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SOCIAL- OCH HALSOVARDSUTSKOTTETS BEGARAN OM UTLATANDE

Social- och hidlsovardsutskottet begér ett utla-
tande av grundlagsutskottet i friga om de &nd-
ringar av lagforslagen i regeringens proposition
RP 324/2014 rd som utskottet foreslar.

RP 324/2014 rd

Social- och hilsovérdsutskottet foresldr med
anledning av grundlagsutskottets tidigare utla-
tande (GrUU 67/2014 rd) att propositionen &nd-
ras s att ordnandet av social- och hélsovérden
ska bygga pa en samkommunsmodell med en
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enda hierarkisk nivd. I den hir modellen har
samkommunerna for social- och hdlsovarden det
ansvar for att ordna och producera virden som
avses 1 propositionen.

Social- och hilsovérdsutskottet foreslar med
anledning av grundlagsutskottets tidigare utla-
tande att propositionens bestimmelser om kom-
munernas finansieringsansvar dndras. Enligt det
nya forslaget ska det stegvisa utjamningssyste-
mets s.k. utjimningstak pd +/- 400 euro dndras

sa att utjimningen fortséttningsvis ir stegvis,
men utjdmningstaket dr +/- 200 euro for aren
2017—2020. Social- och hélsovardsutskottet {o-
reslar dessutom en ny bestimmelse 1 inférande-
lagen, genom vilken ett social- och hélsovards-
omrddes kommuner for en tid av fem ar kan av-
tala att en del av omradets finansiering faststills
pa ett sitt som avviker frdn lagen om ordnandet
av social- och hilsovarden.

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Motivering

Utgangspunkter for bedomningen
Grundlagsutskottet bedomde 1 sitt utlatande
GrUU 67/2014 rd den i propositionen RP
324/2014 rd foreslagna reformen av ordnandet
av social- och hélsovardssystemet och i synner-
het propositionens bestimmelser om forvalt-
ningssystemet och kommunernas finansierings-
ansvar. Utskottet ansdg att sdvil det foreslagna
forvaltningssystemet som den foreslagna finan-
sieringsmodellens konsekvenser fér kommuner-
na och kommuninvanarna var problematiska
med hénsyn till grundlagen.

Syftet med social- och hélsovardsutskottets
andringsforslag var att genomfora reformen av
social- och hilsovirden pa ett grundlagsenligt
sitt. Andringsforslagen maste siledes sirskilt
granskas i ljuset av grundlagsutskottets tidigare
utlatande och av de pa utskottets praxis baserade
utgdngspunkter for bedomningen som framfors
dar.

Grundlagsutskottet utgick i sitt utlatande fran
att det finns vdgande skél for en revidering av
social- och hélsovérdstjdnsterna. Dessa skél an-
knyter till de grundldggande fri- och réttigheter-
na och talar for att ansvaret for att ordna och pro-
ducera social- och hélsovérdstjénster 1dggs over
pa aktorer som ér storre dn de enskilda kommu-
nerna. Utskottet ansdg att forslagets basala 16s-
ning — en omfattande integration och en stérkt
barkraft for aktdrerna — dr godtagbar och pa
langre sikt motiverad med tanke pa de offentliga

2

finansernas bérkraft och, i férlingningen, tryg-
gandet av de sociala grundlidggande rittigheter-
na och likabehandlingen.

Den i propositionen foreslagna samkommuns-
modellen i tvé nivder baserar sig pé att en sam-
kommun ansvarar for ordnandet av tjdnsterna,
medan en annan samkommun ansvarar for pro-
duktionen av social- och hélsovéardstjénster.
Grundlagsutskottet bedomde sirskilt samkom-
munerna for social- och hélsovirdsomrddena ut-
ifrdn demokratiprincipen. Antalet sddana sam-
kommuner foreslogs bli fem, varvid de i genom-
snitt skulle ha omfattat dver sextio medlems-
kommuner. Sirskilt de mindre kommunernas
rostetal i samkommunens fullmiktige skulle da
blivit mycket litet och kommuninvanarna fatt ett
mycket svagt inflytande. Utskottet ansag att pro-
blemen med smé mojligheter till inflytande ac-
centueras nidr man beaktar att det handlar om
central basservice for kommunens invanare. Att
finansieringsansvaret forblir hos kommunerna
skulle i sin tur ha inneburit att i medeltal lite un-
der hilften av kommunens budget dverfors till
samkommunens beslutanderdtt. Sammantaget
blir sambandet till beslutsfattandet pa kommu-
nal nivé och sérskilt till kommuninvénarnas in-
flytande genom rostritt i praktiken ritt avldgset i
den foreslagna forvaltningsmodellen. Med beak-
tande av vilken betydande beslutanderitt social-
och hilsovardsomradets samkommunfullmékti-
ge besitter blir dess demokratiska grund saledes
mycket indirekt och tunn.



