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Laajoista yhteiskunnallisista kriiseistd huolimatta
hallituskaudella on toteutettu monta merkittivaa,
ihmisoikeuksien kannalta keskeisti sosiaali- ja
terveyspolititkan uudistusta. Sote-uudistuksen
loppuunsaattaminen puolestaan on myllannyt koko
palvelujarjestelman rakenteita ja merkitsee usean
hallituskauden mittaisen uudistusprosessin paatosta.
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Antti Rinteen (sd.), sittemmmin Sanna Marinin (sd.) hallituksen ohjelmassa yksi seitsemdstd
strategisesta kokonaisuudesta oli "Oikeudenmukainen, yhdenvertainen ja mukaan ottava
Suomi”. Hallitus visioi ohjelmassaan, ettd kauden jalkeen "Suomi on entistd tasa-arvoisempi ja

yhdenvertaisempi maa, jossa luottamus lisddantyy ja jokainen ihminen on arvokas™.

Hallitus lupasi panostaa seuraaviin kokonaisuuksiin: hyvinvoinnin edistdminen ja
eriarvoisuuden vahentdminen, lapsi- ja perheystavallisyyden edistdminen, ikaystavallisyyden
edistdminen ja sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden parantaminen. Naihin liittyen hallitus
kaynnisti kaksi isoa uudistuskokonaisuutta, jotka olivat sosiaali- ja terveyspalveluiden

rakenneuudistus sekd sosiaaliturvan uudistaminen.

Koska sosiaali- ja terveyspolitilikan ala on hyvin laaja, yhdessa artikkelissa ei ole mahdollisuus
kasitelld kaikkea hallituskaudella tapahtunutta. Téssa kirjoituksessa tarkastelen |&hinng
muutamia sosiaali- ja terveyspalveluihin liittyvid vudistuksia sekd koronavirusepidemian
hoitoa.

Lisdksi nostan esiin joitakin mittakaavaltaan pienempid, mutta periaatteellisesti

merkityksellisid vudistuksia, joita kuluneen hallituskauden aikana toteutettiin.

Koronaepidemian hallinnassa paapaino oli terveydenhuollon
kantokyvyn turvaamisessa

Koronaepidemia ja sen hallintatoimet ovat yksi hallituskautta myos sosiaali- ja
terveyspolitiikan sekd naihin liittyvien palveluiden nakdkulmista hallinnut teema. Siind missa
hallitus onnistui kohtalaisen hyvin epidemian torjunnassa tilanteessa, jossa rokotteita ei ollut
saatavilla, on epidemian hallinnan laajamittaisten sosiaalisten ja laajempien

hyvinvointivaikutusten tarkempi arviointi tarpeen tulevaisuudessa.

Tutkimus osoittaa, ett@ kansallisen tason p&adtdksenteossa ei kaikilta osin kunnioitettu
rajoitustoimista vastanneiden viranomaisten toimivaltaa tai asiantuntijandkemuysta
hallintatoimien tarkoituksenmukaisuudesta. Epidemian hallinnan ja sen erilaisten k&anteiden
myota viranomaisten, eri hallinnontasojen sekd p&datdsten valmistelijoiden ja asiantuntijoiden

keskindistd luottamusta on koeteltu, mikd on jattdnyt jalkensd yhteistydhon.

Kansallisella tasolla epidemian ajan johtaminen ja p&datdksenteko keskitettiin Suomessa
maaliskuussa 2020 sosiaali- ja terveysministeriodn. Siten koronaepidemia kehystyi
korostetusti terveyskriisiksi, eik@ niinkadn useiden hallinnonalojen vastuulle kuuluvaksi,

laajamittaiseksi yhteiskunnalliseksi ja sosiaaliseksi kriisiksi.

Jo epidemian alkuaikoina oli ennustettu, ettd sen hallitsemiseksi tehtavilla rajoitustoimilla tulee

olemaan laajoja kielteisiad vaikutuksia etenkin haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten
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hyvinvointiin ja terveyteen. N&in onkin todettu tapahtuneen - niin

kansainvdlisesti kuin Suomessakin.

