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Beriittelsen om regeringens atgirder under ar

2001

Till grundlagsutskottet

INLEDNING

Remiss

Riksdagen remitterade den 17 april 2002 berét-
telsen om regeringens atgirder ar 2001 (B
3/2002 rd) till grundlagsutskottet f6r beredning
och bestimde samtidigt att social- och hilso-
vardsutskottet skall limna utlatande om &drendet
till grundlagsutskottet.

Sakkunniga

Utskottet har hort
- utvecklingsdirektor Klaus Halla, dverldkare
Eero Lahtinen, konsultative tjdnstemannen

Heikki Palm och specialforskare Pirjo Marja-
miki, social- och hilsovardsministeriet
planeringschef Olli Valpola, Folkpensionsan-
stalten

forskarprofessor Arpo Aromaa, Folkhélsoin-
stitutet

overdirektdor Mauno Konttinen, Forsknings-
och utvecklingscentralen for social- och hil-
sovarden

sakkunniga Sirkka-Liisa Karhunen, Finlands
Kommunférbund.

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Motivering

Uttalanden

Utskottet har behandlat de uttalanden i regering-
ens berittelse som uppkommit i social- och hal-
sovardsutskottet. I friga om resultatet av utta-
landena har utskottet sérskilt tagit fasta pa om at-
girder vidtagits med anledning av dem och om
atgirderna har varit relevanta for att ett utlatan-
de skall kunna strykas. Med hédnvisning till detta
foreslar utskottet att foljande uttalanden stryks:

— dndring av systemet med sjukdagpenning

och av rehabiliteringen, RP 124/1995 rd

B 3/2002 rd

fortsatta atgirder med anledning av den
barnpolitiska redogorelsen, SRR 2/1995 rd
arbetspensionsforsdkringsbolagen, RP
255/1996 rd

sjilvrisken vid arbetsmarknadsstod, RP
88/1997 rd

utkomststod, RP 217/1997 rd

forfarandet for aterbetalning av statsande-
len for anldggningskostnader, RP 151/1998
rd

utjdmning av barnskyddskostnader, LM
142/1998 rd

avgiftstak inom hilso- och sjukvérden, RP
77/1999 rd

arbetsloshetspension, RP 93/1999 rd
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— den s.k. dubbla nedskérningen i folkpen-
sionen och folkpensionens basférhojning,
RP 154/2000 rd.

Dessutom foreslar regeringen att vissa andra ut-

talanden inte langre skall ge anledning till atgér-

der. Trots detta anser utskottet att foljande utta-

landen skall f6ljas upp ocksa i berittelsen om re-

geringens atgirder under 2002:

— nivéan pé grunddagpenningen for arbetslo-
sa, SRR 4/1996 rd

— effektivisering av
82/1998 rd

— tandvard for veteraner, RP 62/1999 rd.

tobakspolitiken, RP

Social- och hilsovardsberittelsen

Utover regeringens berittelse har utskottet ock-
sd behandlat social- och hilsovéardsberittelsen
2002, som é&r en bilaga till regeringens berittel-
se.

Fattigdomsbekdmpning

Enligt regeringsprogrammet har atgédrder for att
forebygga och minska allvarliga fattigdomspro-
blem, utslagning och utsatthet hog prioritet i re-
geringens verksamhet. I regeringsprogrammet
sidgs vidare att kvaliteten och tillgangen pa soci-
al- och hilsovardstjinster tryggas i hela landet.

I flera sammanhang har utskottet papekat att
framfor allt de primdra formanerna inom den so-
ciala tryggheten dr otillrackliga och att detta le-
der till att sekunddra formaner utnyttjas mer.
Trots att farre personer fatt utkomststod de se-
naste aren ir en stor del av klienterna fortfaran-
de mottagare av utkomststod for arbetslosa. De-
ras inkomstunderskott efter den primira forma-
nen kompletteras med utkomststod. Dessutom
har aldersstrukturen bland klienterna &ndrats.
Numera finns det fler unga klienter. I detta sam-
manhang &dr en vettig ekonomisk politik och at-
girder for att ge klienterna arbete av storsta vikt,
papekar utskottet. De primdra formanerna bor
hojas s mycket att de sekundira férméanerna
bara behover utnyttjas i exceptionella fall om en
klient har ritt att fa en primér forman.

