Suomen Hammaslaakariliiton nakemys
suun terveydenhoitopalvelujen jarjestamisesta
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Tavoitteet

avoitteena on taata koko viestolle laadukkaat suun terveydenhoitopalvelut. Perusterveydenhuollon ja erikoissairaan-

hoidon palveluja tulee olla riittivisti ja tasapuolisesti koko maassa. Keskussairaaloiden suusairauksien yksikoissa tulee
olla edustettuina muutkin hammasliiketieteen erikoisalat kuin suu- ja leukakirurgia.

Suun terveydenhoidossa palveluja tuottavat sekd julkinen ettd yksityinen sektori. Taman jarjestelmin on tuettava koko
vieston suun terveyden ylldpitoa ja samalla yksiloiden omaa vastuuta suunsa terveydestd. Hoidon omavastuuhinnan on
oltava sellaisella tasolla, etti se ei estd tarpeellisten palvelujen kiyttod. Sddnnollinen hoitosuhde samaan hammasladkariin
turvaa suun terveyden parhaiten, koska silloin suun terveyden seuranta on helpointa. Yksilon kannalta tirkedd on myos
mahdollisuus saada valita oma hammaslaakari.

Ennakoitavissa olevia muutoksia

Suun alueen sairaudet ovat edelleen suuri kansanterveydellinen haaste. Hampaiden reikiintyminen ja iensairaudet ovat
yleisid, mutta hoitoa tarvitaan myos moniin muihin suun alueen sairauksiin. Sairaudet jakautuvat edelleen viestOssa
epitasaisesti. Lasten ja nuorten suun terveyden aiempi parantuminen on kiintynyt osin huonompaan suuntaan. Hoidon
tarve on kasvamassa eldkeikdisessd viestossd, jossa hampaallisten henkiloiden osuus kasvaa. Heidan suunsa terveys vaatii
sadnnollista yllapitoa.
alueista tultaneen siirtymain isompiin kokonaisuuksiin. Suun terveydenhoidon palvelut ovat lihipalveluja, joiden on oltava
kohtuullisen matkan padssi asukkaista.

On mahdollista, etti julkisen palvelun tilaaja ja tuottaja tullaan eriyttimain. Kuntien tai niiden yhteenliittymien rooli
saattaa jatkossa olla vain palvelun ostajan. Terveyskeskus muuttuisi tilloin vain yhdeksi palvelun tarjoajaksi, joka kilpailisi
yksityisten palvelun tuottajien rinnalla.

Hammaslaakariliiton nakemys

uun terveydenhoitopalvelujen kysynti ja tarjonta eivit ole tilld hetkelld tasapainossa. Julkisia palveluja kysytdan enem-
man kuin niitd pystytian antamaan. Yksityisid hoitopalveluja pystyttiisiin antamaan enemman kuin niitd talld hetkella
kysytddn. Ensisijassa tulee hyodyntdd olemassa olevia voimavaroja.

edellyttda pitkdjanteista potilaan yksilolliseen tarpeeseen perustuvaa hoitoa. Hoitoon ei hakeuduta samalla tavoin oireiden
ilmaannuttua kuten yleensi muuhun terveydenhuoltoon.

Olemassa oleva palvelurakenne soveltuisi varsin huonosti alueelliseen ostajan ja tuottajien eriyttimiseen. Kilpailutus
ei onnistuisi samoin kuin esimerkiksi leikkaustoimenpiteiden hankkimisessa. Ostopalvelu merkitsee yleensa sitd, etta seka
tilaajaa edustavan hammasldikirin ettd hoidon antavan hammaslddkirin tdytyy tutkia potilas, miki tuo kaksinkertaista tyota.
My®6s kilpailuttaminen itsessdin vie resursseja. Vastuu yksityishoidosta on selkedimpii silloin, kun potilas tilaa itse palvelun
ja hammasladkiri on vastuussa suoraan hinelle — ei kolmannelle taholle. Ostopalveluille sopii siten vain suhteellisen pieni
taydentiva rooli, esimerkiksi paivystyksissa tai erdissa erikoishoitopalveluissa. Tuki yksityisid palveluja kiyttaville potilaalle
on yksinkertaisimmin kanavoitavissa sairausvakuutuskorvauksen kautta.

Nykyinen malli, jossa yhteiskunnan tuki julkisille ja yksityisille palveluille ei tule saman kanavan kautta, soveltuu siten
hyvin suun terveydenhuoltoon:

Potilas pystyy varsin pitkille valitsemaan oman hammasldakarinsi.
Ongelmana on liian suuri ero maksujen omavastuuosuuksissa.



