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ESIPUHE

Sosiaali- ja terveysministerid asetti 15.5.2000 pédjohtaja Jussi Huttusen selvityshenkildksi, jonka
tehtdavind on laatia ehdotus siitd, miten Stakesin tutkimustoimintaa ja laitoksessa olevaa osaamista
voitaisiin paremmin kayttédd hyviksi péétSksenteon eri tasoilla. Tdss# yhteydessi tuli erityisesti sel-
vittdd, miten Stakesia koskevaa lainsdddantdd, tulosohjausta ja toimintamuotoja olisi kehitettivd
néiden tavoitteiden saavuttamiseksi. Tyossd tuli soveltuvin osin ottaa huomioon Stakesista vuonna
1999 suoritettu arviointi, jossa korostettiin tutkimustoiminnan yleisen merkityksen ohella kéytinnén
soveltamistarpeita. Selvitys tuli jattd4 sosiaali- ja terveysministerion kiayttéén 30.6.2000 mennessi.

Selvityksen yhteydessd kévi ilmi, ettd Stakesin toimintaa ja toiminnan kehittimistarpeita ei voida
arvioida tarkastelematta samalla muiden valtion keskushallinnon ja aluehallinnon yksikdiden toi-
mintaa. Siten téhén raporttiin siséltyy huomioita Stakesin lisiksi my8s muiden valtionhallinnon yk-
sikoiden kehittdmistarpeista sosiaali- ja terveysalan osalta.

Tehtdvédn liittyen selvityshenkild on kuullut seuraavia Stakesin ulkopuolisia henkilditd: kanslia-
paillikkd Markku Lehto, ylijohtajat Jarkko Eskola, Arto Klemola, Kimmo Leppo ja Kari Vilimaki,
apulaisosastopaillikot Marjatta Blanco Sequieros, Aino-Inkeri Hansson, Riitta Viitala ja Reijo Via-
réld kaikki sosiaali- ja terveysministeridstd, kansanedustaja Eva Biaudet, paajohtaja Jorma Rantanen
Tybterveyslaitoksesta, sosiaalineuvos Esko Hinninen Eteld-Suomen lddninhallitiksen Helsingin
alueellisesta palveluyksikésti, Stakesin johtokunnan puheenjohtaja, maaherra Eino Siuruainen Ou-
lun 1&&nin laaninhallituksesta, ladninlddkdri Aki Linden Lansi-Suomen lifnin ld4ninhallituksesta,
oikeusladkéri Kari Karkola Itd-Suomen Lidnin Kuopion alueellisesta palveluyksikostd, toimitus-
johtaja Risto Parjanne Suomen kuntaliitosta, johtajayliladkdri Lauri Nuutinen Pohjois-Pohjanmaan
sairaanhoitopiirin kuntayhtymdstd, johtajaylilddkari Matti Uusitupa Pohjois-Savon sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymisti ja johtaja Aunlikki Kananoja Helsingin kaupungin sosiaalivirastosta.

Selvityshenkildn pyynndsté sosiaalineuvos Hanninen on koonnut laninhallitusten sosiaali- ja terve-
ysosastojen, johtajaylilddkéri Lauri Nuutinen sairaanhoitopiirien johtajaylildikareiden ja l44ninlaa-

kéri Aki Linden lé4ninlaskérien nikemyksia selvitystehtiiviian liittyvistd kysymyksisti.

Selvityshenkild jattéé selvityksensd kunnioittavasti sosiaali- ja terveysminimisterién kayttdon.

Helsingissd, 30.6.2000

Jussi Huttunen
Padjohtaja






JOHDANTO

Sosiaali- ja terveyshallinnon perusta luotiin 1960-70-lukujen vaihteessa ja 1970-luvun alussa. Sosi-
aaliministerid muutettiin sosiaali- ja terveysministerioksi vuonna 1968 liittdmalld sen alaisuuteen
sisdasiainministeridn alainen l4&kintdhallitus. Sosiaalihaliitus perustettiin vuonna 1970 ja uuteen
keskusvirastoon siirrettiin atkaisemmin ministeridlle kuuluneita tehtdvid, Laaninhallitusten sosiaali-
ja terveysosastot perustettiin vuonna 1970. Puitelainsdédanndlla madriteltiin kuntien tehtivit ja toi-
mintojen jarjestimisen periaatteet. Toimintaa ohjattiin suunnittelu- ja rahoitusjarjestelmén kautta,
jossa valtionosuudet riippuivat valtakunnallisten toimintalinjojen noudattamisesta. Taloudellisen
kasvun kautena timéd mahdollisti palvelujen kehittdmisen suuntaamalla lisdvoimavaroja niille alu-

eille ja toimialoille, joita kulloinkin pidettiin ensisijaisina.

1980-luvulla ja 1990-luvulla hallintoa kehitettiin keventimalli valtion ohjausta, vahvistamalla kun-
tien itsehallintoa ja purkamalla normeja. Osana titd kehitysti keskushallintoa uudistettiin yksipor-
taiseksi siirtymilid ministerid-keskusvirastojérjestelmasti puhtaaseen ministeridhallintoon. Keskus-
virastoja lakkautettiin tai muutettiin undentyyppisiksi informaatio-ohjauksen asiantuntijaorganisaa-

tioikst, liikelaitoksiksi tai yhtiiksi.

