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Sisaltoohjauksen tavoitteet

1. Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo

2. Palvelujen oikeudenmukainen kohdentaminen

3. Kustannusvaikuttavuus ja vaikuttavuuden seuranta
4. Hoitoon paasyn ja priorisoinnin selkeys

5. Ammattilaisten ja potilaiden oikeusturva



Terveydenhuollon sisaltoohjaus

e Lait, asetukset, viranomaismaaraykset

e Terveydenhuoltolaki 8§: Terveydenhuollon toiminnan on perustuttava nayttoon ja hyviin hoito- ja toimintakaytantoihin.
Terveydenhuollon toiminnan on oltava laadukasta, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua.

e Potilaslaki 3 §: Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla henkilolla on oikeus ilman syrjintaa hanen terveydentilansa
edellyttamaan terveyden- ja sairaanhoitoon niiden voimavarojen rajoissa, jotka kulloinkin ovat terveydenhuollon
kaytettavissa. Potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon. Hanen hoitonsa on jarjestettava ja
hanta on kohdeltava siten, ettei hanen ihmisarvoaan loukata seka etta hanen vakaumustaan ja hanen yksityisyyttaan
kunnioitetaan.

e \alvontalaki, ammattihenkilolaki, asiakastietolaki, sote-jarjestamislaki

e Lakiin perustuvat suositukset
e Yhtenaiset hoidon perusteet (ThL 78§)
e Terveydenhuollon palveluvalikoimaneuvoston (Palko)suositukset (ThL 78a§)
e Palvelujarjestelman ja terveydenhuollon ammattilaisten omat suositukset
e Kaypa hoito -, Valta viisaasti-, HOTUS-suositukset (valtionavustukset)
e Turvallinen laakehoito -opas
e Hyvinvointialueiden ja yhteistyoalueiden omat suositukset
e Muiden tahojen, esim. erikoisalayhdistysten ja palvelujarjestelman omat suositukset



Terveydenhuollon vaikuttavuus ja palveluvalikoima

- mita on tehty kuluvalla hallituskaudella

Milla askelilla uusi menetelma tulee osaksi palveluvalikoimaa ja kayttoon?

==~ - ==

ThL 7a § eduskuntakasittelyssa
Palveluvalikoiman periaatteet

Selvitys HTA-toimijoista Tekeilla selvitys
sitovia paatoksia

HE |aakkeiden antavasta

arviointitoiminnan toimielimesta

uudistamisesta

Paaministeri Orpon hallituksen hallitusohjelma:
Vaikuttavien menetelmien ja parhaiden kaytantojen kaytto palvelujarjestelmassa

HE 21.9.2026 eduskuntaan

- ThL 57§: HVA vastaavan
|laakarin tehtavien
tasmentaminen

- ShL: sosiaalihuollosta
vastaava viranhaltija




Palveluvalikoiman periaatteet




HE eduskuntakasittelyssa:
ThL 7 a § Terveydenhuollon palveluvalikoiman periaatteet

Terveydenhuollon palveluvalikoimaan kuuluvat laaketieteellisesti ja hammaslaaketieteellisesti perusteltu yksilon tai
vaeston sairauksien ennaltaehkaisy, sairauden tai vamman toteamiseksi tehtavat tutkimukset, taudinmaaritys, hoito ja
kuntoutus.

Palveluvalikoimaan kuulumisen edellytyksena on, etta terveyden- ja sairaanhoidon toimenpiteen, tutkimuksen, hoidon tai
kuntoutuksen:

1) tavoitteena on vastata yksilon tai vaeston terveyden- ja sairaanhoidon tarpeeseen; TARVE

2) sisaltamat riskit potilaan hengelle tai terveydelle eivat ole kohtuuttoman suuret suhteessa saavutettavissa olevaan
terveyshyotyyn ja hoidolliseen arvoon; TURVALLISUUS