Sote-uudistuksen loppuunsaattaminen puolestaan on myllinnyt koko
palvelujdrjestelmén rakenteita ja merkitsee usean hallituskauden
mittaisen uudistusprosessin paatosta.

Osa koronaepidemian esiin tuomista kielteisistd kehityskuluista, kuten sosiaali- ja
terveydenhuollon henkildstopula ja mielenterveyspalveluiden riittdmattémyys, juontavat
juurensa toki jo pandemiaa edeltéineeseen aikaan. Epidemian rantautuminen Suomeen on

kuitenkin vain vahvistanut niitd.

Koronaepidemialla ja etenkin niillé toimilla, joita sen hillitsemiseksi on toteutettu, on kuitenkin
todenndkadisesti ollut myds sellaisia vaikutuksia, jotka edelleen lisGavat riskid ihmisryhmien
valisen eriarvoisuuden syvenemisestd ja yhdenvertaisuuden rapautumisesta. Ymmarryksen
syventdminen ndistd heijastevaikutuksista on oleellista, vaikka epidemian akuutti vaihe lienee
ohitettu.

Rajoituspadtoksia tehtiin erityisesti erikoissairaanhoidon tilannetta peilaten, jolloin
rajoitustoimien sosiaaliset, taloudelliset ja kulttuuriset vaikutukset eri véestéryhmiin jaivat
vahemmalle huomiolle. Vaikka terveysturvallisuustoimissa onnistuttiin rokotteiden
saatavuuden yleistymiseen saakka melko hyvin, on kriittinen tarkastelu siitd huolimatta

paikallaan.

Pohdittavaksi on syytd nostaa, miten hallitus onnistui toimimaan hallitusohjelmakirjauksensa
"oikeudenmukainen, yhdenvertainen ja mukaan ottava Suomi” -hengessd koronaepidemiaa

taltuttaessaan.

Koronaepidemian hallitsemiseksi tehtyjen rajoitustoimien pitk&aikaisten sosiaalisten ja
hyvinvointivaikutusten arvioiminen on viel@ edessd. Koronaa seuranneet ja sen kanssa yhteen
kietoutuneet kriisit kuten Ukrainan sota ja elinkustannusten nousu eivat ainakaan helpota

eriarvoisuuden poistamisen ja yhdenvertaisuuden lisédmisen eteen tehtdvid toimia.

Maailman myllerrykset ja suotuisan kehityksen hidastuminen esimerkiksi véeston hyvinvointi-
ja terveyseroissa varmistavat, ettd eriarvoisuuden kaventaminen on suomalaisessa
politiikassa myods tulevaisuudessa keskeinen tavoite, jonka soisi pitévan tulevat hallitukset

ndyrind. Terveys- ja hyvinvointieroja on torjuttava myos kriisiaikoina.

Sote-uudistuksen ihme

https://politikasta.fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut-uudistuivat-kriisienkin-keskella/ 3/14


https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/144268/THL_Rap4_2022_Covid-seuranta_kevat2022_vs2.pdf?sequence=7&isAllowed=y
https://etene.fi/documents/1429646/44956485/ETENE_Covid-19-epidemian+eettinen+arviointi.pdf/f775f172-3878-d5a9-22a3-34b8f256e06a/ETENE_Covid-19-epidemian+eettinen+arviointi.pdf?t=1605084741325

2/22/24, 11:17 AM Sosiaali- ja terveyspalvelut uudistuivat kriisienkin keskella — Politiikasta
Kuten useammalle edelliselle hallitukselle, myds Rinteen-Marinin hallituksille sosiaali- ja
terveyspalveluiden rakenneuudistus eli sote-uudistus oli yksi keskeisimmistd rakenteellisista
vudistuksista sosiaali- ja terveyspolitiikan alalla. Uudistukseen IGhdettiin jannitteisestd
tilanteesta, jossa edeltava Juha Sipilén (kesk.) hallitus oli kaatunut maakunta- ja

valinnanvapausuudistusten epdonnistumiseen.

