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Miéararahan osoittaminen terveyskeskusten toi-
minnan tason parantamiseen

Eduskunnalle

Perusterveydenhuolto on maassamme ldhes krii-
sitilassa. Perusterveydenhuoltoon ei ole lisdtty
resursseja eiké juuri perustettu uusia ladkarinvir-
koja 10 vuoteen. Vastaavasti sairaaloihin on tdnd
aikana lisatty 1 300 ladkédrinvirkaa. Joka toinen
terveyskeskus kérsii lddkaripulasta: terveyskes-
kusten lddkérivaje on ldhes 10 prosenttia. Reilus-
ti yli puolet terveyskeskuslddkareistd sanoo, etti
heilld ei ole riittdvésti aikaa varsinaiseen vas-
taanottotyohon eli potilaan kohtaamiseen, taudin
diagnosointiin ja hoidon tarpeen méirittelyyn.
Jatkuvasta kiireestd ja tekeméattomien toiden pai-
neesta kirsii ldhes 80 prosenttia terveyskeskus-
ladkareistd. Jopa puolet terveyskeskusldadkéreis-
td on valmiita vaihtamaan tydpaikkaa.
Terveyskeskuspalvelujen saatavuus on monin
paikoin heikko, eiké hoitotakuu ei ole nopeutta-
nut kiireettomain hoitoon pdésya lainkaan. Kan-
sallinen terveyshanke ei onnistunut perustervey-
denhuoltoa ja ennaltachkdisyé koskevissa tavoit-
teissaan, vaan parannukset jdivit vaatimattomik-
si. Arviointiryhmén mukaan edellytykset toimi-
van perusterveydenhuollon aikaansaamiseksi
ovat jopa huonontuneet. Pddsy terveyskeskusléda-
kéreille on entisestdédn vaikeutunut ja terveyskes-
kusten vetovoima on vihentynyt.
Perusterveydenhuolto on palautettava takai-
sin keskeiseksi osaksi maamme terveydenhuolto-
jarjestelméd. Perusterveydenhuollon elvyttimi-
seksi tarvitaan pikainen ohjelma, jonka kdynnis-
tdminen ei onnistu ilman lisdrahoitusta. Hallituk-
sen oman arvion mukaan verotulojen kasvu hi-
dastuu ja valtion rahoitusosuus alentuu samalla,
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kun sosiaali- ja terveyspalvelujen kysyntd ja
haasteet kasvavat. Kuntien velkaantuminen syve-
nee edelleen. Pelkdstddn videston ikdantymisen
vuoksi kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon me-
nojen arvioidaan kasvavan vuosina 2008—2011
noin 570 miljoonaa euroa. Kuntapééttéjat tuskai-
levat vuosittain kohoavien erikoissairaanhoidon
kustannusten vuoksi. Namé kulut johtuvat siiti,
ettd pohja vuotaa. Jos perusterveydenhuolto ei
toimi, paine kasaantuu kalliiseen erikoissairaan-
hoitoon. Kouluterveydenhuollon puutteet néky-
vét lisddntyvind lastenpsykiatrian kuluina, mie-
lenterveyspalveluiden puute ndkyy erikoissai-
raanhoidon psykiatristen osastojen ruuhkaantu-
misena ja pdihdehoidon puute vie potilaita sai-
raaloihin.

Kansalaisten suuri enemmistd on vakavasti
huolissaan julkisen terveydenhuollon ongelmis-
ta. Kuitenkin Vanhasen hallituksen budjettiesi-
tys osoittaa, ettd hallituspuolueilla ei ole edel-
leenk&én aikeita lunastaa lupauksiaan terveyden-
huollon ja vanhustenhoidon tason kohentamises-
ta. Perusterveydenhoidon kuntoon saattaminen ei
onnistu ilman merkittdvdd lisdpanostusta ter-
veyskeskusten toimintaan. Kansalaisen oikeudet
saada terveydenhuollon palveluja tulee turvata
riittidvilld resursseilla. Terveyspalvelujen paran-
tamista ei tule ndhdé jakopolitiikkana, vaan in-
vestointina kansalaisten terveyteen ja tyokykyyn
ja siten my0s panostuksena talouskasvuun.

Tdmé aloite on osa kristillisdemokraattien
vaihtoehtobudjettia.
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Edelld olevan perusteella ehdotamme,

ettd eduskunta ottaa valtion vuoden
2009 talousarvioon momentille 33.60.30
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lisdyksend 60 000 000 euroa terveyskes-
kusten toiminnan tason parantamiseen.
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