaalihuollon kerroin 0,870 0,183 607 528
YHTEENSA 0,989 2849 475 49 195 56 0 35 3658 6 509 23810 250
KESKI-POHJANMAA
Palvelukohtain Kokonais-  Perus- Tarvevakioitu  Asukas- Vieras- Kaksik- Saaristoisuu Hyte- Laskennallin Laskennallinen
en kerroin kerroin hinnat sote-rahoitus maara kielisyys ielisyys Asukastiheys s kriteeri en rahoitus Vaestd rahoitus yhteensa
Terveydenhuollon kerroin 1,049 0,621 1704 1787
Vanhustenhuollon kerroin 1,104 0,218 570 629
Sosiaalihuollon kerroin 1,080 0,227 607 655
YHTEENSA 1,066 3071 475 29 35 71 0 35 3715 68 437 254 254 576



POHJOISEN ALUEEN SOTE-NETTOKUSTANNUKSET JA  TALERT |
LASKENNALLINEN RAHOITUS

Luoto
SOTE-NETTOKUSTANNUKSET ’
) Kruunupyy
2015 2016 2017 2018 2019 ) _ _ Pietarsaari »
Pedersoren, Uusikaarlepyyn ja Kruunupyyn soten-
Luoto 2546 2641 2632 2693 2887 nettokayttokustannukset ovat viimeisien vuosien
Pedersdren kunta. 2945 2974 2894 2946 3218 aikana olleet vertailukelpoisia keskenaan. Luodon

kustannukset ovat merkittavasti alemmat,

Pietarsaari 3609 3710 3298 383 3914 Pietarsaaren jonkinverran korkeammat.
Uusikaarlepyy 3450 3271 3332 3454 3788

Kruunupyyn toteutuneet soten nettokustannukset
Kruunupyy 3 310 3411 3338 3515 3545

ovat 42 eur/as korkeammat kuin koko Pohjanmaan
KESKIARVO 3306 3338 3139 3421 3607 alueella, mutta 157 eur/as pienemmat kuin
Kruunupyyn laskennallinen rahoitus ja 165 eur/as
pienemmat kuin Keski-Pohjanmaan laskennallinen

rahoitus.

ASUKASMAARA LASKENNALLINEN RAHOITUS JA NETTOKUSTANNUKSET

2015 2016 2017 2018 2019 Keski-
Luoto 5147 5176 5264 5340 5417 Pohjanmaa Kruunupyy Pohjanmaa
Pedersoren kunta 11129 11067 11084 11016 11081 Laskennallinen rahoitus 3502 3701 3710

. . Kruunupyyn sote-nettokustannukset

Pietarsaari 19436 19377 19379 19278 19208 (2019) 3545 3545 3545
Uusikaarlepyy 7564 7516 7521 7 455 7 464 Erotus 42 157 165

Kruunupyy 6 682 6620 6 531 6 509 6 428



Kruunupyyn sote-kustannusten vertailu koko TALENT |
Pohjanmaahan ja pohjoisen kuntiin 2015 - 2019
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® POHJANMAAHAN  mPOHJOISEN KUNTIIN

Lahde: Tilastokeskus, Kuntien kayttdtalouden tilasto, 2021



LIITE 2: POHJANMAAN JA KESKI-
POHJANMAAN
VAESTONKEHITYKSEEN LIITTYVIA
TIETOJA




Pohjanmaan kuntien asukasmaara, vaestdbnmuutos ja TALENT |
sen vaikutus sote-rahoitukseen

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029
Kaskinen 1285 1296 1274 1262 1246 1232 1221 1209 1200 1192 1184 1176 1168 1161 1153
Korsnas 2201 2171 2154 2122 2077 2084 2069 2058 2049 2040 2032 2022 2014 2004 1992

Kristiinankaupunk
i 6 793 6 727 6 638 6 596 6 486 6 422 6 354 6294 6 239 6 189 6 141 6 096 6 051 6 006 5960