Sipilan hallituksen kaudella valmisteltu vudistus jattikin Marinin hallitukselle perinnén, jota
valmistelussa olisi todenndkdisesti ollut hankala sivuuttaa niin poliittisista kuin kaytannollisista
syistd. Sipilan hallituskaudella sote- ja maakuntauudistuksen valmistelu kdynnistettiin
laajamittaisesti jo ennen kuin yksikadn laki oli mennyt eduskunnassa Iapi. Aivan uudenlaisen
mallin myyminen jo valmiiksi turhautuneille vudistuksen valmistelijoille olisi saattanut olla
hankalaa. Tyystin maakunnat - tai muut itsehallinnolliset alueet - sivuuttava uudistus ei taas

todenndkdisesti olisi sopinut keskustalle.

Peruspalveluministeri Krista Kiuru (sd.) on todennut, ettd han pitad sote-vudistuksen
onnistumista pandemian oloissa pienend ihmeend. Yhtddalta selityksend inmeen toteutumiselle
voi kuitenkin olla juuri se, ettd poliittinen ja median mielenkiinto kohdistui ennen kaikkea
koronaepidemian hoitamiseen ja sen aiheuttamiin ongelmiin. Laaja-alaiselle sote-keskustelulle

ei ollut yhtd laajaa ilmatilaa kuin toisenlaisessa tilanteessa olisi ollut mahdollista.

Toisaalta selityksend voi olla se, ettd kesalld 2021 hyvaksytty sote-malli noudatteli
pddpiirteissddn jo edelliselld hallituskaudella esiteltyd maakuntamallia. Nykyinen malli on
kuitenkin riisuttu, "luurankomainen” versio edellisen hallituskauden esityksestd. Siing oli myos
kyetty huomioimaan aikaisempien perustuslakivaliokunnan lausuntojen antamat reunaehdot.
Uudistuksen l&dpimeno pedattiin siis varman pdadlle, ja mukaan otettiin vain sellaiset elementit,

joiden arviointiin menevadn prosessissa eteenpdin.

Kuten Sipilankin hallituksen esityksessd, Marinin hallituksen uudistus perustuu itsehallinnollisiin
alueisiin, joiden maard oli niin sanotun Uudenmaan erillisratkaisun vuoksi kuitenkin kasvanut

18:sta 21:een. Alueita ilmoitettiin kutsuttavan hyvinvointialueiksi.

Sosiaali- ja terveyspalveluiden rahoitus siirrettiin valtion vastuulle. Rahoitus jaetaan
hyvinvointialueille pddosin alueiden palvelutarpeisiin pohjautuvan Terveyden ja hyvinvoinnin

laitos THL:n kehittédman laskennallisen mallin mukaisesti.

Epdsuhta uudistusten tarjoamien keinojen ja niille asetettujen, hyvin
laajojen tavoitteiden vililld on kuitenkin ilmeinen, etenkin keskeisten
suomalaisten terveys- ja hyvinvointipolitiikan tavoitteiden
ndkékulmista.
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Marinin hallituksen sote-uudistuksen tavoitteina oli turvata yhdenvertaiset ja laadukkaat
sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen palvelut, parantaa palvelujen saatavuutta
ja saavutettavuutta, kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja, turvata ammattitaitoisen
tydvoiman saanti, vastata ikdantymisen ja syntyvyyden laskun aiheuttamiin haasteisiin sek&
hillité kustannusten kasvua. Kaiken kaikkiaan sote-uudistukselle sen eri vaiheissa asetetut

tavoitteet ndyttavat olleen vuosien varrella melko muuttumattomat.

Samaan aikaan epdsuhta uudistusten tarjoamien keinojen ja niille asetettujen, hyvin laajojen
tavoitteiden valilld on kuitenkin ilmeinen, etenkin keskeisten suomalaisten terveys- ja

hyvinvointipolitiikan tavoitteiden ndkodkulmista.

Yhtend esimerkkind tastd on, ettd suomalaisen sosiaali- ja terveydenhuoltojdrjestelman
uudistukset ovat 1960-1970-luvuilta I&htien sivuuttaneet laajat maan sosiaali- ja
terveydenhuoltopolitiikkaan vaikuttavat intressit, jotka ovat

mahdollistaneet monikanavaisen terveydenhuoltojdrjestelman. Se sisaltdd muun muassa
julkisten palveluiden sekd tydterveyshuollon ja yksityisten palvelujen syntymisen ja sdilymisen
rinnakkain.