Sosiaali- ja terveysministerién (STM) organisaatio uudistettiin 1980-90-lukujen taitteessa muodos-
tamalla silloisista kolmesta osastosta (sosiaalihuolto-, terveydenhuolto- ja raittius- ja alkoholiosas-
tot) kaksi osastoa, joista toiseen koottiin ehkéisevad sosiaali- ja terveyspolitiikkaa koskevat asiat ja
toiseen sosiaali- ja terveyspalveluja koskevat asiat, mukaan luettuna suunnittelu- ja valtionosuusasi-
at. Ajatuksena oli monialaisen ehkiisytydn vahvistaminen, sosiaali- ja terveydenhuollon parempi

integraatio ja normi- ja resurssiohjauksen kokoaminen yhteen.

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdmiskeskus (Stakes) syntyi osana hallinnonuudistusta
1990-luvun alussa. Lagkintohallitus ja sosiaalihallitus yhdistettiin vuonna 1991 sosiaali- ja terveys-
hallitukseksi. Jo seuraavana vuonna uusi keskusvirasto jaettiin neljiksi virastoksi ja osa sen tehti-
vistd siirrettiin sosiaali- ja terveysministerille. Tutkimus- ja kehittdmistehtivia ja tilasto- ja rekis-
teritehtdvid varten perustetun Stakesin ainoaksi hallintotehtéiviiksi jai valtion mielisairaaloiden ja
koulukotien ohjaus. Hallinnollisia ja valvontatehtévid hoitamaan perustettiin Terveydenhuollon oi-

keusturvakeskus, Liikelaitos ja Sosiaali- ja terveydenhuolion tuotevalvontakeskus.



Stakesin perustamisen yhteydessd STM:n ja Stakesin tydnjako selvitettiin huolellisesti. Stakes siirtyi
syrjdan hallinnon ja valvonnan ketjusta STM - lddnit - kunnat. STM:n valvontatehtivi korostui ja
kunnat kadntyivat keskusviraston sijasta STM:n puoleen tarvitessaan lakien ja muiden siiddsten

tulkintaohjeita.

STAKESIN KANSAINVALINEN ARVIOINTI

STM:n asettama kansainvilinen arviointiryhma jétti raporttinsa STM:1le kesakuussa 1999. Arvioin-
tiryhman késityksen mukaan Stakesin kaltaista instituutiota tarvitaan sosiaali- ja terveyspolitiikan ja
-palvelujirjestelmén kehittamistydssd. Arviointiryhmén mukaan sen toiminnan tulee kattaa STM:n
sosiaali- ja terveysalalle asettamat ohjelmat, hallituspolitiikan yleiset linjaukset sekd vhteistyd-
kumppanien tarpeet. Arviointiryhmi antoi laitokselle runsaasti kiitosta ensimmaisen viiden vuoden

aikana tehdystd toiminnan kehittimisesti.

Arviointiryhmi esitti kaikkiaan 44 johtop#itdstd ja suositusta. Ryhmén késityksen mukaan Stakesin
tulisi suunnata toimintaansa enemmén sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittimiseen. Erityisesti eri-
koissairaanhoitopalvelujen tutkimus- ja kehittimistydssd havaittiin puutteita. Myds sosiaalityn
kehittimiseen keskittyvéin ryhmén asemaa tuli arvion mukaan vahvistaa. Ryhmai suositteli nykyistd
tiiviimpad yhteisty6td kuntien ja muiden Stakesin tiedon kayttajien kanssa. Sekd STM ettéi Stakes
ovat arvioinnin yhteydessi ja sen jalkeen korostaneet kolmea kehittimistavoitetta: toimintojen kes-
kittdmistd suuremmiksi kokonaisuuksiksi, kehittimistoiminnan voimistamista ja kuntien kanssa

tehtdvin yhteistydn vahvistamista.

Stakes on aloittanut jérjestelmallisen tyén toimintansa kehittdmiseksi arviointiryhmén suositusten
mukaisesti. Vilineeksi on valittu HAUSin julkiselle sektorille soveltama TAON®-jirjestelma
(BSC, tasapainoinen onnistuminen). Stakes on madritellyt kaikkiaan 15 kriittista menestystekijii,
niille onnistumista kuvaavat mittarit ja tavoitetasot vuodelle 2000. Stakesin kokonaisstrategiaa
muutetaan parhaillaan tulosaluekohtaisiksi menestystekijdiksi ja tavoitteiksi. Jarjestelma pyritdin

saamaan kaikilta osiltaan kdytt6én kahden vuoden kuluessa.

Arviointiryhmd  kiinnitti huomiota Stakesin organisaation hajanaisuuteen. Stakesissa oli
aikaisemmin 14 tulosyksikk64, joiden tulosjohtajat tekivit tulossopimuksen p##johtajan kanssa ja

toimivat tulossopimuksen puitteissa varsin itsendisesti. Vuoden 2000 alussa Stakes siirtyi uuteen



organisaatioon, jossa 14 tulosyksikkod koottiin neljiksi tulosalueeksi. Uudessa organisaatiossa tu-
losaluejohtajat tekevat tulossopimuksen p#djohtajan kanssa ja ovat Stakesin johtoryhmién jésenii.
Tulosalueet jakautuvat ryhmiin ja/tai yksikkdihin, jotka on muodostettu toiminnan kohteen ja toi-
mintatavan perusteella. Muutoksen tavoitteena on luoda rakenne, joka tukee laitoksen strategiaa ja

helpottaa yhteydenpitoa yhteistybkumppanien ja asiakkaiden kanssa.