Utifrdn en helhetsbedomning ansag grund-
lagsutskottet att den foreslagna regleringen inte
tillrdckligt genomfdér demokratin sdsom det for-
utsétts 1 2, 14 och 121 § i grundlagen. Dérfor
kunde lagforslagen inte behandlas i vanlig lag-
stiftningsordning utan betydande dndringar.

Vid bedomningen av den foreslagna finansie-
ringsmodellen fédste grundlagsutskottet sdrskild
uppmaérksamhet vid de konsekvenser forslaget
— sdérskilt i kombination med &ndringarna av
statsandelslagstiftningen — skulle ha pé enskil-
da kommuners ekonomi. Trots att kostnadsbe-
rakningarna endast var riktgivande verkade det
enligt utskottet uppenbart att trycket pa en kal-
kylmissig hojning av kommunalskatten hade
blivit betydande for minga kommuner och yt-
terst betydande for vissa kommuner. Forénd-
ringarna for de enskilda kommunerna hade dess-
utom sannolikt lett till klart dkande skillnader
mellan kommunalskattesatserna.

De betydande hdjningar av kommunalskatten
som enligt kalkylerna kan bli f6ljden och som
dessutom med tanke pa det legislativa samman-
hanget kommer relativt plotsligt, skulle enligt
grundlagsutskottets asikt avsevért forsvara en-
skilda kommuners mojligheter att klara sina
ataganden och sjilvstindigt besluta om sin eko-
nomi i linje med grundlagens bestimmelser om
finansieringsprincipen och den kommunala be-
skattningsrétten. Det centrala i beddmningen var
att trycket pd att hdja kommunalskatten inte
skulle bero pé val som triffats inom det kommu-
nala beslutsfattandet utan enbart pa de samman-
tagna effekterna av lagstiftarens dtgirder. Sam-
tidigt skulle den Okande differentieringen av
kommunalskattesatserna enligt utskottet vara
betydelsefull med tanke pé likabehandlingen av
invanarna i de olika kommunerna.

Grundlagsutskottet anmérkte angdende kom-
munernas beskattningsrédtt och finansierings-
principen att lagstiftaren enligt utskottets etable-
rade praxis har tdmligen vidstrickt provnings-
ratt ndr det géller att foreskriva om dndringar
som kan ha stor inverkan pd kommunernas eko-
nomiska stdllning. Det gér inte heller att ldsa ut
nagra skarpa grénser ur jadmlikhetsprincipen nér
en reglering som dverensstimmer med den Ons-
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kade samhillsutvecklingen efterstrdvas. Trots
det ansag grundlagsutskottet att trycket pa att
hdja kommunalskatten pd grund av lagstiftning-
en for vissa kommuners vidkommande redan ar
sa betydande att regleringen i ett helhetsperspek-
tiv strider mot 121 § 2 och 3 mom. och 6 § 1
mom. i grundlagen. Den foreslagna regleringen
av kommunernas finansieringsansvar kunde dér-
med inte som sddan genomforas i vanlig lagstift-
ningsordning.

Vidare ansdg grundlagsutskottet att forvalt-
ningslosningen for social- och hélsovardstjéns-
terna och finansieringen av systemet tillsam-
mans utgor en storre helhet som med hinsyn till
savil grundlagen som vardsystemets funktiona-
litet maste bedomas i ett enda sammanhang. Ut-
skottet foreslog déarfor i sitt stdllningstagande
om lagstiftningsordningen att lagforslagen kan
behandlas i vanlig lagstiftningsordning endast
om utskottets konstitutionella anmérkningar om
demokratin i den foreslagna forvaltningsmodel-
len och kommunernas finansieringsansvar samt
det regelverk som dessa bildar blir behorigen be-
aktade.