Hiilsofrdmjande

Vuxna finldndare har béttre hélsa och funktions-
forméga dn tidigare och den forvintade aktiva
livstiden har blivit lingre. Dessa framsteg kan
atminstone delvis tillskrivas var hilsovardspoli-
tik och véra hilsofrimjande och sjukdomsfore-
byggande insatser. Trots de snabba framstegen
iar manga folksjukdomar, olycksfall och vald
fortfarande vanligare i Finland 4n i de flesta an-
dra EU-ldnder. Vi maste dérfor fortsitta pa sam-
ma linje med en hilsofrimjande samhillspolitik
och sjukdomsforebyggande atgirder. Pa senare
ar har de relativa hilsoskillnaderna mellan olika
befolkningsgrupper accentuerats. Rokning, 6kad
alkoholkonsumtion och snabbt O0kande fetma
bland befolkningen dr betydande hélsorisker i
framtiden. Personer med ldng utbildning dr van-
ligen betydligt friskare och har en hidlsosamma-
re livsstil dn personer med bara grundldggande
utbildning. Nya studier ger en allt tydligare bild
av sambandet mellan utbildningsniva och andra
indikatorer for socioekonomisk status och folk-
hilsoproblem och kénda orsaker till dem. Infor-
mationen kan med fordel utnyttjas nédr det tas
fram instrument for att minska hélsoskillnader-
na. Dessutom behdver vi nya metoder for att
mota hilsorisker i grind.

Finansieringen av social- och hdlsovdrden

Kommuner i finansiellt tringmal har genomfort
sparatgiarder som pa sikt kan visa sig vara min-
dre kloka och inte medfora de forvintade sparef-
fekterna. Patienterna star fortfarande for en stor
del av den offentliga hdlsovarden. Dessutom bor
det noteras att klientavgifterna kan forsdmra till-
gangen pa service for ekonomiskt utsatta klien-
ter och att avgifterna och de varierande av-
giftstaken gor att systemet dr forvirrande. Kli-
entavgifterna styr inte klienterna att utnyttja ser-
vicen pa ritt sitt. I framtiden bor avgiftspoliti-
ken ldggas upp med avseende pa klienterna och
servicesystemet, och inte bara utifran finansiel-
la infallsvinklar.

I en internationell jimforelse dr andelen soci-
ala utgifter av bnp liten i Finland. Staten bor 6ka
sina resurser for och styrning av hélso- och sjuk-
varden for att finansieringen av servicen inom



denna sektor skall kunna tryggas, anser utskot-
tet. Samtidigt maste strukturerna och rutinerna
ses Over i overensstimmelse med riktlinjerna i
det nationella hilsovardsprojektet. Detta &r nod-
vindigt for att garantera adekvata och hogkvali-
tativa tjanster pa lika villkor for alla. Hilso- och
sjukvarden finansieras genom méanga olika kana-
ler, vilket gor det svart att hantera helheten och
dr ett problem sarskilt ndr det giller att styra ser-
vicen inom den offentliga sektorn. Svarigheter-
na och de langa vardkderna inom den offentliga
hilso- och sjukvarden 6kar & ena sidan kostna-
derna for sjukforsikringen, medan det offentli-
ga servicesystemet & andra sidan far en del sken-
bara besparingar. I fortsdttningen dr det angela-
get att dgna storre uppmérksamhet at taxorna for
ersittning for privata undersokningar och be-
handlingar och att undersdka om ersittningarna i
vissa fall dr hogre dn produktionskostnaderna.
Det behovs ockséd konkreta dndringar i likeme-
delsersittningarna, men de maste bygga pa en
samlad syn pa de sjukas tillstdnd och efterstriva
liagre egenavgifter for langtidssjuka.

Social- och héiilsovdrden

Ett av de storsta problemen som social- och hal-
sovarden kommer att stéllas infor dr att fa kvali-
ficerad och permanent personal nir 6verutbudet
pa arbetskraft forbyts i brist pa och konkurrens
om arbetskraft bade for rekrytering och utbild-
ning. Problemet har kommit fram sérskilt inom
barnskyddet och mentalvarden, tva sektorer dar
det inte nodvindigtvis gar att fa tag pa personal
ens med hjilp av okade ekonomiska resurser.
Det dr ocksé en orovickande trend att anstéllda
inom den offentliga sektorn pa senare tid allt
mer later fortidspensionera sig.