Arviointiryhmd kiinnitti huomiota kuntien toimintaa tukevan tyén kehittdmistarpeisiin. Stakesin
yhtend tirkeimpénd tehtévénd on arvioinnin mukaan kehittdd yhdessd kuntien kanssa vilineiti, joi-
den avulla ne voivat itse arvioida ja kehittdd palvelujaan ja verrata omaa toimintaansa muiden kun-
tien toimintaan. Tehostaakseen kuntien kehittéimistyﬁtéi Stakes on mm. perustanut kuntapalvelut-
projektin, joka toteuttaa maksullisena palveluna kuntien ja niiden yhtymien konsultaatioita joko

laajempina projekteina tai yksittéisten konsultaatiopiivien muodossa.
Tarkoituksena on, ettd kansainvilinen arviointiryhma arvioi toteutunutta kehitystd vuonna 2001.
YHTEENVETO STAKESIN NYKYTOIMINNASTA

Stakesin strategian mukaan laitoksen tehtdvini on edistd hyvinvointia ja terveyttd sek toimia laa-
dukkaiden ja tuloksellisten sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi koko viestdlle yhtildisin
perustein. Stakes on STM:n hallinnonalalla toimiva asiantuntijakeskus, jonka ydintoimintoja ovat
tutkimus, kehittdminen ja tietovarannot ja joka tuottaa ja vilittad sosiaali- ja terveysalan tietoa ja

osaamista péittéjille ja alan toimijoille.

Stakes on perustamisestaan léhtien kehittinyt tutkimus- ja kehittimistoimintaa, tilasto- ja rekisteri-
tointa sekd vahvistanut alan kansainvilisii yhteyksid tavoitteenaan tuottaa tietoa ja osaamista sosi-
aali- ja terveyspoliittisen péétoksenteon ja toiminnan eri tasoille. Tavoitteena on kehittyd uudenlai-
seksi informaatio-ohjausta harjoittavaksi kumppaniksi muiden sosiaali- ja terveysalan toimijoiden
(valtion, kuntien, jérjestdjen) rinnalle. Stakesin toiminnan painopisteet liittyviit liheisesti STM:n

strategisiin painopisteisiin.

Stakes jakautuu neljdn tulosaluceseen. Sosiaali- ja terveyspalvelujen tulosalueen tehtivini on
tuottaa tietoa ja osaamista sosiaali- ja terveyspalvelujirjestelmin kehittimiseksi vuorovaikutteisessa

yhteisty0ssd sosiaali- ja terveysalan toimijoiden kanssa. Hyvinvoinnin ja terveyden edistémisen tu-
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losalue tutkii, seuraa ja arvioi hyvinvointi- ja terveyspolitiikkaa ja elinoloja ja kehittiis hyvinvointia
ja terveyttd edistdvid toimintoja ja ympérist6ji ja osallistuu hyvinvointiin ja terveyteen liittyvien
ongelmien ehkdisyyn. StakesTieto tuottaa ja vilittds Stakesissa syntynytti tietoa ja osaamista péat-
tajille ja alan toimijoille, ylldpitdd sosiaali- ja terveydenhuollon valtakunnallisia tilastoja ja rekiste-
reitd ja toimil sosiaali- terveydenhuollon tietoteknologian osaamiskeskuksena. Hallintopalvelut

vastaavat laitoksen hallinnosta ja sisaisistd palveluista.

Stakes on aktiivisesti etsinyt uusia toimintoja, joilla se pystyisi mahdollisimman hyvin palvelemaan
sosiaali- ja terveydenhuollon kenttdd. Néistd vakiintuneen aseman ovat saavuttaneet terveyden-
huollon teknologiaa arvioiva FinOHTA, tietoteknologian osaamiskeskus OSKE ja sosiaalihuollon
menetelmien arviointiryhmi FinSOC. Niiden toimintojen kautta Stakes on lisinnyt sosiaali- ja ter-

veysalan osaamista, valmiuksia ja verkostoitumista kansallisesti ja kansainvilisesti.

Stakesissa on vakituista henkildstod noin 250 sekd lisaksi projektitydntekijoita. Laitoksella on myds

pysyvia asiantuntijoita ja asiantuntijatyoryhmii,

STAKESIN TUTKIMUSTOIMINNAN TULOSTEN JA OSAAMISEN HYVAKSIKAYTON
KEHITTAMINEN

Stakesin toiminnan painopisteet

STM ja Stakes ovat asettaneet Stakesille seuraavat toiminnalliset tavoitteet

o Sosiaali- ja terveyspalvelut toimivat asiakaslidhtbisesti ja saumattomasti

o Sosiaali- ja terveysala kéyttdd toiminnan taloudellisuutta, tehokkuutta ja vaikuttavuutta paranta-
via menetelmid

e Alueelliset ja sosiaaliset hyvinvointierot pysyvit hallinnassa

¢ Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen otetaan huomioon kaikessa piitksenteossa

o Sosiaali- ja terveysalan informaatio-ohjaus toimiin vuorovaikutteisesti ja tuloksellisesti

o Keskeiset asiakkaat kiiyttdvit ja arvostavat Stakesin palveluita ja tuotteita,

Kansainvilinen arviointiryhmé on huolellisesti arvioinut Stakesin toiminnan painopisteiti ja kehit-
tamistarpeita. Selvityshenkild pitdd arviointiraporttia poikkeuksellisen korkeatasoisena ja yhtyy

kaikkiin sen keskeisiin suosituksiin.
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Stakes palvelee STM:td tuottamalla tietoa palvelujérjestelmén toiminnasta, vaikuttavuudesta ja
kehittimistarpeista. Niitd tietoja tarvitaan lainsdadantda kehitettiessa, valtion talousarviota laaditta-
essa ja sosiaali- ja terveysalan strategisessa ohjauksessa. Stakesin tehtévand on tuottaa tietoa poliit-
tisen paitoksenteon pohjaksi, mutta ei itse osallistua poliittiseen paitoksentekoon. Laitoksella tulee
olla my&s oikeus ja velvollisuus arvicida kriittisesti tehtyjd poliittisia pa#toksii ja niiden vaikutuk-

sia.