Demokratin

Social- och hilsovardsutskottets forslag. P

grund av regleringens karaktér ansag sig grund-
lagsutskottet inte i stdnd att entydigt definiera
vilka dndringar med béiring pd demokratiprinci-
pen som bor goras i lagforslagen for att de ska
kunna behandlas i vanlig lagstiftningsordning.
Utskottet menade att dess uppgift 1 ett sadant
sammanhang inte dr att vdlja mellan sddana 16s-
ningar som uppfyller kraven i grundlagen. Ut-
skottet ansdg dock att en dverforing av uppgif-
terna frdn kommunerna till sddana storre sjélv-
styrelseomraden dn kommuner som avsesi 121 §
4 mom. i grundlagen vore ett tdnkbart alternativ
med avseende pa grundlagen. Demokratin skul-
le dir genomforas genom direkta val och omra-
dena skulle dessutom ha beskattningsrétt. Dess-
utom framhdll utskottet att en samkommunsmo-
dell med en niva atminstone i princip inte kan
betraktas som ett uteslutet alternativ. Ur grund-
lagens synvinkel dr det i princip inte heller
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omojligt att overfora ansvaret for att ordna soci-
al- och hédlsovarden till staten.

Social- och hilsovardsutskottet foreslar att re-
geringens lagforslag édndras s att ordnandet av
social- och hélsovarden ska bygga pé en sam-
kommunsmodell med en enda organisatorisk ni-
va, dar samkommuner for social- och héilso-
virdsomrdden har det ansvar for att ordna och
producera tjansterna som avses i propositionen.
Kommunerna skulle fortsatt bara ansvaret for fi-
nansieringen. I friga om den modellen konstate-
rade grundlagsutskottet att genomforandet i ett
helhetsperspektiv inte far strida mot demokrati-
principen eller finansieringsprincipen. Faktorer
som maste beaktas vid helhetsbedomningen var
enligt utskottet bland annat omradenas storlek,
samkommunens uppgifter och behorighet som
helhet, finansieringslosningar, fordelningen av
olika slags ansvar mellan staten, kommunerna
och samkommunen samt samkommunens hog-
sta beslutande organ i termer av sammansétt-
ning, valsétt och beslutsforfarande.

Enligt social- och hilsovardsutskottets for-
slag skulle det i landet finnas hogst 19 samkom-
muner for social- och hédlsovardsomraden, dvs.
samma siffra som propositionen foreslog for an-
talet samkommuner med produktionsansvar.
Jamfort med den ursprungliga propositionen
skulle alltsa antalet social- och hilsovardsomra-
den vara storre och deras genomsnittliga storlek
foljaktligen mindre. I genomsnitt skulle antalet
kommuner per omrdde vara 16 (60 enligt RP),
men savil antalet kommuner som invanarantalet
skulle variera stort mellan omrédena. Grundtan-
ken é&r att social- och hélsovardsomradena i hu-
vudsak ska motsvara de nuvarande sjukvardsdi-
strikten. Det skulle innebédra att de minsta sam-
kommunerna har 6 medlemskommuner medan
de storsta har 29. Det minsta social- och hélso-
vérdsomrdde skulle ha cirka 65 000 invanare och
det storsta cirka 1,6 miljoner invanare. Kommu-
nerna kan enligt forslaget dock avtala om sam-
manslagning av tvé eller fler social- och hélso-
vérdsomrdden. Antalet omraden kan da bli férre
an 19.

Jamfort med regeringens ursprungliga propo-
sition skulle antalet kommuner vars rdstetal i

samkommunen skulle stanna under en procent
pd basis av invanarantalet bli avsevirt lagre, dvs.
40 (180 enligt RP). Fordelningen av rosterna
motsvarar i princip fordelningen i1 de nuvarande
samkommunerna for sjukvardsdistrikten.

P& samkommunens forvaltning och besluts-
fattande tillimpas enligt forslaget i huvudsak be-
stimmelserna i kommunallagen. Enligt social-
och hilsovardsutskottets forslag ska dock sam-
mansdttningen for och valet av samkommunfull-
méktige ocksd i de nya social- och hélsovards-
omrddena (19 omraden) folja samma avvikelser
frdn kommunallaen som skulle ha tillimpats pa
samkommunerna for social- och hélsovirdsom-
radena (5 omraden) i propositionen. Ledaméter-
na i samkommunens fullméktige méste alltsa
vara fullméktigeledamoter i sina hemkommu-
ner. Varje medlemskommun ska ha minst en re-
presentant 1 samkommunsfullméktige. Repre-
sentantmotet for kommunerna ska enligt forsla-
get utse ledamoterna till samkommunsfullmékti-
ge sa att rostandelarna for grupperingarna svarar
mot den andel roster som de olika grupper som
ar representerade i medlemskommunernas full-
méktige fatt.

