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Asiantuntijalausunto Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta koskevan lain
17 8:n alihankintaa koskevaan sddnnokseen ja siita esitettyihin perusteluihin

Suomen Laakariliitto ja Suomen Hammaslaakariliitto lausuvat kunnioittavasti
seuraavaa:

Suomen perustuslain 18 § saataa oikeudesta tydhon ja elinkeinovapauteen.
Tama elinkeinovapaus koskee kaikkia elinkeinonharjoittajia toimialasta riip-
pumatta. Ladkarit ja hammaslaakarit toimiessaan elinkeinonharjoittajina ovat
itsendisia ammatinharjoittajia tai yhtionsa kautta toimivia yrittdjia (jaljempana
yritt&jid), jotka vastaavat itse toiminnastaan ja lakisaateisista vero- ja muista
velvoitteistaan. Pitdessaan potilasvastaanottoa valtaosa ndista yrittgjista
vuokraa tilansa laékari- tai hammaslaakariasemalta maksaen tiloista ja
oheispalveluista vuokraa. Tydsuhteessa laakariasemiin olevia laakareita ja
hammaslaakareita on huomattavasti vahaisempi maarat

Laakarit ja hammaslaakarit yrittdjind, kuten muutkin yrittajat, tuottavat perin-
teisen yrittdjyyden liséksi, palveluitaan erillisten sopimusten perusteella ali-
hankintana toiselle yritykselle tai toimivat henkiléstovuokrausvalityksen
kautta.

Suomen Laakariliitto ja Suomen Hammaslaakariliitto ovat kiinnittdneet huo-
miota Sote-uudistukseen sisaltyvan jarjestamislain 17 §:n alihankintaa kos-
kevaan sdannokseen ja siita esitettyihin perusteluihin.

Sote-uudistukseen sisaltyvan jarjestamislain 17 8:ssa saadetdaan hyvinvoin-
tialueelle palveluita tuottavan yrityksen alihankinnasta. Kyseisen pykalan
mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja tuottava yksityinen

L' SLL v. 2020 tyvmarkkinatutkimuksen mukaan tydikaisista laakareista toimi laakariasemilla paatoimisena 1)
ladkariyrittdjana (ammatinharjoittajana tai oman yhtién kautta) 81%:ia 2) tydsuhteessa tai osakkuussuhteessa
ammatinharjoittamisyhtioon (esim. Plusterveys) 12%:ia 3) muussa muodossa 6 %:ia. Vastaavat luvut sivutoimi-
silla l1adkareilla olivat: 1) 82%:ia 2) 16 % ja 3) 3 %:ia. SHL v. 2019 tydmarkkinatutkimuksen mukaan paatoimi-
sista yksityishammaslaékareista toimi yrittajind n. 64%. Tydsuhteisten osuus oli 36%. Tyosuhteisista hammas-
l[adkareista n. 70% tyoskentelee yhdessé yhtiosséd, Plusterveydessd. Muissa yhtidissa tydskentelevien tyésuh-
teisten hammaslaékarien maara on vahainen.
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palveluntuottaja (tyypillisesti laakariasema) voi hankkia omaa toimintaansa
taydentdvia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja alihankkijalta. Pykala-
tekstissa ei ole mitenkdan rajoitettu nain hankittavan palvelun maaraa tai toi-
mintamuotoa.

Lain perustelutekstissad on kuitenkin ilmaistu tarkka raja alihankinnan koh-
teena olevan palvelun maarélle. Alihankkijoilta saisi tuotettavaa palvelua
hankkia enimmilld&n 30 — 49 %. Tam& maininta on hd&mmentényt terveyden-
huollon palvelujen niin suurempia kuin pienempiakin tuottajia.

Suurten terveydenhuollon palveluja tuottavien yritysten, kuten ladkariase-
mien, toiminta on organisoitu jo vuosikymmenia paaosin siten, etta niiden
puitteissa yrittdjina toimivat laakarit ja hammaslaakarit ovat tosiasiallisia pal-
veluntuottajia potilaaseen nahden — eivét siis asemat.

Kun terveydenhuollon yritys myisi palvelua hyvinvointialueelle, sen yhtey-
dessa toimivat pienemmat yrittgjat olisivat erilliseen sopimukseen perustuen
hyvinvointialueen hankkimaa palvelua tuottaessaan alihankkijoita jarjesta-
mislain tarkoittamalla tavalla. Tallaisia alihankkijoita yrityksissa on useita
kymmenia, jopa satoja. Tydsuhteessa potilasvastaanottoa pitavia laakareita
ja hammaslaékareitd on, kuten edella on esiintuotu, huomattavasti vahai-
sempi maara. Jotta suuremmat palveluntuottajat pystyisivat ylipaataan tar-
joamaan palveluita Hyvinvointialueille, tarvitsevat ne itsenaisia yrittajia tahan
toimintaan, koska ty0suhteisten lagkarien maara, joita asemilla on, ei siihen
riitd. Laakariasemien tulee tehda itsenaisten yrittdjien kanssa paitsi asian-
mukaiset sopimukset, niin my6s hyvaa yhteistydta naiden yrittdjina olevien
todellisten palveluntuottajien kanssa. llman yrittgjien tydépanosta ja myotavai-
kutusta taydentavaa palvelua ei kaytanndssa pystyta riittavasti toteuttamaan.