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuudesta annetun lain (733/82) mukainen
valtakunnallinen suunnitelma muutettiin nelivuotiseksi, hallitusohjelmaa tismentiviksi ja entistd
selkedmmat tavoitteet ja toimenpide-ehdotukset siséltdvaksi tavoite- ja toimintaohjelmaksi vuoden
2000 alusta. Stakesilla on keskeinen asiantuntijatehtivi yhteistyGssd kuntien, kuntayhtymien ja
- muiden toimijoiden kanssa ohjelman valtakunnallisten tavoitteiden toteuttamisessa sekd kiytannon

toimeenpanossa ja informaatio-ohjauksessa.

Kuntien tukeminen sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmistydssd ja vdestdn terveyden ja hyvin-
voinnin edistamistydsséd on yksi Stakesin térkeimmistd tehtévistd. Kuntajirjestelmin pirstaleisuuden
takia vain muutamalla maan suurimmista kunnista on riittdvisti voimavaroja tehds omaa kehitti-
misty6td. Tilannetta on vaikeuttanut 1990-luvun lama. Henkilokuntaa on vihennetty kuntien esi-
kuntatehtévistd, jolloin kehittdmistoiminta ja laaja-alainen vieston terveyden ja hyvinvoinnin edis-
timistyd on edelleen vihentynyt. Stakesin tutkimus- ja kehittimistydtd tuleekin suunnata entisti

vahvemmin tukemaan kuntia ja muita toimijoita, kuten arviointiryvhma jo esitti.

Stakesin yhtend térkedni tehtdvind on arvioida parhaan olemassa olevan tiedon perustectia viestdn
hoidon ja hoivan tarvetta ja laatia kunnille suosituksia palvelujirjestelman mitoituksesta, hyvin
hoidon tunnusmerkeistd ja menetelmistd, joiden avulla hoidon ja hoivan toteutumista voidaan ke-

hittad ja arvioida.

Laatutyd, laatujiirjestelmien kehittdminen ja niiden kéytt6onoton edistiminen ovat oleellinen osa
palvelujirjestelman kehittdmistd, Térkeitd tydkaluja laadun kehittdmisessi ovat toimintayksikdiden
itsearvioinnit ja ulkopuoliset arvioinnit. Stakesin ensisijainen tehtdvd on edistid ja tukea toimin-
tayksikdiden itsearviointeja, mutta se voi toimintayksikGiden pyynnostd toimia myds ulkopuolisena
arvioijana. Stakesin rekisterit ja tilastot (hoitoilmoitusrekisteri, jonotiedot jne.) ja niihin perustuvat

vertailut ovat tirked arviointitydkalu kunnille ja palveluyksikdille ("benchmarking”).
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Tutkimustyd on yksi Stakesin ydintehtavistd. Maailman terveysjirjeston tyoryhma on ssken jakanut
terveystutkimuksen kolmen luokkaan: perustutkimus, strateginen tutkimus ja soveltava tutkimus.
Perustutkimuksen tavoitteena on edistés tiedettd. Strateginen tutkimus selvittda terveyteen ja hyvin-
vointiin vaikuttavia tekij6itd tavoitteenaan ymmartds niitd ilmidits, jotka vaikuttavat terveyteen ja
joiden kautta terveyteen voi vaikuttaa. Soveltava tutkimus tuottaa uusia menetelmid ja tydkaluja
kehittimistyon 1dhtokohdaksi. Stakesin tutkimus on luonteeltaan strategista ja soveltavaa. Ei riiti,
ettd tutkimus kuvaa ilmiditd, vaan sen tulee tuottaa myds konkreettisia ehdotuksia ongelmien ratkai-

semiseksi,

Stakesin tutkimustyon keskeisid alueita ovat hyvinvointipolitiikan, erityisesti sosiaali- ja terveyspo-
litiikan tutkimus, alkoholi- ja huumetutkimus, sosiaali- ja terveydenhuoltoon ja sosiaali- ja tervey-
denhuollon palvelyjérjestelmiin kohdistuva tutkimus sekd sosiaali- ja terveystaloustieteellinen tut-
kimus. Nidmé tutkimusalueet palvelevat STM:n hallinnonalan tietotarpeita ja ovat verraten heikosti
edustettuja yliopistoissa ja muissa tutkimuslaitoksissa. STM:n alaisten tutkimuslaitosten tydnjaossa
epidemiologinen tutkimus kuuluu ensisijaisesti KTL:n ja tydterveyden osalta TTL:n tehtdviin. Re-
kisterien ja tilastojen hyddyntdmiseen téhtdavissi tutkimuksessa Stakesin tulisi tehokkaasti verkot-

tua yliopistojen ja muiden tutkimuslaitosten kanssa.