Medlemskommunernas rostetal ska enligt for-
slaget begrénsas pa det sétt som foreslas i propo-
sitionen, dvs. enligt bestimmelserna for den
samkommun som ansvarar for produktionen. For
att ett forslag ska kunna godkédnnas i samkom-
munens fullmiktige kridvs det alltsé att forslaget
understdds av en majoritet av rosterna och dess-
utom av minst tvd medlemskommuner och mer
an hélften av dessa medlemskommuners repre-
sentanter. Kommunrepresentanternas rostetal i
samkommunens representantmote baserar sig pa
kommunens invénarantal.

Social- och hdlsovardsomradenas ansvar om-
fattar enligt social- och hélsovardsutskottets for-
slag all socialvérd och hélso- och sjukvérd. Det
betyder att ansvaret for ordnandet respektive
produktionen inte ldngre skiljs at som i regering-
ens proposition. Samkommunens ansvar ir sale-
des vidare dn vardera organisationens ansvar i
propositionens modell med tva samkommuner
pé olika niva. Inga fordndringar foreslés i finan-
sieringsansvaret, som i huvudsak fortsatt ligger



pa kommunerna. I friga om uppgifternas vidd
skiljer sig de nya social- och hélsovardsomrade-
na frdn den specialiserades sjukvardens sjuk-
vérdsdistrikt pé sa sitt att de ocksa svarar for so-
cial- och hilsovarden.

I social- och hilsovardsutskottets forslag bi-
behalls propositionens bestimmelse om att soci-
al- och hidlsovardsomrédena ar skyldiga att be-
sluta om att ordna social- och hélsovard. Beslu-
tet ges dock en fordndrad karaktér i det att den
storre samkommunen inte ldngre skulle styra
den mindre samkommunen, utan beslutet utgdr
ett styrmedel for social- och hilsovardsomra-
dets egen verksambhet.

Social- och hédlsovardsutskottets forslag bety-
der att idén med fem sérskilda social- och hilso-
virdsomrdden som ansvarar for ordnandet av
varden slopas. Systemet med hogst 19 social-
och hilsovirdsomréden krdver enligt utskottets
motivering dock en samarbetsstruktur som gor
det lattare att komma Overens om en dndamaéls-
enlig arbetsfordelning. Utskottet foreslar darfor
att det foreskrivs om att varje social- och hélso-
vardsomrdde ska hora till ett visst samarbetsom-
rade. Samarbetsomrédet dr ingen juridisk per-
son och har ingen egen organisation. De social-
och hilsovardsomraden som ingér i ett samar-
betsomrade ska for varje kommunfullmiktigepe-
riod gora upp ett avtal om ordnande av tjanster-
na. Om samkommunerna inte kommer dverens
om ordnandet eller om avtalet om ordnande inte
uppfyller de i lag foreskrivna kraven, kan stats-
radet besluta om innehallet i avtalet.

Samarbetsomradet och uppgiften att géra upp
ett avtal om ordnandet av tjinsterna motsvarar i
stora stycken hdlso- och sjukvardslagen bestdm-
melser om den specialiserade sjukvardens speci-
alupptagningsomraden och den dartill knutna
skyldigheten for samkommunerna for sjukvérds-
distrikten att gora upp ett avtal om ordnande av
den specialiserade sjukvarden. En skillnad &r
dock att samarbetsomradet tidcker ocksa primér-
vérden och socialtjinsterna.

Beddémningen av forslaget. De med tanke pa de-
mokratiprincipen mest problematiska dragen i
propositionen ansluter till hur férvaltningen ord-

GrUU 75/2014 rd — RP 324/2014 rd

nas och i synnerhet till att de foreslagna sam-
kommunerna for social- och hdlsovardsomrade-
na skulle bli exceptionellt stora. Den nu fore-
slagna forvaltningsmodellen innebédr en avse-
vird fordndring jamfort med propositionen. Det
ar dock fortfarande frdga om s.k. tvngssam-
kommuner, inte om ett system som bygger pa
frivillighet.