Asiantuntijakierroksella olleessa jarjestamislain 17 8:n perustelutekstissa oli
todettu, etté se osuus tai palvelut, jotka katsottaisiin yksityisen palveluntuot-
tajan omaa palvelutoimintaa taydentaviksi, riippuisi yksityisen palveluntuot-
tajan hyvinvointialueelle tuottamien palvelujen laadusta ja laajuudesta. Nain
asian pitaa ollakin.

Hyvinvointialueiden on toisaalta pystyttdva hankkimaan palveluja haluamal-
laan tavalla ja laajuudessa huomioiden alueiden erilaiset tarpeet; toisaalta
terveydenhuollon palvelujen tuottajien on taas elinkeinovapauden nojalla voi-
tava tarjota palveluja haluamallaan tavalla ja palvelun tuottamisen tapa on
otettava huomioon. Lain perusteluteksteihin lisatylla prosenttimaaraisella ra-
jalla olisi olennaisesti vaikutusta lain soveltamiseen ja sita kautta terveyden-
huoltoalan yrityksiin ja niiden tiloissa tydskentelevien yrittdjien toimintamah-
dollisuuksiin. Itse lain pykalassa ei ole mitdan rajoituksia mainittu, joten sel-
laisia ei pida pykalaan nahden toissijaisella hallituksen esityksen tekstilla-
kaan saataa.

Tarvetta prosenttimaaraiselle rajaukselle ei ole mydskaan sen takia, etta hy-
vinvointialueelle palveluita tuottava terveydenhuollon yritys vastaa (ja val-
voo) jarjestamislain 17 §:n mukaan kayttamistaan alihankkijoista vastaavalla
tavalla kuin omista tyontekijoistaankin. Koska toimintatapa tédssé suhteessa
ei juuri eroa tydsuhteisen laakarin tai hammaslaékarin toimintaan nahden, ei
heidan osuuttaan palvelutuotannosta ole tarpeen rajoittaa. Tarvetta rajoittaa
tai ylipdatdan saataa siitd, miten ndma palvelut tuotetaan, ei ole.



@

I_AJXKZ&RIL”TT() Suomen Hammaslaakariliitto

LAKARFORBUNDET

Finlands Tandlikarforbund

ASIANTUNTIJALAUSUNTO 33

Perustelutekstia voidaan pitaa ristiriitaisena itse lain séannoksen kanssa. Li-
saksi se myos sopii huonosti yhteen jarjestamislain muissa kohdissa mainit-
tujen yleisten periaatteiden kanssa, jotka liittyvat Hyvinvointialueen yksityi-
silté toimijoilta hankittaviin palveluihin (esim. lain 8 8&:n perustelujen koh-
dassa todetaan yleisesti ottaen laajasta hankintamahdollisuudesta s.144 ja
lain 12 8:n perusteluissa s.155 korostetaan Hyvinvointialueiden
paatosvallan tarkoituksenmukaisuutta ja tapauskohtaisen arvioinnin mahdol-
lisuutta mm. ottaen huomioon vaeston tarpeet).

Kun suurin osa hyvinvointialueelle palveluita myyvan yrityksen yhteydessa
toimivista ladkareista ja hammaslaakareista on yrittdjia, tarkoittaa tama sita,
ettd hyvinvointialueelle palvelua myyva yritys esim. laakariasema ei voisi
kayttaa heita tdydentavan palvelun tuottamiseen. Perustelujen kohdalla puu-
tuttaisiin palveluntarjoajan toimintamuotoon. Yrittajan osalta on taasen todet-
tava, etta voidakseen olla mukana tuottamassa hyvinvointialueen hankkimaa
palvelua alihankintana, han olisi taasen pakotettu muuttamaan toimintamuo-
tonsa tyosuhteiseksi, mikali tama olisi ylipdataan mahdollista tai pahimmil-
laan vaihtoehtoisesti joutuisi lopettamaan toimintansa. Perusteluteksti sotii
vapaata yrittajyytta vastaan.

On myo0s todettava, ettd yrittdjina toimivien laakarien ja hammaslaakarien
mahdollisuus tarjota taysin itsenaisesti suoraan palveluja hyvinvointialueelle
on vahaist4, joten prosentuaalinen rajaaminen alihankinnan osalta on siltakin
kannalta kyseenlaista.

Jarjestamislain 17 8:n perustelujen teksti prosenttimaaraisesta rajauksesta
ohjaa lain sdanntksen tulkintaa rajoittavasti ja maarittelya voidaan pitaa
myo6s perustuslain 18 8:n elinkeinovapautta rajoittavana. Rajaus on myds
tarpeeton palveluiden tuottamisen kannalta ja saattaa johtaa siihen, etta hy-
vinvointialueiden mahdollisuus saada vaestolle tarpeellisia palveluita laaka-
reiltd voisi vaikeutua olennaisesti. Tilanne voisi joillain alueilla johtaa siihen,
ettd palveluja ei olisi riittdvasti, tasapuolisesti ja yhdenvertaisesti tarjolla eika
esim. haja-asutusalueilla ei voitaisi turvata riittavan kattavaa palveluverkkoa
(jota esim.12 8:n perusteluissa tuodaan esiin s.156).

Edella olevaan viitaten vaadimme lain 17 §:n perustelutekstin muuttamista ja
prosenttiméaraisen rajauksen poistamista tai asian huomioimista muutoin.

Helsingissa 23 paivana maaliskuuta 2021
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