Terveydenhuollon teknologian arviointi on tirked osa Stakesin tystd. FINOHTA -yksikkd on en-
simmaéisind toimintavuosinaan on tuottanut runsaasti hyddyllistd tietoa terveydenhuolion teknologi-
oiden toimivuudesta, ja sen toimintaa arvostetaan Jaajasti palvelujéirjestelmén piirissd. Yksikén re-
surssit ovat kansainvilisesti arvioiden pienet. Témin selvityksen yhteydessd on kiynyt ilmi, ettd
terveydenhuollon toimijat pitdvit vilttiméattomana yksikén voimavarojen voimakasta lisd&mists.
Selvityshenkild ehdottaa, etti STM selvittiisi mahdollisuuksia suunnata pieni osa EVO-rahoista
yliopistosairaaloissa tapahtuvaan terveydenhuollon teknologia-arviointitutkimukseen yhteistydssi
FINOHTAn kanssa.

Stakesin valtakunnalliset tehtivit

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuotanto on Suomessa pitkélle hajautettu. Palvelujen jirjestimisvastuu
on 452 kunnalla, joiden koko ja asukasluku vaihtelee 450 000:sta alle 200:an. Perustuslaissa on
kansalaisille taattu sosiaali- ja terveysturvaan liittyvit oikeudet, joita tismentivit sosiaali- ja tervey-

denhuollon lainsd#dintd. Valtion mielenkiinto sosiaali- ja terveyspalveluihin on kansalaisten oike-
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uksia ja yhdenvertaisuutta valvova ja turvaava ja palveluita ohjaava ja kehittivi. Stakes on valtion
harjoittaman sosiaali- ja terveyspolitiikan ja -palveluiden arvioinnin, tutkimuksen ja kehittimisen

tyokalu. Tamaé tavoite siséltyy my0s Stakesia koskevaan lakiin.

Valtakunnallisesti Stakesin tehtéivéind on seurata ja arvioida sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa
ja kehitystd. Tami toteutuu arviointi- ja muussa tutkimuksessa, raportoinnissa (mm. palvelukatsa-
us) ja tietovarantojen kaytossd. Stakesin velvoitieena on myos tuottaa ja hankkia kansainvilisti ja
kotimaista tietoa ja osaamista ja valittid sitd kéyttdjille ts. toimia informaatio-ohjauksen vilineena.

Stakesille tehtdvani on myds harjoittaa alan tutkimustoimintaa.

Stakes tuottaa asiantuntijapalveluita sosiaali- ja terveysministeridlle, muille ministeridille, valtio-
neuvostolle ja eduskunnalle sekd muille valtion toimijoille. Stakes vastaa merkittavasti osasta sosi-
aali- ja terveydenhuollon tietohuoltoa. Se pitdd ylld valtakunnallisia rekistereitd ja tilastoja ja on
tilastokeskuksen ohella alan tilastoviranomainen. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehitystydssa
sekd tuotekehitystoiminnassa Stakes on keskeinen valtiollisen tason toimija. Se huolehtii alan ke-

hittimisestd kokonaisyhteiskunnallisesta ja valtiollisesta nikdkulmasta.

Stakes kuntien kehittimistyon tukena

Vain isoilla kaupungeilla on riittdvésti voimavaroja toimintojensa suunnitteluun ja kehittdmiseen.
Pienten kuntien kehittdmisty6td vaikeuttavat niukkojen resurssien lisiksi myds muut seikat. Monia
sosiaali- ja terveydenhuollon ongelmia esiintyy niissd harvoin, jolloin kokemusta ja osaamista nii-

den ratkaisemiseksi ei ole kehittynyt.

Kunnissa tapahtuva kehittimistyd on vastavuoroinen prosessi, jossa sithen osallistuvat tahot oppivat
hailitsemaan kehittdmisen kohteena olevaa ilmidtd. Muuttuvassa toimintaympéristéssi tarvitaan

tutkimuksellista otetta kehittdmistyon ldhtékohdaksi. Samalla kehittimistyd suuntaa tutkimusta.

Stakesin strategian mukaan laitoksen tehtévina on kehittdd yhdessd kuntien kanssa vilineiti, joiden
avulla ne voivat itse arvioida ja kehittds palvelujaan ja vertailla omaa kuntaansa muihin. Tillaisia
vilineitd ovat mm. tilastosovellukset, arviointimenetelmat ja konkreettiset tydvilineet. Stakes osal-
listuu kuntien ja kuntayhtymien kehittdmisty6hon kehittamalld toiminnan arviointimenetelmis, tu-

kemalla kuntia itsearvioinnissa ja osallistumalla niiden toiminnan ulkoisiin arviointeihin. Projekti-
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tybskentely yksittdisissd kunnissa tulee kyseeseen silloin, kun sen tuloksia voidaan hyddyntai valta-

kunnallisesti tai Stakesin omassa tutkimus- ja kehittimistydssi.

Stakes toteuttaa tutkimus- ja kehittdmishankkeita, joita tehdiéin yhdessd kuntien ja kuntayhtymien
kanssa yhteisrahoitteisesti. Néihin osallistuu vuosittain 140-180 kuntaa. Projekteihin liittyvéiin
koulutukseen osallistun vuosittain vihintddn 1000 osanottajaa. Rajallisesta voimavaroista johtuen
kaikkia halukkaita kuntia ei aina ole mahdollista ottaza mukaan. Projekteihin littyméttdmien kuntien

henkilgstdlle jarjestettyjen asiantuntijatapaamisten midra on vuosittain kymmenii.