Overgéngen till en samkommunsmodell med
endast en hierarkisk niva leder till att omrédena i
genomsnitt dr betydligt mindre dn de fem social-
och hilsovardsomradden som foreslds i proposi-
tionen. Detta vore fallet &ven om de vore férre
till antalet dn 19, vilket forslaget tilléter. Det for-
béttrar den enskilda kommunens och indirekt
ocksd kommuninvénarnas mojligheter att paver-
ka samkommunens beslut. Social- och hilso-
vardsomrddena bygger dessutom i hog grad pa
befintliga forvaltningsstrukturer, dvs. pd sam-
kommunerna for sjukvardsdistrikten. Dessa har
enligt utskottets praxis inte ansetts strida mot
grundlagen.

A andra sidan maste det enligt grundlags-
utskottet tas hinsyn till att det jaimfort med till
exempel sjukvardsdistriktens uppgiftsfilt hand-
lar om ett mycket omfattande uppgiftskomplex
som Overfors till den 6verkommunala beslutssfi-
ren. Vidare avviker samkommunens och med-
lemskommunernas finansiella arrangemang
samt dven medlemskommunernas mdjligheter
att besluta om serviceproduktionen frén vad som
giller for sjukvardsdistrikten. Det nya forslaget
innebér i likhet med propositionen att i medeltal
lite under hélften av kommunens budget over-
fors till samkommunens beslutanderétt. Vid en
konstitutionell beddmning kan den foreslagna
samkommunsmodellen dérfor inte direkt jAmfo-
ras med samkommunerna for sjukvardsdistriken
eller med andra samkommuner.

I den foreslagna forvaltningsmodellen ingér
fortfarande inget organ som véljs av invénarna
genom direkta val och som pad samma sitt som i
forvaltningsforsoket i Kajanaland skulle ersétta
den kommunala sjélvstyrelsen och inskrdnk-
ningen av kommuninvénarnas mojligheter till
delaktighet och medinflytande i kommunen till
foljd av dverforingen av uppgifterna. Vid valet
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av samkommunsfullmdktige tillimpar det nya
forslaget fortfarande bestdmmelser som grund-
lagsutskottet 1 sitt tidigare utldtande ansdg ac-
centuera problematiken med tanke pd demokra-
tin, eftersom de begridnsar kommunens mojlig-
heter att sjdlva vélja representanter i samkom-
munens fullméktige.

I fraga om ansvarsfragorna betyder forslaget
att ansvaret for att ordna och producera tjénster-
na samlas pd en enda hierarkisk niva, till skill-
nad fran propositionens tva nivaer. Ansvaret for
finansieringen kvarstr dock hos kommunerna.
Jamfort med nuldget verkar forslaget leda till att
den statliga styrningen stirks &tminstone i na-
gon mén. Grundlagsutskottet menar att den fore-
slagna modellen i sig kan anses forenkla social-
och hélsovardens forvaltningsstruktur jamfort
med sdval nuldget som det system regeringen fo-
reslar i propositionen. Pa grund av bristerna i
motiveringen dr det dock svart att tillrdckligt
noggrant bedoma hur det foreslagna forvalt-
ningssystemet, bestimmelserna om kommuner-
nas finansieringsansvar och den statliga styr-
ningen kommer att fungera i praktiken.

Den forvaltningsmodell som foreslds av soci-
al- och hdlsovardsutskottet kan med avseende pa
demokratin sammantaget anses vara mindre pro-
blematisk dn regeringens modell, frémst dérfor
att samkommunerna inte ldngreskulle vara ex-
ceptionell stora. Med tanke pa omfattningen av
de uppgifter som Overfors, samkommunsfull-
méiktiges stora beslutsmakt och kommunernas
finansieringsansvar skulle dock kommuninvén-
arnas inflytande fortsatt bli tdmligen litet. De
kritiska anmirkningar om den demokratiska
grunden for forvaltningsmodellen som grund-
lagsutskottet framforde 1 sitt tidigare utlatande
dr alltsa inte heller i detta sammanhang utan be-
tydelse.

De foreslagna bestimmelserna om samkom-
munens fullméktige uppfyller i och for sig
grundlagsutskottets praxis att beslutssystemet
inte far ge ndgon enskild kommun mojlighet att
f4 ensidig bestimmanderitt. 1 ett forfattnings-
sammanhang som detta maste likvil beslutssys-
temet i dess helhet bedomas grundligt och med
hénsyn till att det finns kommuner av olika stor-

lek. Granskningen méste ocksé ta fasta pé att de
omrdden som bildas kan ha mycket varierande
beslutandeformer, beroende pa till exempel om-
radets struktur eller de centrala kommunernas
storlek. Vidare maste uppmirksamhet fistas vid
kommunernas mdjligheter att paverka valet av
representanter till samkommunens fullméktige.
Motiven i forslaget ger lika litet som det dvriga
material utskottet har till sitt forfogande nagra
mdjligheter till en beddmning av dessa fragor.