Kaiken kaikkiaan hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen edellyttad laaja-alaisia
yhteiskuntapoliittisia toimia. Sote-uudistus onkin tastd nakdkulmasta vain pieni osa

laajemmassa kokonaisuudessa.

Marinin hallituksen l&piviemd& sote-uudistus on malli, johon jokainen puolue on omalta
osaltaan ollut vaikuttamassa. Uudistus voidaoan nahdd jatkumona, jonka juuret juontavat

2000-luvun alkuun.

Siitd lahtien suomalaisen sote-jarjestelmdn rakenteet ovat kansallisen ohjauksen ja paikallisen
uudistamisen yhteisvaikutuksesta vahitellen keskittyneet kohti laajempia palveluiden

jarjestdjia ja tiukempaa kansallista ohjausta. Padtepiste prosessille saavutettiin nyt, kun
toimeenpantu sote-malli vietiin eduskunnassa I&pi kesalld 2021

Pienet suuret uudistukset

Koronapandemian ja isojen rakenteellisten uudistusten ohella hallituskaudella toteutettiin

lukuisia merkittavid, pienempid vudistuksia.

Hallituskaudella sdédettiin muun muassa maassa iiman laillista oleskeluoikeutta asuvien
henkildiden eli paperittomien henkildiden oikeudesta saada valttadmdattdmid terveydenhuollon
palveluita. Tutkijat ovat jo pitkadn esittneet, ettd paperittomien henkildiden terveydenhuolto
tulisi turvata entistd laajempana. Muutos turvaa aiempaa paremmin niin Suomea sitovien

ihmisoikeussopimusten kuin Suomen perustuslain velvoitteiden toteutumisen.
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Toinen ihmisoikeuksien toteutumisen ndkdkulmasta merkittéva, pitkén vaikuttamistyon
tuloksena syntynyt vudistus oli laki sukupuolen vahvistamisesta eli niin sanottu translaki. Sen
mydta sukupuolen oikeudellinen vahvistaminen eriytetddn ladketieteellisistd tutkimuksista ja

hoidoista. Samalla poistui vaatimus lisddntymiskyvyttdmyydesta.

Myos aborttilainsaadantod vudistettiin, Jatkossa raskaus voidaan keskeyttdd yksin raskaana
olevan pyyntddn perustuen 12. raskausviikon loppuun saakka. Uudistus vahvistaa ennen
kaikkea raskaana olevan henkildn itsemadradmisoikeutta. Lakiin tehdyt muutokset

pohjautuivat OmaTahto2020-kansalaisaloitteeseen.

Samoin myoés hoitoonpdadsyn maardaikoja tivkennettiin, Kun aiemmin perusterveydenhuollon
Kiireettomiin palveluihin tuli p&dastd kolmessa kuukaudessa, tulee niin sanottu "hoitotakuu”
tiukentumaan syksylld 2023 kahteen viikkoon ja vuonna 2024 seitsemdadn pdivadn.
Uudistuksella tavoitellaan perusterveydenhuollon palveluiden saatavuuden parantamista, joka
on pitkadn ollut yksi suomalaisen terveydenhuoltojdrjestelmdan keskeinen ongelma.

Suomalaiset maksavat terveydenhuollon asiakasmaksuja enemmadn
esimerkiksi muihin Pohjoismaihin verrattuna. Lakimuutoksen myaéta
esimerkiksi kdynnit terveyskeskuksen sairaanhoitajalla ja alaikdisten
kdynnit erikoissairaanhoidon poliklinikalla tulevat maksuttomiksi.

Hallitus s&ati myos sitovan hoitajamitoituksen ympdrivuorokautiseen hoivaan. Samalla kun
lupaus hoitajamitoituksesta todenndkoisesti auttoi SDP:td voittamaan edelliset
eduskuntavaalit, on hoitajamitoituksen sddtédminen malliesimerkki pistemdisestd
vudistuksesta, jonka terveydenhuoltojdrjestelmdan kokonaisuuden vaikutuksia ei ole kyetty tai

haluttu huomioida vudistusta sdddettdessd.