Det dr inte bara storleken pa arbetskraften
som paverkar intresset for social- och hilso-
vardssektorn, utan ocksa den befintliga persona-
lens arbetsformaga och arbetsmotivation. Ar-
betsformégan och motivationen kan bli bittre,
om arbetsforhédllandena dndras och de anstillda
far bittre mojligheter att paverka sitt arbete, ar-
betstiderna anpassas och de anstillda far bittre
yrkeskompetens. Lonerna dr inte konkurrens-
kraftiga och de bor béttre anpassas till kraven pa
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utbildning och arbetets svarighetsgrad. Dessut-
om bor det undersokas om arbetsférdelningen
mellan den yrkesinriktade vuxenutbildningen
och yrkesgrupperna kan omvirderas i syfte att
trygga tillgangen pa arbetskraft. Arbetskraften
kan ocksa tryggas om verksamheten blir effekti-
vare och ledarskapet forbéttras.

Bristerna i antalet anstéllda och utbildningen
far konsekvenser for tillsynen 6ver verksamhe-
ten. Enligt regeringens berittelse kommer det in
allt fler klagomal till justitiekanslern och justi-
tieombudsmannen som géller de sociala myndig-
heterna. De storsta bristerna i procedurerna har
att gora med de sociala myndigheternas sitt att
motivera sina beslut, deras noggrannhet i sitt ar-
bete och myndigheternas skyldighet att utreda
fragorna samt vigleda och informera klagande-
na. Det dr viktigt att bristerna atgirdas for att
kundservicen skall bli bittre.

Styrning och évervakning

Laglighetsovervakarna har ocksa varit tvungna
att ta stéllning till materiella fragor kring den so-
ciala tryggheten och hilso- och sjukvarden och
bedoma om det allménna i sin verksamhet upp-
fyller de krav som stills i grundlagen. Samma
typ av grinsdragningar mellan det allminnas
skyldighet att ordna social-, hdlso- och sjuk-
vardstjdnster och enskilda medborgares ritt till
tjdnsterna har ocksa varit uppe i forvaltnings-
domstolarna och hogsta forvaltningsdomstolen
till exempel nidr det giller missbrukarvard, sjuk-
vardsartiklar och sjukvard. I en del fall har kom-
munen varit tvungen att efterat ersitta patienten
for privat vard som kommunen forvégrat. Sett ur
patientens perspektiv dr domstolsforfarandet ett
bade svart och dyrt sitt att utreda réttigheter och
leder inte alltid till en storre versyn av syste-
met.

Utover justitiekanslern och justitiecombuds-
mannen utovar lidnsstyrelserna, Rittsskyddscen-
tralen for hilsovdrden och grundskyddsndmn-
den tillsyn 6ver social- och hilsovarden. Social-
och hilsovéardsministeriet héller for ndrvarande
pé att utreda problemen i samband med dessa in-
stansers befogenheter och resurser. Det finns all
orsak att avsitta adekvata resurser for att utreda
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dessa fragor, men ocksé over lag for en 6versyn  Utlatande

av lagstiftningen om servicen inom so'cial— och  §ocial- och hilsovirdsutskottet anfér som sitt
hilsovarden. Beredningen bor komma i gdng sd&  ¢atande till grundlagsutskottet

snart som mojligt.

att grundlagsutskottet bor beakta det
som sdgs ovan.

Helsingfors den 17 september 2002

I den avgorande behandlingen deltog

ordf. Marjatta Vehkaoja /sd Marjaana Koskinen /sd
vordf. Timo Thamiki /saml Juha Rehula /cent
medl. Eero Akaan-Penttild /saml Pdivi Rasdnen /kd
Merikukka Forsius /grona Sari Sarkomaa /saml
Tuula Haatainen /sd Arto Seppild /sd
Inkeri Kerola /cent (delvis) Marjatta Stenius-Kaukonen /vinst
Niilo Kerdnen /cent Raija Vahasalo /saml
Valto Koski /sd Jaana Yla-Mononen /cent.

Sekreterare var

bitridande sekreterare Harri Sinto-
nen.
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