3) vaikuttavuus terveyteen ja hyvinvointiin on saatavilla olevan nayton perusteella riittavaa; ja VAIKUTTAVUUS

4) kustannukset ovat saavutettavissa olevaan terveys- ja hyvinvointinyotyyn ja hoidolliseen arvoon nahden kohtuulliset.
KUSTANNUSVAIKUTTAVUUS

Terveyden- ja sairaanhoidon toimenpiteen, tutkimuksen, hoidon tai kuntoutuksen palveluvalikoimaan kuulumista koskeva
paatoksenteko perustuu kokonaisharkintaan, ja siina tulee varmistaa potilaiden yhdenvertaisuus ja ihmisarvon
loukkaamattomuus.

Potilasta voidaan tutkia ja hoitaa tutkimus- ja hoitomenetelmalla, joka ei kuulu palveluvalikoimaan, jos menetelman kaytto
on potilaan henkea tai terveytta vakavasti uhkaavan sairauden tai vamman takia laaketieteellisesti tai
hammaslaaketieteellisesti valttamatonta ottaen huomioon potilaan terveydentila ja sairauden ennakoitavissa oleva
kehitys seka menetelmalla yksilollisessa tilanteessa saavutettavissa oleva terveyshyoty ja hoidollinen arvo.



Health technology
assessment (HTA)




Nykytila: Terveydenhuollon menetelmien arviointi, kayttoonottosuositukset ja -paatokset seka toimijat
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Arvioinnin kaynnistyminen

Raportissa on kuvattu

yleisella tasolla

koordinaatiotoiminto ja

sen tehtavat

* Aihe-ehdotusten
priorisointi

* Prosessien ja
arviointimenetelmien
yhdenmukaistaminen

seka mihin tehtaviin
tarvitaan paatoksen-
tekijoiden toimivaltaa,
mihin arviointitoimijoiden
osaamista

Arviointi

HTA

Kolme vaihtoehtoista organisoitumismallia kuvaavat
kayttoonottoprosessin arviointi/HTA-vaihetta

Kansallinen
paatoksenteko ja
suositukset

Kolme vaihtoehtoista

mallia

€@ onitoimijamaii:

« Fimea arvioi ladkkeet
ja laakinnalliset laitteet

« HILA arvioi
avolaakkeet

* THL arvioi rokotukset,
seulonnat ja muut
menetelmat

eKahden toimijan malli:
Toimija A arvioi kaikki
laakkeet ja
laakinnalliset laitteet

* Toimija B arvioi kaikKki
muut menetelmat

Hakemukset osoitetaan

edelleen suoraan
toimivaltaisille
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o Yhden toimijan malli:
 Toimija X arvioi kaikki
menetelmat

Terveysteknologian kayttoonottoprosessin kaksi
viimeista vaihetta, eli paatoksenteko ja suositukset
seka toimeenpano on kuvattu paaosin nykymallin
mukaisesti

Mini-HTA toteutetaan nykymallin mukaisesti
Alueellisesti arvioitavat menetelmat on maaritelty nykyista selkeammin ja suppeammin
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Laakkeiden arviointitoiminnan kehittaminen =

e Hanke liittyy hallitusohjelma kirjaukseen, jonka mukaan yhtenaistetdanja
uudistetaan avohoidon ja laitoshoidon osalta laakkeiden kayttoonottoon
liittyvat arviointiprosessit ja -kriteerit, jotta ne olisivat yhtenaiset rippumatta
laakkeen annostelumuodosta.

e Valmistelun taustalla laajapohjaisen (sidosryhmat edustettuna) tyoryhman
ehdotukset 11/25

e | ausuntokierros 6-8/26: lausuntoja 39
e Esityksen tavoitteet kannatettavia, tarve jatkaa valmistelua kohden yhden toimijan mallia

e [ ausuntopalaute on huomioitu tarkentamalla saadosmuutosehdotuksia ja niiden perusteluja
seka vaikutusarviointeja