Nyt esimerkiksi vuodeosastoja on jouduttu sulkemaan, koska hoitotydn resursseja joudutaan
kohdentamaan ympdrivuorokautiseen hoivaan. Tdma on puolestaan johtanut pdivystysten
paikoin pahaankin kriisiytymiseen.

Suomalaiset maksavat terveydenhuollon asiakasmaksuja enemmadn esimerkiksi muihin
Pohjoismaihin verrattuna. Marinin hallituksen sa&dtédma asiakasmaksulain muutos tuli voimaan
heindkuussa 2021, ja sen tavoitteena oli parantaa hoidon saatavuutta ja lisatd terveyden tasa-
arvoa. Lakimuutoksen myoétd esimerkiksi kaynnit terveyskeskuksen sairaanhoitajalla ja
alaikdisten kéynnit erikoissairaanhoidon poliklinikalla tulevat maksuttomiksi.

Taman lisaksi vuotuisten maksukattojen piiriin luetaan aiempaa enemman palveluja,

esimerkiksi suun terveydenhuollon palvelut. Periaatteellisella tasolla huomionarvoista
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uudistuksessa on, ettd se korostaa asiakasmaksujen alentamisen ja perimattd jattdmisen

ensisijaisuutta suhteessa toimeentuloturvaan.

Sosiaali- ja terveyspalvelut pysyvat agendalla

Sosiaali- ja terveyspalvelut ovat kansalaisille yksi tarkeimmistd politiikan aihealueista. Onkin
oletettavaa, ettd sote-luurankoa tullaan vadntelemdadn uvusiin asentoihin myds

tulevaisuudessa.

Yksityisen ja julkisen sektorin tyénjaon madrittéminen jatkuu tulevaisuudessa. On mahdollista,
ettd henkildstdpula pakottaa padtdksentekijat sovittamaan yhteen tai ainakin ohjaamaan
jarjestelmallisesti yhtendisempddn suuntaan esimerkiksi terveydenhuollon eri osajarjestelmiad,

kuten hyvinvointialueiden vastuulla olevia palveluja, tyéterveyshuoltoa ja yksityisia palveluja.

Hoitajamitoitus ja henkildstdn saatavuusongelmat ovat teemoja, jotka todenndkoisesti tulevat
olemaan vaalikeskusteluissa pinnalla. Ne vaikuttavat paljon myds siihen, miten hoitotakuuta ja
laajemmin koko sote-uudistusta toimeenpannaan, ja miten asetetuissa tavoitteissa

onnistutaan.

Jos rahat, lainsdddanté ja tiukentuva strateginen ohjaus tulevat valtiolta,
mitd aluevaltuustojen pdittdjille jia pdatettiviksi?

Sosiaalipalveluiden resursointi ja kehittdminen osana sote-uudistusta ovat teema, josta useat
tutkijat ovat olleet huolissaan pitk&dn. Tama ndkyi myds koronaepidemian hoidossa, jossa
jarjestelmad ohjattiin keskeisesti terveydenhuollon ja siihen pohjautuvan tilannekuvan
perusteella. Iso haaste sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa on se, miten
hyvinvointialueet osaavat ohjata palvelujdrjestelmad vaestdn tarpeiden mukaisesti sosiaali- ja

terveydenhuoltona eivatkd vain jalkimmaisend.

Alueellinen itsehallinto on teema, joka puhutti jo Sipilén hallituskaudella, ja jota on
kyseenalaistettu myds hyvinvointialueiden kohdalla. Jos rahat, lainséadanté ja tivkentuva
strateginen ohjaus tulevat valtiolta, mitd aluevaltuustojen padttdjille jad padtettavaksi? Tdman
kysymyksen tulisi kiinnostaa niin itsehallinnon ja demokratian puolustajia, kansalaisten
yhdenvertaisuudesta kiinnostuneita kuin myos taloudellisista kannusteista huolissaan olevia

paattgjia.

FT, dosentti, Liina-Kaisa Tynkkynen on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimuspddllikko
Jja Tampereen yliopiston nuorempi apulaisprofessori

Artikkeli on osa Haasteita monikriisisestd hallituskaudesta -juttusarjaa. Artikkelin padkuva:
National Cancer Institute/Unsplash.
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