Stakes tekee myds maksullista konsultaatiotydtd yksittdisten kuntien tai kuntayhtymien tilauksesta.
Maéarat vaihtelevat vuosittain, mutta edustavat merkittdvad toimintamuotoa ja -volyymia. Tehos-
taakseen kuntien palvelua Stakes on perustanut kuntapalvelut-projektin, joka toteuttaa maksullisena
palveluna kuntien ja niiden yhtymien konsultaatioita joko laajempina projekteina tai yksittdisten

konsultaatiopdivien muodossa.

Selvityshenkil6 tukee voimakkaasti Stakesin suunnitelmia panostaa kuntien ja kuntayhtymien tut-
kimus- ja kehittimistoiminnan tukemiseen. Tavoitteiden saavuttamiseksi laitoksen tulisi siirti lisa-
voimavaroja kuntia palvelevaan toimintaan ja kehittdd aktiivisesti yhteistyotd ja tiedonvaihtoa pa-
lautteen saamiseksi kunnista ja kunnallisesta palvelujirjestelmisti. Erityisesti tulisi tehda tysta ko-
ko maata hyddyttdvien toimintamallien kehittdmiseksi ja kuntien tukemiseksi itsearvioinnin ja laa-
tujarjestelmien kehittimisesséd. Terveydenhuollon teknologian arviointiin tulisi osoittaa lisdd resurs-

seja.

Toteutettu organisaatiouudistus ja sosiaali- ja terveyspalvelualueen perustaminen ovat tirkeits aske-

lia kuntatyon kehittdmisessé.

Stakes sosiaali- ja terveysministerion asiantuntijana

Stakes on yksi neljistd STM:n alaisesta tutkimus- ja kehittdmisyksikéstd. STM ohjaa alaisiaan tut-
kimuslaitoksia ja virastoja tulosohjausmenettelyn avulla. Ministerién tydjirjestyksen mukaan Stake-
sin asiat kuuluvat ministeridn sosiaali- ja terveyspalveluosastolle. Stakesin toiminta liittyy léheisesti
myds ehkdisevén sosiaali- ja terveyspolitiikan, sosiaali- ja terveyspalveluosaston, ja talous- ja suun-
nitteluosaston toimintaan. Tulosohjauksen kehittdmistarpeita késitellddn yksityiskohtaisesti jiljem-

pénd.
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Stakesin perustamisen yhteydessé tydnjako sen ja STM:n vililld arvioitiin perusteellisesti. Tavoit-
teena oli, ettd ministerié keskittyy lainsé&dint66n, valtion talousarvion valmisteluun, strategiseen
suunnittelun ja hallinnonalaan liittyvién ohjaukseen ja valvontaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon
lakeihin siséllytettiin STM:n ohjaus- ja valvontatehtéiviin rinnalle maininta Stakesista hallinnonalan

asiantuntijavirastona.

Nyt tehdyn selvityksen mukaan keskushallintouudistuksen yhteydessd suunniteltu tyénjako ei ole
kaikilta osiltaan toteutunut ja nykyistd tyonjakoa ei pideté kaikilta osiltaan tarkoituksenmukaisena.
STM:ssé toteutetaan talld hetkelld tutkimus- ja kehittimistehtavig, jotka voitaisiin suorittaa ministe-
rion alaisissa laitoksissa. Ministeridlle on myos kertynyt palvelujérjestelmin yksityiskohtia koske-

vaan ohjaukseen ja valvontaan Hittyvid tehtivid, jotka eivit luontevasti kuulu ministeridlle.

STM:n (ja erityisesti sen sosiaali- ja terveyspalveluosaston) tydtaakan lisisntyessd Stakesilta odo-
tetaan sellaisia lainsifddnnén valmisteluun, poliittiseen piitdksentekoon ja palvelujarjestelmin
valvontaan liittyvid tehtdvid, jotka nykyisen tydnjaon mukaan kuuluvat ensisijaisesti sosiaali- ja
terveysministeridlle. Tydnjaon himértyminen aiheuttaa jénnitteitd ministerion ja Stakesin valilli ja

vihentdi toiminnan tehokkuutta ja vaikuttavuutta.

Nyt esille tulleita ongeimia voidaan korjata sopimalla riittédvin yksityiskohtaisesti tyonjaosta ja sen
pelisadnnoista, lisddmalld ministerion ja Stakesin vilistd yhteydenpitoa ja tiedonvaihtoa ja kehitti-
milli tulosohjausta jaljempénd esitetylld tavalla. Pitemmalld aikavalilla tulisi lisdksi harkita uudis-
tusta, jonka tuloksena kuntia tukeva tutkimus- ja kehittimistyd, patvelujirjestelmin valvonta ja mi-
nisteriOssd tapahtuva strateginen ohjaus olisi erotettu toisistaan. T#llaista mallia tarkastellaan alem-

pana erikseen.