® Ns. yhdistelmahoitoja koskeva esitys ei saanut rahoitusta budjettiriihessa
e Esitys annetaan lahiaikoina eduskunnalle
e \almistelua kohti yhden laakkeiden arviointitoimijan mallia jatketaan edelleen



Avo- ja sairaalalaakkeiden arviointitoiminnan
lahentaminen (keskeiset ehdotukset)

e Sairaalalaakkeiden arviointiprosessi (Fimea ja Palko)
e yritysaloitteinen menettely
e arvioi kaikki uudet laakevalmisteet ja uudet kayttoaiheet

e arviointi- ja suositus todellisin hinnoin (HUS Apteekin neuvottelu Iaakeyritysten kanssa
ennen suosituksen antamista) ja Fimean asiantuntijalausunnon perusteella

e tiedonsaantioikeuksien tarkentaminen
e kasittelymaksujen kayttoonotto

e Avolaakkeiden arviointi ja paatoksenteko (Hila)
e paatoksenteon tehostaminen ja joustavoittaminen: Kelan ja asiantuntijaryhman lausunnot
e tiedonsaantioikeuksien tarkentaminen (ehdollisen korvattavuuden sopimukset)
e |aajennetaan mahdollisuutta siirtaa paatosvaltaa johtajalle selvissa tilanteissa (biosimilaarit)

e Lisaksi mahdollistetaan laakkeen luovuttaminen nykyista laajemmin sairaala-apteekeista

e potilaalle voitaisiin luovuttaa valttamaton (henkea ja terveytta uhkaava tilanne) avohoidon laake
sairaalasta, mikali laakkeelle ei ole mahdollista vahvistaa korvattavuutta ko. kayttoaiheeseen



Terveydenhuoltolaki 57 §
Vastaavan laakarin rooli ja
tehtavat




Voimassa oleva terveydenhuoltolaki 57 §
Vastuu toimintayksikon terveyden- ja sairaanhoidosta -

Terveydenhuollon toimintayksikossa on oltava vastaava laakari. Vastaavan
laakarin on johdettava ja valvottava toimintayksikon terveyden- ja
sairaanhoitoa.

Potilaan sairaanhoidon aloittamisesta ja lopettamisesta seka potilaan
siirtamisesta toiseen toimintayksikkoon paattaa vastaava laakari tai hanen
antamiensa ohjeiden mukaan muu laillistettu terveydenhuollon ammattihenkilo.



HE menossa eduskuntaan 21.9.2026:

Vastaavan laakarin tehtavat ThL 57 § (osana laajempaa lakikokonaisuutta)

Hyvinvointialueella ja HUS-yhtymassa on oltava vastaava laakari, joka johtaa, ohjaa ja valvoo terveydenhuollon
sisallollista kokonaisuutta. Tassa roolissaan han vastaa terveydenhuollon sisallollisesta lainmukaisuudesta
hyvinvointialueella seka johtaa, ohjaa ja valvoo laatua, potilasturvallisuutta ja vaikuttavuutta seka tehtaviensa
osalta valmiutta ja hairidtilanteisiin ja valmiuslain mukaisiin poikkeusoloihin varautumista.

Vastaava laakari paattaa hoidon porrastuksen seka potilaiden hoidon tarpeen arvioinnin, hoidon aloittamisen,
lopettamisen ja potilaiden siirtamisen periaatteista ja naiden ohjeistamisesta seka tarvittaessa yksittaisen
potilaan hoidosta.

Vastaavan laakarin tulee toiminnassaan noudattaa, mita 7 a §:ssa saadetaan palveluvalikoimasta, ja ottaa
huomioon 7 §:ssa tarkoitetut yhtenaiset hoidon perusteet seka muut terveydenhuollon sisaltoa koskevat

viranomaissuositukset ja -ohjeet.

