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Lausunnonantajan lausunto
Lausunnonantaja on:
Muu jarjesto tai yhdistys

Onko ehdotettu uutta erityistutkimusmaksua koskeva sadantely riittdvan selkeaa ja toteutettavissa?
Ovatko ehdotetut edellytykset siitd, missa tilanteissa maksun saisi peria, perusteltuja?

Erityistutkimusmaksua koskeva sdantely on osittain selkeaa ja hallinnollisesti toteuttavissa.
Esityksessa on madritelty ne tutkimukset, joista maksu voidaan peria seka ilmoitettu ne toimenpiteet
ja tutkimukset, joista maksua ei perittdisi. Maksua voidaan peria vain kerran hoitokokonaisuutta
kohden, joten se helpottaa asiakasta hahmottamaan hoidon kokonaishintaa.

Kuuloliitto esittda huolensa esityksen tekstistd, jossa maksua voitaisiin peria myos “muusta
vastaavasta merkittdvasta erityisosaamista ja tila- ja laiteinvestointeja vaativasta
erityistutkimuksesta”. Teksti jattaa liilan suuren harkintavallan hyvinvointialuille siita, mika olisi
tallainen “muu vastaava erityistutkimus”. Tdma puolestaan johtaa alueellisiin eroihin
asiakasmaksuissa sekd mista tutkimuksista maksu perittaisiin.

Esitys tunnistaa sen, etta asiakasmaksujen korotukset voivat heikentda palveluihin hakeutumista ja
korotusten vaikutukset kohdistuvat erityisesti paljon palveluita kayttaviin henkil6ihin, kuten
vammaisiin ja ikdantyneisiin. Erityistutkimusmaksua ehdotetaan perittavaksi kdynti- ja/tai
hoitomaksujen lisdksi, mikad on taysin kestamatonta terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen seka
sairauksien pahenemisen estamisen nakokulmasta. Jo talla hetkellda kohonneet asiakasmaksut ovat
esteena valttamattomaan hoitoon hakeutumiselle, hoidon jatkamiselle tai hoidon toteuttamiselle
vakiintuneiden hoitokaytantdjen mukaisesti.
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Jos pienituloinen, paljon palveluja tarvitseva henkil joutuu valitsemaan ruoan ja hoidon valillg, niin
useimmat valitsevat ruoan. Kuuloliitto muistuttaa ulosottoon padatyvien sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakasmaksujen isosta maarasta vaestotasolla sekd pitda kestamattomana
asiakasmaksujen voimakasta kasvua tallaisessa tilanteessa.

Uuden erityistutkimusmaksun aiheuttamien todennakoisten negatiivisten terveys- ja
hyvinvointivaikutusten tahden Kuuloliitto esittaa, ettd uudesta ehdotetusta asiakasmaksusta
luovutaan. Jos maksusta ei kokonaan luovuta, tulee se poistaa pitkdaikaissairaiden ja vammaisten
henkildiden osalta, koska asiakasmaksukorostukset ovat kohdistuneet kohtuuttomasti tdhan
ryhmaan, joka tarvitsee terveydenhuollon palveluja elamanmittaisesti. Maksujen kasautuminen ei
saa muodostaa estettd valttdamattoman hoidon ja terveyspalvelujen saamiselle seka
kansanterveyden edistamiselle.

Onko ehdotettu uutta leikkaus- ja toimenpidemaksua koskeva saantely riittavan selkeaa ja
toteutettavissa? Ovatko ehdotetut edellytykset siitd, missa tilanteissa maksun saisi peria, perusteltuja?

Saantely on osittain selked ja toteuttamiskelpoinen. Aiempaan verrattuna on myonteista, ettd
samasta hoitojaksosta tai kdynnistd maksu voidaan peria vain kerran riippumatta toimenpiteiden
maarasta.

Kuuloliitto on kuitenkin erittdin huolissaan maksun perimisen laajentumisesta myos leikkaussalin
ulkopuolella tehtaviin toimenpiteisiin seka alaikaisten leikkaus- ja toimenpidemaksuihin. Ndemme
erittdin ongelmallisena, etta leikkaus- ja toimenpidemaksua perittaisiin myos alle 18-vuotiailta
yhteiskunnassamme, jossa lapsiperhekéyhyys on kasvanut merkittavalla tavalla viime vuosina.

Alle 18-vuotiailta perittdva asiakasmaksu tulee asettamaan lapset eriarvoiseen asemaan perheen
sosioekonomisen tilanteen perusteella. Se on kestamatonta lapsi- ja perhepolitiikkaa, ja voi
pahimmillaan syrjayttaa lapsia ja nuoria yhteiskunnasta, jos ja kun lapselle tai nuorelle valttamaton
hoito tai kuntoutus estyy kokonaan.