Stakes ja muut sosiaali- ja terveysministerion alaiset tutkimuslaitokset

STM:n alaisena toimii neljd tutkimuslaitosta, Sateilyturvakeskus (STUK), Tyéterveyslaitos (TTL),
Kansanterveyslaitos (KTL) ja Stakes. STM:n hallinnonalalla toimivalla eduskunnan alaisella Kan-
sanelikelaitoksella (KELA) on oma tutkimus- ja kehitysyksikkonsa. Lisaksi ministerién alaisena
toimii kolme virastoa, Terveydenhuollon oikeusturvakeskus, Sosiaali- ja terveydenhuollon tuoteval-

vontakeskus ja Li#kelaitos, joilla kaikilla on toimialaansa liittyvii kehittdmistehtavia,
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STUK valvoo ydinvoimaloiden turvallisuutta ja tutkii siteilyn terveysvaikutuksia. TTL tutkii tyén ja
terveyden vilisid vuorovaikutuksia, ehkiisee ja poistaa tydympéristdssi esiintyvid terveydellisid
vaaroja ja harjoittaa ammattitautien diagnosointi- ja hoitotoimintaa. KTL seuraa vieston terveytts ja
siihen vaikuttavia tekijoitd, tekee sairauksien ehkdisyyn tdhtadvis tutkimus- ja kehittimistysti ja
huolehtii eréistd vdeston terveyden kannalta tarkeistd palvelutehtivistd (mm. rokotehuolto, epide-
miaselvitykset). STAKES arvioi ja kehittdd sosiaali- ja terveyspalveluja, ja sosiaalisia oloja ja
elinympdéristdd, edistdd terveyttd ja sosiaalista turvallisuutta ja yll&pitad sosiaali- ja terveysalan val-
takunnallisia tilastoja ja rekistereitd. KELAn tutkimus- ja kehitysyksikkd tekee sosiaalivakuutuksen

ja -avustusten kehittdmiseen tahtddvaa tutkimus- ja kehittdmistyota,

STM:n hallinnonalan tutkimuslaitosten vélinen tydnjako on tilld hetkelld selked. Laitokset tutkivat
vaeston terveyden ja hyvinvoinnin ongelmia omasta nikdkulmastaan. Esimerkiksi voi ottaa viestdn
terveyden edistdmiseen liittyviit tehtdvit. TTL tarkastelee asiaa tydeldméin ja tydympériston niké-
kulmasta. KTL:n toiminnan kohteena on sairauksien ehkéisy painopisteeni elintavat ja fyysinen ja
sosiaalinen elinympéristd. Stakesin tutkimus- ja kehittdmistyén kohteina ovat kunta ja sosiaali- ja
terveyspalvelujirjestelmd sekd sosiaali- ja terveyspolitiikka. KELA:n tavoitteena on vieston tervey-
den ja hyvinvoinnin yllépitdminen sosiaalivakuutuksen keinoin. Laitosten erilaisten niakdkulmien

ansiosta alan tutkimus- ja kehittdmistoiminnassa ei ole merkittévii kattavuusaukkoja.

Tutkimustoiminnan laadun ja vaikuttavauden kannalta on térkeiits lisdtd yhteistydtd yliopistojen ja
tutkimuslaitosten valilld. Asken tehdyn Suomen tieteen tilaa koskevan bibliometrisen analyysin
mukaan KTL ja TTL ovat verkottuneet poikkeuksellisen tehokkaasti kotimaisten ja kansainvilisten
yliopistojen kanssa. Stakesin yhteistyd muiden tutkimusyksikoiden kanssa on niukempaa. Osasyynd
tdhan on Stakesin vastuulla olevien alojen kehittyméttomyys oman maan yliopistoissa. Yhteistyd on

kuitenkin paranemassa (yhteisprofessuurit, osallistuminen tutkijakouluihin jne.).

STM:n alaisten tutkimuslaitosten vélilld on télld hetkelld liian vihin yhteisty6td. Syitd on useita.
Laitosten valilld on sovittu tydnjaosta ja paallekkaistd tydtd pyritdan valttimiin. Tulosohjauksessa
on etenkin aikaisemmin korostunut ministerion ja laitosten vélinen yhteistyd, ja horisontaalinen,
laitosten vilinen yhteistyd on jafinyt vahemmille huomiolle. Yhteistyttid on pyritty kehittimédn
TUKE-neuvottelukunnan avulla. Kéyntiin on I#htenyt muutamia yhteisid tutkimus- ja kehittimis-

hankkeita, joista tirkein on véestdn terveytté selvittdvi Terveys 2000 -projekti.



17

Selvityshenkilon késityksen mukaan olisi vilttimétontd lisita Stakesin ja muiden hallinnonalan
tutkimuslaitosten yhteistydtd ja Stakesin ja yliopistojen yhteistyotd. Aitoa ja hedelmillistd yhteis-
ty6td syntyy kuitenkin vain, jos se nousee yhteisistd tarpeista ja hyddyttid kaikkia osapuolia. Paras
keino yhteistyon lisddmiseksi on naapurilaitosten toiminnan ja erityisosaamisen tunteminen ja jat-

kuva yhteydenpito.

Stakesin ja KTL:n johtokunnat on eduskunnan péa#tdksen mukaisesti 1.7.2000 lghtien korvattu neu-
vottelukunnilla. Yhteistyon lisddmiseksi olisi tarkedd, ettd uusiin neuvottelukuntiin nimettiisiin
muiden STM:n hallinnonalan tutkimuslaitosten edustajat. Lisaksi tulisi luoda menettelyjs, joiden
puitteissa yhteisid tutkimusintressejé omaavat tutkijat tapaisivat toisiaan sdannéllisesti vaihtaakseen
tietoja kdynnissd ja suunnitteilla olevista tutkimushankkeista ja niiden tuloksista. T#llaisia yhteis-
tyoryhmia tulisi perustaa mm. lasten ja nuorten terveysongelmien, mielenterveyden ja péihdetutki-
muksen alueille. Kaikilla niill4 aloilla kolmelia hallinnonalan tutkimuslaitoksella on omaa erityis-

osaamistaan.