Kruunupyy 6 682 6 620 6 531 6 509 6 428 6 427 6 390 6 353 6 319 6 284 6 249 6 215 6 180 6 145 6 110
Laihia 8 090 8 139 8 051 8 058 8017 8 089 8 092 8 086 8079 8 065 8 049 8 029 8 007 7978 7 946
Luoto 5147 5176 5264 5340 5417 5448 5500 5552 5599 5 644 5685 5725 5763 5 800 5835
Maalabhti 5545 5517 5477 5477 5475 5428 5407 5390 5374 5358 5340 5323 5302 5278 5250
Mustasaari 19 302 19 380 19 384 19 444 19 448 19 521 19 550 19 567 19574 19570 19 560 19 542 19 522 19 493 19 456
Narpio 9 387 9439 9 507 9471 9479 9481 9491 9 504 9518 9535 9551 9563 9575 9584 9592
Pedersoren kunta 11129 11 067 11 084 11 016 11 081 10 993 10978 10 964 10 947 10 927 10 907 10 882 10 854 10 824 10 793
Pietarsaari 19 436 19 377 19 379 19 278 19 208 19074 18 978 18 880 18 785 18 697 18 606 18514 18 423 18 335 18 245
Uusikaarlepyy 7 564 7516 7521 7 455 7464 7416 7397 7 380 7 361 7 343 7321 7295 7263 7230 7199
Vaasa 67 619 67 620 67 392 67 552 67 636 67 876 68 012 68 136 68 252 68 364 68 469 68 571 68 666 68 758 68 843
Voyri 6714 6 684 6616 6 613 6 461 6 558 6 540 6 520 6 500 6478 6 457 6 432 6 404 6370 6 337
YHTEENSA 176894 176729 176272 176193 175923 176049 175979 175893 175796 175686 175551 175385 175192 174966 174711

Vuotuinen asukasmaaran
muutos -165 -457 -79 -270 126 -70 -86 -97 -110 -135 -166 -193 -226 -255

Asukasmaaran muutoksen vaikutus rahoituksen maaraan (meur) -0,3 -0,4 -0,4 -0,5 -0,6 -0,7 -0,6

Lahde: Tilastokeskus



Keski-Pohjanmaan kuntien asukasméaaré, vaestonmuutos  TALERT |
Ja sen vaikutus sote-rahoitukseen

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029
Halsua 1225 1219 1171 1165 1127 1125 1107 1095 1082 1069 1059 1049 1037 1026 1018
Kannus 5590 5578 5520 5502 5464 5402 5355 5310 5268 5226 5186 5148 5117 5082 5049
Kaustinen 4 305 4 298 4 309 4273 4 261 4 247 4 237 4222 4 208 4192 4177 4 158 4141 4124 4104
Kokkola 47 570 47 723 47 723 47 657 47 681 47 729 47 752 47 763 47 767 47 764 47 746 47 715 47 671 47 618 47 551
Lestijarvi 798 811 789 737 719 700 686 673 661 651 641 632 624 616 609
Perho 2931 2907 2 860 2825 2759 2780 2757 2733 2710 2 683 2 658 2632 2 606 2580 2555
Toholampi 3311 3232 3192 3112 3033 3 007 2955 2906 2 856 2809 2765 2721 2678 2635 2 596
Veteli 3302 3259 3216 3 166 3114 3092 3 057 3019 2984 2951 2915 2880 2 846 2810 2774
YHTEENSA 69 032 69 027 68 780 68 437 68 158 68 082 67 906 67721 67 536 67 345 67 147 66 935 66 720 66 491 66 256

Vuotuinen asukasmaaran
muutos -5 -247 -343 -279 -76 -176 -185 -185 -191 -198 -212 -215 -229 -235

Asukasmaaran muutoksen vaikutus rahoituksen maaraan (meur) -0,7 -0,8 -0,8 -0,8 -0,9 -0,9 -0,7