Yksi tallainen esimerkki voisi olla sisdakorvaistuteleikkaus, joita tehdaan vaikeisiin ja erittain vaikeisiin
kuulonalenemiin. Sisdakorvaistutekuntoutukseen paasy ei saa olla kiinni lapsen tai nuoren perheen
sosioekonomisesta asemasta, vaan kaikilla kuulovammaisilla lapsilla ja nuorilla tulee olla yhtaladinen
mahdollisuus paasta sisdakorvaistutekuntoutukseen. Ndiden perustelujen takia Kuuloliitto esittas,
ettd leikkaus- ja toimenpidemaksuja ei perita alle 18-vuotiaiden osalta.

Esityksen vaikutusarvioinnissa todetaan ettd, asiakasmaksujen korotukset ja uudet maksut
kohdistuvat erityisesti paljon palveluita kayttaviin, pitkdaikaissairaisiin, vammaisiin ja ikddantyneisiin
henkildihin. Kuuloliitto muistuttaa, ettd vaikka leikkaus- ja toimenpidemaksu kerryttad maksukattoa,
maksujen kasautuminen voi merkittavasti lisata taloudellista kuormitusta erityisesti ennen
maksukaton tayttymistd, ja myos estda oikea-aikaista hoitoon ja kuntoutukseen hakeutumista.
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Esimerkiksi kuulonkuntoutuksen ja sisakorvaistutekuntoutuksen osalta on osoitettavissa, etta hyvia
kuntoutustuloksia tukee oikea-aikainen kuntoutukseen ohjautuminen ja mahdollisimman lyhyt
kuulemattomuuden aika. Kuuloliitto esittaa, ettad asiakasmaksun korotuksia kohtuullistettaisiin, jotta
ne eivat tuota kansantaloudellisesti ja -terveydellisesti kalliimpia vaikutuksia heikompana
toimintakykyna, viivastyneena hoitoon hakeutumisena ja heikompina hoitotuloksina.

Onko ehdotettu kuolinpesalta perittavia uusia maksuja koskeva saantely riittavan selkeaa ja
toteutettavissa? Ovatko ehdotetut edellytykset siitd, missa tilanteissa maksut saisi peria, perusteltuja?

Antaako esitysluonnos ja luonnos asetuksen perustelumuistioksi riittavan ja oikean kuvan ehdotettujen
muutosten vaikutuksista?

Esitysluonnos antaa osittain oikean kuvan muutosten taloudellisista vaikutuksista ja tunnistaa
asiakasmaksukorotuksissa useita keskeisia riskeja. Esityksessa nostetaan esiin sosiaaliturvaan,
muihin asiakasmaksuihin ja ladkekustannuksiin samanaikaisesti kohdistuvat muutokset. Kuuloliitto
esittaad huolensa siita, etta samalla ei kuitenkaan tarkastella, kuinka samanaikaiset korotukset
vaikuttavat paljon palveluita kdyttavien henkildiden mahdollisuuksiin hakeutua tutkimuksiin, hoitoon
ja kuntoutukseen.

Esityksessa vaitetdan, etta ”niita erityistutkimuksia seka leikkauksia ja toimenpiteitd, joita uudet
maksut koskisivat, tehdaan paasaantoisesti vain harvoin elaman aikana.” Kuuloliitto esittdaa huolen
siita, ettei esityksessa tunnisteta riittavasti ndaiden asiakasmaksujen vaikutuksia eri tavoin vammaisiin
henkildihin. Esimerkiksi harvinaisiin kuulovammoihin voi liittya laaja-alaisia liitannaisoireita seka sen
myo6ta myds saannollisesti tehtavia erilaisia leikkauksia ja toimenpiteita. On kohtuutonta, etta
erityisen vaikeassa tilanteessa oleviin vammaisiin henkil6ihin kohdistetaan kasvavaa
asiakasmaksutaakkaa tilanteessa, jossa he eivat ole itse geenejdan valinneet. Ainoa mihin pystytaan
vaikuttamaan, on hoidon oikea-aikaisuus, ja sen toteutumiseen asiakasmaksurasite vaikuttaa
negatiivisesti.

Kuuloliitto muistuttaa, etta kuulovammaisten tarvitsemat hoito- ja kuntoutuspalvelut ovat
eldamanmittaisia. Kuulovammaan liittyvien palvelujen lisaksi kuulovammaisilla on muihin
terveysongelmiin ja sairauksiin liittyvia tarpeita ja niista johtuvia kuluja.