Vastaava laakari vastaa terveydenhuollon sisallollisen kokonaisuuden yhteensovittamisesta hyvinvointialueella.
Vastaavan laakarin tulee edistaa sosiaali- ja terveydenhuollon integraatiota hyvinvointialueella seka kehittaa
hyvinvointialueen ja muiden toimijoiden valista yhteistyota. Vastaavan laakarin tulee toiminnassaan tehtaviensa osalta
edistaa hyvinvointialueiden valista yhteistyota.

Vastaava laakari vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain (741/2023) 23 :§:ssa tarkoitetusta
palvelunjarjestajan omavalvonnasta taman pykalan 1, 2 ja 4 momentissa saadettyjen tehtaviensa osalta.

Vastaavan laakarin tassa pykalassa saadetyn tehtavan kaytannon toteuttamiseen liittyvaa toimivaltaa voidaan
hyvinvointialueen hallintosaannossa tai sen nojalla siirtda muulle hyvinvointialueen viranhaltijalle.



HE menossa eduskuntaan 21.9.2026:

Sote-jarjestamislaki 12 b §

Hoidon tarpeen arviointi ja hoitoratkaisujen tekeminen hankittaessa
terveydenhuollon palveluja

Hankkiessaan palveluja 12 §:ssd tarkoitetulla tavalla hyvinvointialue voi osana terveyspalvelujen
hankintaa antaa yksityisen palveluntuottajan tehtavaksi hoidon tarpeen arvioinnin,
hoitoratkaisujen tekemisen ja hoitosuunnitelman laatimisen. Tdhan sisdltyy myos
terveydenhuoltolain 52 §:ssd tarkoitetun ldhetteen laatiminen sekd erikoissairaanhoidossa lihetteen

Kasittely ja paatoksenteko potilaaksi ottamisesta.

Yksityisen palveluntuottajan on talloin noudatettava hyvinvointialueen antamia ohjeita ja
maarayksia:

1) potilaan ottamisesta perusterveydenhuoltoon ja erikoissairaanhoitoon;

2) hoidon porrastuksen periaatteista;

3) lahetteiden arviointiperusteista;
4) palveluvalikoimaa koskevien linjausten, yhtenéisen kiireettémén hoidon perusteiden sekd muiden
viranomaissuositusten ja -ohjeiden toimeenpanosta.

Hyvinvointialueen vastaavan lidkarin tehtivista hoidon tarpeen arvioinnissa, hoidon aloittamisessa,
lopettamisessa ja potilaiden siirtimisessa saddetdan terveydenhuoltolain 57 §:ssa.




57 § Vastaava laakarin roolista

# organisaation henkilohallinnollinen tai taloushallinnollinen johtaminen

# laaketieteen professiojohtaja

® \/astaa terveydenhuollon sisallollisesta kokonaisuudesta
e Perustuslaki 19.1§ valttamaton huolenpito
e Perustuslaki 19.3§ riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut

e Sosiaalihuoltolain muutokset omana hallituksen esityksena samanaikaisesti
eduskuntaan:

e Uutena ehdotuksena "sosiaalihuollosta vastaava viranhaltija”
e \/astaavat tehtavat kuin 57§ mukaisella vastaavalla laakarilla



Sote-jarjestamislaki 8 §
Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuu

Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon johtamisessa on oltava
monialaista asiantuntemusta, joka tukee laadukkaiden ja turvallisten palvelujen
kokonaisuutta, eri ammattiryhmien yhteistyota seka hoito- ja toimintakaytantojen
kehittamista. Hyvinvointialueen johtamisessa seka sen toiminnan
ohjauksessa ja valvonnassa on oltava laaketieteen, sosiaalitieteiden ja
hoitotieteen asiantuntemusta.

e Henkiloston osaaminen, allokointi, osaltaan laatu, vaikuttavuus, asiakas- ja potilasturvallisuus
e HVA sisainen organisoituminen kuuluu alueen itsehallintoon

e Pykalassa el saadeta eri viranhaltijoista tai heidan asemastaan hva-organisaatiossa.

e | ausuntokierroksella annetuissa useissa lausunnoissa oli toive saada "hoitotyosta vastaava
viranhaltija” lakiin.