Lahde: Tilastokeskus



Suhteellinen vaestonmuutos Pohjanmaan alueella T “E'Eq,/\

2030 0-6 7-17 18 -64 65-74 75-84 >84 YHTEENSA 2040 0-6 7-17 18 -64 65-74 75-84 >84 YHTEENSA
Kaskinen -35% -13 % -15 % -28 % 49 % 75 % -6 % Kaskinen -39 % -31% 21 % -39 % 16% 192% -13 %
Korsnés -19 % 2% -7 % -13 % 24 % 16 % -4 % Korsnés -26 % -17 % -11 % -25% 7% 73 % -10 %
Kristiinankaupunki -12% 4% -16 % -22% 32% 17 % -7 % Kristiinankaupunki -15% -4 % 21 % -41 % 7% 76 % -14 %
Kruunupyy -12 % -22% -5 % -13 % 31 % 18 % -5 % Kruunupyy -15 % -32% -10 % -25 % 17 % 74 % -10 %
Laihia -16 % -20 % 2% -13 % 51 % 31 % 2% Laihia -19 % -35 % -7 % -17 % 34% 126 % -6 %
Luoto -4 % -1 % 8% 5% 38 % 50 % 7% Luoto -3% -6 % 12 % 15 % 49%  133% 11 %
Maalahti -14 % -9 % -5 % -11% 17 % 31 % -3% Maalahti -18 % -20 % -10 % 21 % 6 % 75 % -8 %
Mustasaari -12 % -13 % -1% -7% 35 % 34 % -1 % Mustasaari -14 % -25 % -6 % -5 % 28% 107 % -3%
Nérpio -3% 13 % -1% -12 % 16 % 11 % 1% N&rpio -6 % 10 % 0% -20 % 3% 43 % 0%
Pedersoéren kunta -10 % -16 % 2% 5% 34 % 49 % 2% Pedersotren kunta -12% -25 % -6 % -10 % 29 % 132 % 5%
Pietarsaari -12 % -15% -4 % -15% 15% 31 % -4 % Pietarsaari -14 % -24 % -9 % -22 % 1% 70 % -9%
Uusikaarlepyy -14 % -14 % 2% -17% 20 % 29 % -3% Uusikaarlepyy -16 % -25 % -6 % -20 % 1% 80 % -1 %
Vaasa -8 % -13 % 2% -9% 29 % 31% 1% Vaasa -9 % -21 % 1% -11 % 21% 94 % 0%
Voyri -18 % -1% -8 % -8% 25% 20 % -4 % Voyri 21 % -14 % -12 % -25 % 19% 67 % -9 %
YHTEENSA -10 % -11 % -1% -11 % 28 % 29 % -1% YHTEENSA -12 % 21 % -4 % -16 % 16 % 88 % -3%

Lahde: Tilastokeskus



Suhteellinen vaestonmuutos Keski-Pohjanmaan alueella

2030 0-6 7-17 18 -64 65-74 75-84 >84 YHTEENSA
Halsua -9 % -16 % -13% -25% 34 % 9% 9%
Kannus -11 % -16 % -12 % -12% 51 % 28 % -6 %
Kaustinen -21 % -18 % -4 % 5% 34 % 24 % -4 %
Kokkola -12 % -13% 0% -14 % 41 % 39 % -1%
Lestijarvi -32 % -26 % -30 % 9% 53 % -9 % -12 %
Perho -14 % -21 % -7 % -25% 47 % 25% -8 %
Toholampi -23 % -35% -16 % -14 % 20 % 30 % -14 %
Veteli -13 % -32 % -12 % -27 % 48 % 12 % -10 %

Lahde: Tilastokeskus

2040 0-6 7-17 18 -64 65-74 75-84 >84 YHTEENSA
Halsua -16 % -26 % -20 % -40 % 8 % 50 % -17 %
Kannus -15% -27 % -17 % -36 % 40 % 114 % -13%
Kaustinen -23 % -35 % -10 % -15% 31% 89 % -9 %
Kokkola -15% -25 % -3% -18 % 26 % 122 % -3%
Lestijarvi -35 % -49 % -39 % -32 % 73 % 74 % -20 %
Perho -18 % -33 % -11 % -52 % 17 % 107 % -16 %
Toholampi -27 % -51 % -26 % -35% 8 % 75 % -24 %
Veteli -13 % -42 % -22 % -44 % 13% 88 % -19 %



LIITE 3: SOTE-UUDISTUKSEN
AIKATAULU




Sote-uudistuksen ailkataulu

Selvitys sairaanhoitopiirien ja erityishuoltopiirien

. omaisuudesta, sopimuksista ja vastuista on tehtava .

hyvinvointialueille 28.2.2022 mennessa
Investointisuunnitelman “ja sen
i hyvaksymismenettely tulevat voimaan 1.3.2022
koskien vuosia 2023-2026
i Vuoden 2021 yleisavustus maksetaan
i voimaanpanolain paatoksella 1.7.2021
: jalkeen

