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Länsi-Uudenmaan valtuustojen puheenjohtajat, kaupungin- ja kun nan hal li-
tus ten puheenjohtajat sekä kaupungin- ja kunnanjohtajat kokoontuivat
23.4.2019 Kirkkonummella. Kokouksessa todettiin yksimielisesti, että Län-
si-Uu den maan kymmenen kuntaa, Espoo, Kauniainen, Kirkkonummi, Vihti,
Kark ki la, Lohja, Siuntio, Inkoo, Raasepori ja Hanko haluavat käynnistää
yh tei sen valmistelun sotepalvelujen järjestämiseksi kuntapohjaisesti. Län-
si-Uu den maan ratkaisu olisi osa Uudenmaan kuntapohjaista ko ko nais rat-
kai sua, jonka suuntaviivoja alueen kaupungin- ja kunnanjohtajat ja HUS:n
toi mi tus joh ta ja ovat linjanneet kokouksessaan 16.4.2019. Valmistelussa
huo mioi tai siin tulevat valtakunnalliset linjaukset.

Taustaa: Uudenmaan tilanne

Juha Sipilän hallituksen (vuosina 2016–2019) suurimpana reformina oli
suo ma lai sen sosiaali- ja terveydenhuollon järjestelmän sekä aluehallinnon
uu dis ta mi nen. Suuruusluokaltaan jättimäisen uudistuksen valmistelu vii väs-
tyi hallituskauden aikana usein ja hallitus lykkäsi toimeenpanoa useam-
paan kertaan. Lopulta uudistus – ja samalla Sipilän hallitus – kaatui edus-
kun ta kä sit te lys sä uudistuksen perustuslaillisiin ongelmiin.

Viime vuosina sosiaali- ja terveyspalvelut ovat keskittyneet kuntien yh teen-
liit ty mien järjestämisvastuulle merkittävästi.

Sote- ja maakuntauudistuksen jälkeen Uudellamaalla on käynnistetty so si-
aa li- ja terveyspalvelujen uudistuksen pohdinta kuntalähtöisesti.

Uudenmaan kaikilla 26 kunnalla sekä Helsingin ja Uudenmaan sai raan hoi-
to pii ri HUS:lla on yhteinen näkemys sosiaali- ja terveyspalvelujen uu dis ta-
mi sen jatkamisesta alueella.

Uudistamista tulee jatkaa kuntapohjaisesti, vapaaehtoisuuteen poh jau tuen.
Kuntien johdon neuvotteluissa esille on tullut malli, jossa Uusimaa jaet tai-
siin viiteen alueeseen, jotka vastaavat perustason sosiaali- ja ter veys pal ve-
lui den järjestämisestä:

- Toimintansa jo aloittanut Keski-Uudenmaan sote-kuntayhtymä Keusote
(n. 200 000 asukasta: Hyvinkää, Järvenpää, Mäntsälä, Nurmijärvi, Por-
nai nen ja Tuusula)

- Länsi-Uusimaa (n. 460 000 asukasta: Espoo, Kauniainen, Hanko, Raa-
se po ri, Inkoo, Siuntio, Lohja, Karkkila, Kirkkonummi, Vihti)

- Itä-Uusimaa (n. 100 000 asukasta: Porvoo, Loviisa, Askola, Lapinjärvi,
Myrs ky lä, Pukkila, Sipoo)



- Vantaa ja Kerava (n. 260 000 asukasta) sekä
- Helsinki (n. 650 000 asukasta).

Kaikki viisi aluetta ovat sekä väestöpohjaltaan että taloudelliselta kan to ky-
vyl tään riittäviä turvaamaan edellytykset sosiaali- ja terveyspalveluiden pa-
ran ta mi sel le myös niissä pienemmissä Uudenmaan kunnissa, joilla ei yk sin
olisi tähän riittäviä edellytyksiä.

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin kuntayhtymä (HUS) toimii jo ko-
ko Uudenmaan alueella vastaten erikoissairaanhoidon palveluiden jär jes tä-
mi ses tä ja on tärkeässä roolissa uudistettaessa palveluja ja pal ve lu ket ju ja.

Järjestämisvastuun kokoaminen kuntiin ja kuntayhtymiin luo mah dol li suu-
den saavuttaa sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistamisen valtakunnalliset
ta voit teet. Näitä ovat palvelujen saatavuuden, laadun ja yh den ver tai suu den
parantaminen sekä kustannusten kasvun hillintä. Se mahdollistaa edel leen
palvelujen, tiedon ja tietojärjestelmien sekä rahoituksen nykyistä vah vem-
man integraation.

Kaikki Uudenmaan kaupungin- ja kunnanjohtajat sekä HUS:n toi mi tus joh-
ta ja ovat sitoutuneita edistämään tälle pohjalle rakentuvaa sosiaali- ja ter-
veys pal ve lu jen kuntapohjaista uudistamista.