A O Sosiaali-ja
,‘ terveysmlnlsterlo

Yhtenaiset kiireettoman hoidon
perusteet
-paivittaminen 2026->

Erikoisalakohtaisten Yhteniiset hoidon perusteiden
paivittaminen “’kick off” 1.9.2026
Sirkku Pikkujamsa, lddkintoneuvos, STM/APO/PAL




Terveydenhuoltolaki (1326/2010)
7 § Yhtenaiset hoidon perusteet

Sosiaali- ja terveysministerié ohjaa valtakunnallisten yhtendisten lddketieteellisten ja
hammaslddketieteellisten hoidon perusteiden toteutumista. Ministerio laatii yhdessé Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen kanssa yhtendiset hoidon perusteet. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos seuraa ja
arvioi yhtendisten hoidon perusteiden toteutumista hyvinvointialueilla.

Hyvinvointialueen eri toimijoiden on yhteistydssd seurattava yhtendisten hoidon perusteiden
toteutumista.

# Palveluvalikoima 7a§ (Palkon suositukset 78a§)

# Hoitosuositukset (Kaypa hoito-, Valta viisaasti-, HOTUS-, alueiden tai erikoisalojen omat
suositukset)

® Yhtenaiset kiireettoman hoidon perusteet 2019
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966

® THL:n koordinaatioprojekti kdynnissa (yleinen laatimisprosessi, sahkoinen julkaisu)

® Erikoisalakohtainen paivittaminen kaynnissa syksylla 2026


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/items/f387808c-8cde-4f4a-b688-87ecef6dd966
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YHP liittymapinnat muuhun ajankohtaiseen

e Palveluvalikoiman periaatteet (Terveydenhuoltolaki 7a §)
e Hallituksen esitys eduskuntakasittelyssa

e \/astaavan laakarin asema (Terveydenhuoltolain 57 §)
e (Osa ns. Monituottajuus 2- hallituksen esitysta
e HE eduskuntaan 21.9.2026

"Vastaavan laakarin tulee toiminnassaan noudattaa, mita 7 a §:ssé saadetaéan
palveluvalikoimasta, ja ottaa huomioon 7 §:sséa tarkoitetut yhtenaiset hoidon perusteet
seka muut terveydenhuollon siséaltoa koskevat viranomaissuositukset ja -ohjeet.”



P

e 1

Mitka ovat kriteerit, jotka julkisen palvelujarjestelman %
kantokyky kestaa? -

e Julkisen hyvinvointiyhteiskunnan / terveydenhuollon palvelulupaus
e Mihin tarpeisiin vastataan, milla menetelmilla (palveluvalikoima) ja milla kriteereilla ja laatutekijoilla?

e [ aaketieteellinen naytto: vaikuttavuus ja kustannusvaikuttavuus
e Julkisen terveydenhuollon kantokyky

e (Osaajien riittavyys

e Taloudelliset resurssit
e Yhdenvertaisuus

e \/almisteltavien YHP-kriteerien tulee toteuttaa kaikkia edellisia.
e Ovatko voimassa olevat kriteerit adekvaatit (kv-mallit, alueellinen toteuttaminen, vaikuttavuus...)?
o Kestaako julkisen jarjestelman kantokyky?



Eri erikoisalat on saatava pidettya tasapainossa

Mikaan / kenenkaan nakokulma ei voi painaa liikaa

Yhdenvertaisuus L
Vaestoprofiili
Saatavuus (kriteerit)
Saavutettavuus (km:t, matka-aika) /-"" ~
Potilasturvallisuus

Laatu

Osaamisen riittavyys, osaajien saatavuus

e Riittavat volyymit

Vaikuttavuus (tieteellinen naytto)

e Kustannusvaikuttavuus (tyopanoksen hinta, kayttoaste)

e Asiakaskokemus, perusturvallisuuden tunne 1
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