Ensimmaiset hyvinvointialueiden, STMn ja VMn
valiset neuvottelut kaytava 1.3.2022

Ensimmainen
Valtionrahoituksen maksatus hyvinvointialueelle
1.12.2022

: Selvitys kunnista siirtyvasta

: omaisuudesta, sopimuksista, vastuista ja
©  kunnalta vuokrattavista toimitiloista
© hyvinvointialueille 28.2.2022 mennessa

Maakunnista annettu valtioneuvoston
paatos (978/2019) astuu voimaan
1.1.2021

Valiaikainen toimielin antaa i
investointisuunnitelman vuodelle 2023 :
31.12.2021 mennessa

Hyvinvointialueen talousarvion 2022 talousarvion
paattaa valmistelutoimielin viranomaisten kanssa

31.3.2022 mennessa

Hyvinvointialueiden suunnitelmat hyvaksyttava
viimeistéaan 31.12.2022

Lakien voimaantulo 1.7.2021 ja

hyvinvointialueiden perustaminen Kuntien ja kuntayhtymien alijagdmat selvitettava

tilinp&datoksesséa 31.12.2022

Paatés maakuntaverosta
3-4.2022 alkaen vuodesta
2026

Rajoitettu paatantavalta kuntayhtymille
i samanaikaisesti hyvinvointialueiden
perustamisen kanssa 2021

Lakien hyvaksynta 30.6.2021
limoitus velkojille
sopimusten siirtymisesta
31.4.2022

Valiaikais-hallinto
1.7.2021 - 28.2.2022

Vuosien 2022 ja 2023
kuntaverotaso paatetaan
marraskuussa 2021

Aluevaalit
23.1.2022

Hyvinvointialueiden p&a&tds selvityksista on tehtava :

Valmistelutoimielimella mahdollisuus

i maaraaikaisiin virkasuhteisiin, on mygs
i oikeus tehda méaéraaikaisia sopimuksia

jotka padttyvat 31.12.2023

Valtakunnallinen kiinteistohallinnan
osaamiskeskus 1.1.2023
Valtiolle erillinen osakesarja

Hyvinvointialueen on ilmoitettava
irtisanottavasta tai mitatoitavasta
ulkoistamissopimuksesta 31.10.2023

Kaksikielisten hyvinvointialueiden
yhteistydsta on sovittava 1.9.2023

Kunnallisveron leikkaus 1.1.2023
kunnilta valtiolle

Erityishuoltopiirit siirtyvat
hyvinvointialueille 1.1.2023

Hyvinvointialueille siirtyvat jarjestamis- ) :
i vuokrasopimusta vuoden 2026 loppuun, :

ja tuottamisvastuut sekd henkiléstod
1.1.2023

Sote-tilojen vuokrasopimukset loppuvat :
i 31.12.2025 Hyvinvointialueilla kuitenkin

TALENT
ECTIA

Hyvinvointialueiden yhteistydsopimus on
hyvaksyttava 31.12.2025 mennessa

Maakuntaveron ja verontasaus-jarjestelman
kayttoonotto 2026

Korvaukset omaisuusjarjestelyista kunnille
¢ haettava 31.12.2027 mennessa tai pidennetyn
i vuokrasopimuksen kanssa 31.12. 2028 mennesséa

Pohjanmaan toinen ympéarivuorokautinen
paivystys paattyy 31.12.2032

Ymparistoé-terveydenhuolto siirtyy
hyvinvointialueille 2026

i Ulkoistamissopimusten vahingonkorvaus haettava
i viimeistaan 31.3.2026 oikeus maaraytyy 1.1.2026
! perusteella, maksettava 31.5.2026
Ulkopuolisen tyévoiman kayttdminen omaa
henkilostoa taydentavasti ymparivuorokautisen
kiireellisen hoidon ja paivystyksen palveluissa
2026
Ulkoistamissopimukset loppuvat 1.1.2026
painavista syista voidaan pidentaa vuoteen 2028
asti

yksipuolinen oikeus pidentaa

ilmoitettava 31.12.2024

Aluevaltuustojen toimikausi 1.3.2022-31.5.2025

Vaiheittainen siirtyminen laskennalliseen rahoitukseen vuoteen 2029 mennessa