Sammantaget anser grundlagsutskottet att
motiven 1 social- och hélsovardsutskottets for-
slag och de kompletterande utredningar utskot-
tet fatt inte ger en tillrdcklig grund for att bedo-
ma hur dndringarna skulle mojliggora att forsla-
get behandlas i vanlig lagstiftningsordning.

Kommunernas finansieringsansvar

Social- och  hdlsovardsutskottets  forslag.
Grundlagsutskottet ansag i sitt utlatande att lag-
stiftaren har olika mdjligheter att genomfora fi-
nansieringsregleringen pa ett grundlagsenligt
satt. Utskottet betonade att det finansieringssys-
tem som bereds i vilket fall som helst maste be-
domas som en helhet med avseende pa huruvida
det uppfyller kraven i grundlagen. Angaende
samkommunsmodellen konstaterade utskottet
att det verkar som om exempelvis en sdnkning av
utjamningstaket och en forldngning av Over-
géngstiderna i1 lagforslag 2 inte skulle 16sa alla
problem som hénger ihop med finansieringsmo-
dellen.

Social- och hilsovardsutskottet foreslar inga
andringar i propositionens forslag till modell for
hur kommunernas betalningsandelar faststalls.
Kommunerna har enligt forslaget saledes fort-
satt ansvaret for finansieringen av social- och
hélsovardstjinsterna utifrn den sa kallade kapi-
tationsmodellen, vilken viktas utifrdn faktorer
som anknyter till servicebehovet. Déremot fore-
slar social- och hilsovardsutskottet att taket for
den stegvisa utjimningen sdnks fran propositio-
nens +/- 400 euro till +/- 200 euro under aren
2017—2020. Samtidigt blir den arliga grade-
ringen lindrigare (+/- 50 euro/invanare/ar) jim-
fort med propositionen (+/- 50 euro per invanare
ar 2017, +/- 100 euro per invanare ar 2018 och



2019 samt +/- 150 euro per invénare &r 2020). I
social- och hilsovardsutskottets forslag ingar
ocksd en mojlighet for samkommunens
medlemskommuner att genom majoritetsbeslut
avtala om att hogst 30 procent av social- och hil-
sovardsomradets finansiering under en tid pé
hogst fem ar faststélls pa ett séitt som avviker
frén finansieringsmodellen i lagen om ordnan-
det av social- och hélsovérden.

Finansministeriet gjorde tidigare upp en kal-
kyl over hur propositionens forslag till lag om
ordnande av social- och hélsovérden i kombina-
tion med statsandelsreformen och nedskérning-
arna av statsandelarna paverkar kommunernas
ekonomi. Nu har ministeriet gjort en motsvaran-
de kalkyl i frdga om social- och hélsovérds-
utskottets forslag. De sammantagna effekterna
har ocksa nu dskadliggjorts som ett kalkylerat
tryck pd kommunernas inkomstskattesatser Kal-
kylerna beaktar inte kommunernas méojlighet att
avtala att en del av finansieringen ordnas pé ett
sitt som avviker fran lagen, eftersom effekterna
av detta beror pa vilken finansieringsmodell
kommunerna kommer dverens om.

Enligt finansministeriets uppskattning kan to-
talt 281 kommuner tvingas hdja inkomstskatten
(260 enligt kalkylerna for RP-forslaget), medan
23 kommuner kan sdnka skatten (44 enligt RP-
forslaget). Kostnadseffekterna for kommunerna
ar enligt berdkningarna nagot mindre 4n tidiga-
re. Som mest forutsitts en skatteh6jning pa 6,66
procentenheter (7,4 enligt RP-forslaget) medan
den storsta mdojliga sénkningen &r 2,39 procent-
enheter (3,75 enligt RP-forslaget). I 13 kommu-
ner finns ett tryck pd en hdjning pa fem procent-
enheter eller mer (22 kommuner enligt RP-for-
slaget).