Perustelumuistiossa todetaan etta, erityisesti perusterveydenhuollon asiakasmaksujen korotukset
voivat vahentda palveluiden kayttéa. Kuuloliitto esittda vakavan huolen siita, etta korotukset
heikentavat myods oikea-aikaista kuulonkuntoutukseen hakeutumista. Tutkimusnaytto osoittaa, etta
hoitamaton kuulonalenema aiheuttaa muita negatiivisia terveysvaikutuksia mm. muistiin, erityisesti
ikaantyneilla. Jo talla hetkelld kuulonkuntoutukseen ohjautuminen tapahtuu ikdantyneiden osalta
padsaantoisesti liian mydhaan. Perusterveydenhuoltoon tehtadvat asiakasmaksujen lisdakorotukset
estavat osaa pienituloisista hakeutumasta hoitoon oikea-aikaisesti. Ikdantyneilld on monesti paljon
erilaisia terveyteen liittyvia tarpeita, ja monesti ikdantynyt priorisoi akuutit oireet hoitoon
hakeutumisessa.
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Asiakasmaksukattoon liittyva vaikutusarviointi on myds osin puutteellinen. Kuuloliitto pitaa
kestamattdmana ratkaisuna, etta asiakkaalla on velvollisuus seurata itse maksukaton tayttymista. Se
on vaikeaa osalle idkkaista, monisairaille henkiloille tai muuten haavoittuvassa asemassa oleville.
Samalla Kuuloliitto muistuttaa, etta kaikki kuulovammasta tulevat kulut eivat sisally
asiakasmaksukaton piiriin, kuten paristot ja kuulokojeiden huoltotarvikkeet. Muistutamme myds
tarpeesta yhdistaa erilaiset maksukatot, mukaan lukien matka- ja ladkekulujen, maksukatto.

Vaikutusarviointia tulisi tehda laajemmin huomioiden muut korotukset seka sosiaaliturvaan
kohdistuneet leikkaukset ja niiden yhteisvaikutuksia terveyspalveluiden saavutettavuuteen, hoitoon
hakeutumiseen ja hoidon jatkamiseen seka maksuista selviytymiseen ja toimeentuloon.

Kantanne ehdotuksiin muilta osin

Kuuloliitto on huolissaan siitd, etta asiakasmaksujen korotukset ovat osa laajempaa kehitysta, jossa
sosiaali- terveydenhuollon maksuja on korotettu merkittavalla tavalla hallituskauden aikana
samanaikaisesti kuin sosiaaliturvaan on tehty merkittavia leikkauksia. Esityksessa todetaan
oikeansuuntaisesti, ettd uudet maksut sekd samanaiset asiakasmaksujen korotukset lisdavat
merkittavasti kansalaisten omavastuuta terveydenhuollon kustannuksista. Kuuloliitto on huolissaan
terveydenhuollon palvelujen saavutettavuuden heikkenemisesta seka esittda huolen siita, etta
ajatus maksuttomasta ja yhdenvertaisesta terveydenhuollosta lipuu Suomessa yha kauemmaksi.

Kuuloliitto korostaa, ettd asiakasmaksujen kehitysta ei voi arvioida vain yksittdisten hoitotarpeiden
nakodkulmasta. Niidenkin osalta kasvaneet asiakasmaksut voivat nousta hoitoon hakeutumisen
esteeksi, vaikka parempituloisille yksittdinen asiakasmaksun korotus voi tuntua maltillisemmalta.
Asiakasmaksujen korotusta tulee arvioida tarkemmin paljon palveluita kdyttavien henkildiden osalta.
Heidan osaltaan asiakasmaksut korotuksineen kerdaantyvat merkittavaksi menoeraksi ja
pahimmillaan hoitoon hakeutumisen tai siihen sitoutumisen esteeksi. Erikoissairaanhoidon
ammattilaisilta on jo tullut viestid siita, ettd hoitoa ei voida toteuttaa parhaalla mahdollisella tavalla
asiakasmaksujen korotuksen ja niiden potilaille tuomien toimeentulovaikutusten takia.

Asiakasmaksujen alentamista ja perimatta jattamista koskevat kaytannot tulisi olla valtakunnalliset
ja saannellyt. Nykyiselldan hyvinvointialueilla on liian suuri harkintavalta maksujen huojentamisessa,
mika johtaa merkittaviin alueellisiin eroihin. Kuuloliitto on myds huolissaan hyvinvointialueiden
kyvysta selvita kasvavista toimeentulotuen kuluista.
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