Uudenmaan kuntien mielestä sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistamista tu-
lee jatkaa tulevalla hallituskaudella. Uudistus tulee tehdä vaiheittain, hal li-
tus ti ja kuntapohjaisesti. Palveluiden järjestämisvastuuta tulee koota ta val-
la, joka ottaa huomioon asukkaiden tarpeet kokonaisvaltaisesti ja vah vis taa
sosiaali- ja terveyspalvelujen yhteyttä kuntien järjestämisvastuulla ole viin
muihin palveluihin kuten varhaiskasvatukseen, perusopetukseen, lii kun ta-
ja nuorisopalveluihin sekä maahanmuuttopalveluihin. Tämä var mis taa
uudistamisen asukas- ja asiakaslähtöisesti ja tarjoaa koko maassa se kä
väkirikkaalla Uudellamaalla parhaat mahdollisuudet vastata mo ni muo toi siin
yhteiskunnallisiin haasteisiin, jotka edellyttävät kunnan kaikki toi mi ala ra jat
ylittävää tiivistä yhteistyötä sekä päätöksentekoa mahdollisimman lä hel lä
asukkaita.

Kuntapohjainen, kuntien ja kuntayhtymien varaan rakentuva jär jes tä mis-
mal li mahdollistaa lisäksi välittömän uudistustyön käynnistämisen ny ky lain-
sää dän nön puitteissa ja ennen kaikkea riskittömämmän ja hallitun ete ne mi-
sen ilman monimutkaista, uutta hallinnon tasoa. Uudistamistyön ta voit teet,
palveluiden saatavuus ja yhdenvertaisuus sekä kustannusten kasvun hil lin-
tä, edellyttävät kuitenkin myös kuntayhtymien omistajaohjauksen ja toi min-
nan ohjauksen vahvistamista, toimintatapojen uudistamista, säh köis ten
palvelujen lisäämistä sekä yhteisen tietopohjan ja tiedolla johtamisen pa-
ran ta mis ta.

Länsi-Uudenmaan tilanne

Alueella asuu noin 460 000 asukasta. Kuntapohjainen malli on hyvä pe rus-
ta sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittämiselle Länsi-Uudellamaalla. Ta-
voit tei na ovat asukas- ja asiakaslähtöinen palvelutuotanto, kus tan nus vai-
kut ta vien palvelujen järjestäminen ja kustannuskehityksen pitkäjänteinen
hal lin ta sekä palvelujen järjestäjä- ja tuotantorakenteen kehittäminen alu-



een kuntien tavoitteiden mukaisesti.

Länsi-Uudenmaan yhteinen ratkaisu tarjoaisi monia mahdollisuuksia pal ve-
lu jen kustannusvaikuttavaan kehittämiseen hallitusti. Ratkaisu mah dol lis tai-
si alueellisen palveluketjujen paremman koordinoinnin HUS:n kanssa ja
eri kois sai raan hoi don infrastruktuurin koordinoidun hyödyntämisen. Ruot-
sin kie lis ten palvelujen järjestäjänä Länsi-Uusimaa olisi maan suurin, joka
mah dol lis tai si palvelujen nykyistä vahvemman kehittämisen. Yhteisen so-
te-mark ki na-alu een hallintaa voitaisiin kehittää asukaslähtöisesti, josta on
jo saatu hyviä kokemuksia kuljetuspalvelujen ja hoiva-asumisen han kin ta-
yh teis työs sä. Yhteistyön kautta voitaisiin vastata Länsi-Uudenmaan yh tei-
siin haasteisiin, kuten vieraskielisen väestön palvelujen järjestämiseen ja
pal ve lu jen digitalisaation edistämiseen

Yhteistyöalue olisi kansallisestikin vertailtuna suuri. Hankkeen kokoluokan
li säk si haasteellista olisi tietojärjestelmäarkkitehtuurin yh den mu kais ta mi-
nen. Erityistä huomiota tulisi kiinnittää myös erikokoisten kuntien riittävien
vai ku tus mah dol li suuk sien varmistamiseen.

Alueen kunnilla on hyvät kokemukset yhteistyöstä Länsi-Uudenmaan pe-
las tus lai tok sen toiminnassa. Lisäksi Länsi-Uudenmaan soteyhteistyötä on
teh ty jo mm. sosiaali- ja kriisipäivystyksessä sekä kuljetuspalvelujen – ja
van hus ten pitkäaikaishoidon kilpailutuksessa.

Eteneminen

Seuraavassa vaiheessa on tarkoituksenmukaista määritellä yk si tyis koh tai-
sem min vaihtoehdot yhteisen sosiaali- ja terveyspalvelujen järjestämisen
hal lin noin ti mal lik si ja tiekartaksi hankkeessa etenemisessä. Samalla jat ket-
tai siin tavoitteiden määrittelyä ja ratkaisun hyötyjen ja riskien arviointia.
Sel vi tys työ tä ohjaavat alueen kaupungin- ja kunnanjohtajat.

Asia on jo käsitelty/hyväksytty seuraavissa Länsi-Uudenmaan kunnissa:
Es poo, Hanko, Inkoo, Kirkkonummi, Lohja, Raasepori, Siuntio ja Vihti.

KJ:
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1. merkitsee tiedoksi selostuksen sosiaali- ja terveyspalvelujen ke hit tä mi-
ses tä Uudellamaalla ja Länsi-Uudellamaalla sekä liitteenä olevan Uu-
den maan kaupungin- ja kunnanjohtajien 26.4.2019 tiedotteen ”Uu den-
maan sosiaali- ja terveyspalvelut tulee uudistaa kuntapohjaisesti”,

2. kehottaa kaupunginjohtajan selvittämään Länsi-Uudenmaan sosiaali-
ja terveyspalvelujen yhteistä kuntapohjaista ratkaisua.

Päätös:
Päätösehdotus hyväksyttiin.