Jamfort med regeringens proposition skulle
trycket pd kommunernas skattesatser minska av-
sevirt uttryckligen genom reformen av social-
och hilsovarden. Lagen om ordnande av social-
och hidlsovarden vintas som mest ge ett skatte-
hdjningstryck pd 2,0 procentenheter (tidigare
3,6) medan den storsta mdjliga sainkningen ar 2,1
procentenheter (tidigare 4,1). Fér kommunerna
ar det av betydelse att den stegvis avtagande litt-
naden under dvergdngsperioden innebér att for-
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andringstrycket inte sétter in sa plotsligt som en-
ligt regeringens forslag.

Som en foljd av de sammantagna effekterna
beddmde regeringen i propositionen att skillna-
derna mellan kommunernas skattesatser Okar
frén dagens cirka 6 procentenheter till cirka 11
procentenheter. Enligt de kalkyler som gjorts pa
basis av social- och hilsovardsutskottets forslag
kommer skillnaden i kommunalskattesats efter
den sammantagna effekten av lagforslaget,
statsandelsreformen och statsandelsnedskar-
ningarna att stanna nagot under 10 procentenhe-
ter.

Grundlagsutskottet vill aterigen betona att
kalkylerna endast dr riktgivande och att de
innehéller &tskilliga osékerhetsfaktorer. I det har
sammanhanget dr dock en jamforelse av kalky-
lerna for forslaget och kalkylerna for propositio-
nen beskrivande, eftersom samma berdknings-
grunder anvénts i bada fallen. Propositionen re-
dogor dock inte klart for hur stor enbart social-
och hélsovérdsreformens andel av de totala ef-
fekterna ér.

Bedomningen av forslaget. En central fraga vid
grundlagsutskottets bedémning av propositio-
nen var att trycket pd en héjning av kommu-
nalskatten skulle varit tdmligen plotsligt med
tanke pa det legislativa sammanhanget. Trycket
pa att hoja kommunalskatten skulle inte heller
bero pé val som triffats inom det kommunala be-
slutsfattandet utan enbart pé de sammantagna ef-
fekterna av lagstiftarens atgirder. Det ansags
ocksa vara av betydelse att kommunerna, med
hénsyn till bland annat skyldigheten att tillgodo-
se de kulturella grundlidggande réttigheterna och
sina lagstadgade skyldigheter, skulle ha tdmli-
gen smé mojligheter att paverka utgiftsnivan for
social- och hélsovarden eller att dverhuvudtaget
anpassa sin ekonomi.

Social- och hélsovardsutskottets forslag lind-
rar pd det sétt som visas ovan det storsta trycket
pé hojning av kommunernas skattesatser och gor
fordndringarna mindre plotsliga. Betydelsefullt
med avseende uttryckligen pa lagen om ordnan-
de av social- och hidlsovérd ar att det hojnings-
tryck som foljer direkt av forslaget dr avsevirt
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mindre &n enligt propositionens finansierings-
modell. Det ser diarfor ut som om de kalkylmas-
sigt storsta skatteeffekterna till f6ljd av forsla-
get uppstar pa grund av statsandelsreformen och
statsandelsnedskérningarna.

Trots att de dndringar som foreslds av social-
och hilsovérdsutskottet ser ut att lindra skatte-
hojningstrycket i manga kommuner, visar berdk-
ningarna att den totala hdjande effekten av de
olika reformerna fortsatt torde vara stor. Sam-
mantaget dr darfor bestimmelserna fortsatt pro-
blematiska i skenet av 121 § 2 och 3 mom. och
6 § 1 mom. i grundlagen. Utifran social- och hil-
sovardsutskottets forslag, de tillgédngliga kalky-
lerna och andra inkomna utredningar &r bedém-
ningsunderlaget enligt grundlagsutskottet for
ndrvarande inte tillrickligt starkt for att utskot-
tet ska kunna foresla sddana dndringar som skul-
le gora det mdjligt att behandla forslaget 1 van-
lig lagstiftningsordning. Till utskottets stand-
punkt bidrar ocksé att forvaltningslosningen for
social- och hidlsovardstjansterna och finansie-
ringen av systemet, pd det sitt som ndmns 1 ut-
skottets tidigare utlatande, tillsammans utgor en
storre helhet som med hénsyn till savél grundla-
gen som vardsystemets funktionalitet maste be-
domas 1 ett enda sammanhang.

I samband med reformeringen av social- och
hélsovarden har det blivit uppenbart att fragan
maste bedomas i ett sammanhang, varvid dven
frdgor som anknyter till statsandelslagstiftning-
en beaktas. Grundlagsutskottet menar att det
sammantaget verkar som om statsandelssyste-
met kunde ldmpa sig béttre &n systemet for fi-
nansiering av social- och hélsovarden som ett
medel for att tillgodose grundlagens bestimmel-
ser om finansieringsprincipen och kommuner-
nas beskattningsritt och stérka likabehandling-
en av invanarna i olika kommuner och regioner.
Aven om det inte kan forutsittas att reformerna
genomfors samtidigt, vore det vilkommet att i
en samordnad beredning anpassa de samlade ef-
fekterna pd kommunernas ekonomi sé att de inte
blir oskéliga for kommunerna och kommuninva-
narna.

Avslutningsvis

Grundlagsutskottet anser att det ocksa med hén-
syn till de grundldggande sociala rittigheterna
finns ett akut behov av att effektivisera och inte-
grera social- och hidlsovardstjansterna och stér-
ka anordnarnas ekonomiska barkraft. Utskottet
upprepar dock sin standpunkt att det nu &r mest
motiverat att ldmna beredningen till statsradet
och eventuellt ocksa till ett brett forankrat parla-
mentariskt organ. I det sammanhanget &r det vik-
tigt med en grundlig prévning till exempel av
hur olika forvaltnings- och finansieringsmodel-
ler motsvarar grundlagens krav och hur effekti-
va de dr. Beredningen av forvaltningsmodellen
och finansieringssystemet som helhet maste ha
tillgang till en omfattande bedomning av de eko-
nomiska och 6vriga konsekvenserna. Med tanke
pa den kommunala sjélvstyrelsen och principer-
na for god forvaltning bor den kommande bered-
ningen ge kommunerna mojlighet att yttra sig
ocksa i den fas dér grunderna for och konsekven-
serna av finansieringssystemet star klara. Till-
racklig tid maste reserveras for horandet av
kommunerna.

Grundlagsutskottet anser vidare att det hor till
god lagstiftningssed och dr nddvéndigt att bered-
ningen av ett drende aldggs statsradet, i synner-
het om det i en regeringsproposition foreslas av-
gorande &ndringar som véisentligen paverkar
propositionens grundlaggande 16sningar. Reger-
ingen kan da antingen ldmna en ny proposition
eller en kompletterande proposition enligt 71 § i
grundlagen. Det sdkerstéller dessutom att riks-
dagens behandling av drendet grundar sig pa till-
rackligt omfattande motiv och konsekvensbe-
domningar samt pé ett offentligt och for var och
en tillgéngligt forslag.

Grundlagsutskottet upprepar pa de grunder
som anfordes i det tidigare utlatandet sin stand-
punkt att lagforslagen i propositionen inte kan
behandlas i grundlagsordning som s.k. undan-
tagslagar enligt 73 § i grundlagen.
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Stillningstagande ningen och det aktuella lagstiftningspa-

Grundlagsutskottet anser ketets vittgdende betydelse, och

att lagforslagen kan behandlas i vanlig
lagstiftningsordning endast om utskot-
tets konstitutionella anmdrkningar om
demokratin i den foreslagna forvalt-
ningsmodellen och kommunernas finan-
sieringsansvar samt det regelverk som
dessa bildar blir behérigen beaktade.

att social- och hdlsovdrdsutskottets lag-
forslag och motiven till dem inte bildar
ett tillrdckligt underlag for en konstitu-
tionell bedomning av de visentliga dnd-
ringar som foreslds i den ursprungliga
propositionen, med hinsyn till grundla-
gens bestdmmelser om lagstiftningsfor-
farandet, principerna for god lagbered-

Helsingfors den 5 mars 2015

I den avgorande behandlingen deltog

ordf. Johannes Koskinen /sd Elina Lepomaéki /saml
vordf. Anu Urpalainen /saml Markus Lohi /cent
medl. Sauli Ahvenjérvi /kd Tom Packalén /saf
Tuija Brax /grona Vesa-Matti Saarakkala /saf
Eeva-Johanna Eloranta /sd Kimmo Sasi /saml
Ilkka Kantola /sd Tapani Tolli /cent
Pia Kauma /saml Harry Wallin /sd
Kimmo Kivela /saf ers. Mikaela Nylander /sv.

Anna Kontula /vinst

Sekreterare var

utskottsrad Petri Helander.
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