Sostaali- ja terveydenhuollon tilastoja ja rekistereiti voitaisiin hyddyntii nykyistd tehokkaammin
parantamalla laitosten vilistd yhteisty6td. Stakes on voimakkaasti kehittanyt alan rekistereitd ja
tilastoja ja onnistunut tydssdan hyvin. Laitoksella ei kuitenkaan aina ole riittivaa sisiltdasiantunte-
musta rekisteritiedon hyddyntdmiseksi. Monissa tapauksissa tillaista asiantuntemusta on muissa
hallinnonalan tutkimuslaitoksissa ja virastoissa. Yhteisty6ta rekisteritiedon hybdyntdmisessi tulisi
voimakkaasti lisit ja samalla tulisi pyrkid poistamaan rekisteri- ja tietosuoja- ja muuhun lainsis-
dént6on liittyvit yhteistydn esteet. Tavoitteena olisi kansallinen hyvinvoinnin, terveyden, elinolojen
ja palvelyjdrjestelmén seurantastrategia ja -jarjestelmi, joka koostuisi rekistereisti ja sdannollisesti
totstuvista ja ad hoc tutkimuksista ja jonka toteuttamiseen osallistuisivat kaikki STM:n alaiset tut-

kimuslaitokset omalla osaamisellaan ja voimavaroillaan.

Stakes ldiininhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen asiantuntijana

Ladninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen toiminta-ajatuksena on vastata toimialansa lupahal-
linnosta, luoda edellytyksid kansalaisten hyvinvoinnille, terveydelle ja perusturvalle, vastata haltin-
nonalansa yhteisten kehittimis- ja koordinointitehtdvien jirjestimisesti ja toteuttamisesta ja tehda
monialaista ja moniammatillista verkostotyGtd palvelujen tuottajien, kiyttdjien seki jirjestdjen
kanssa. Osastojen tehtdvit mééritelldan noin 130 laissa, asetuksessa tai valtioneuvoston paatdkses-

84,
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Seki Stakes ettd ldaninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot toteuttavat samoja STM:n hallinnonalan
strategisia yleistavoitteita. Stakesin toiminnassa korostuvat tutkimus, sosiaali- ja terveysalan kehit-
témistoiminta ja tilastoviranomaisen tehtdvd. Sosiaali- ja terveysosastojen toiminnassa korostuu
yleishallinnollinen seki lupahallintoa koskeva ohjaus, valvonta ja piitoksenteko. Sosiaali- ja terve-
ysosastot eivit tee tutkimusta, mutta kéyttivit toiminnassaan hyviksi yliopistojen ja muiden tutki-

muslaitosten tuottamnia tutkimustuloksia ja tietovarantoja.

Stakesin ja lddninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen yhteisid toimintoja ovat mm: 1) yksityisen
sosiaali- ja terveydenhuollon lupahallintoa ja toimintaa koskevien rekisterien ylldpito ja paivitys
(yhteisrekisterit), 2) toimenpiteet molemmille yhteisten STM:n maéirittelemien tulostavoitteiden
toteuttamiseksi, 3) peruspalvelujen arviointi ja TATO 2000-2003 asiakirjan tavoitteiden toteutumi-
sen arviointiin osallistuminen, 4) sosiaali- ja terveysalan kehittimisprojektit ja 5) tiedotustoiminta
uuden teknologian pilottihankkeiden ja valtakunnallisten kokeilu- ja kehittdmishankkeiden tulosten
hyddyntamiseksi.

Lazninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot kokevat Stakesin ja lasnien sosiaali- ja terveysosastojen
tyon péillekkiiseksi ja koordinoimattomaksi. Stakesin kehittimishankkeita ei tunneta 1iininhalli-

tuksissa riittdvasti ja yhteistydtd pidetddn puutteellisena.

Lianinhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen niikemyksen mukaan Stakesin tavoitteena tulisi olla
uudistusten ja hyvien toimintakiytintSjen juurruttaminen osaksi palveluprosesseja. Pigasiallisena
toimintamuotona tulisi olla verkostoyhteistyd sosiaali- ja terveydenhuollon eri tasoilla. Stakesin ja
sosiaali- ja terveysosastojen tulisi muodostaa horisontaalisesti toimivan verkosto-organisaatio hal-

linnonalan tulostavoitteiden toteuttamiseksi.

Nykyiset terveyden edistimisen miarirahojen kiyttésuunnitelman valmistelutehtivit tulisi Iiinien
sosiaali- ja terveysosastojen kisityksen mukaan jirjestdd uudelleen siten, ettd ldsneille annettaisiin
tehtdvaksi valmistella ja hyvéksyé alueensa terveyden edistimishankkeiden toteuttamis- ja méarira-
han kéyttésuunnitelmat. Stakes osallistuisi li4nien terveyden ja hyvinvoinnin edistimishankkeisiin

yhtend toimijana tuoden lisfarvona erityisesti tutkimuksen ja ticteellisen seurannan osaamista.
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Lidninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen kisityksen mukaan Stakesin hallinnolliset tehtivit
tulisi delegoida laéninhallitusten sosiaali- ja terveysosastoille. Valtion koulukotien ja mielisairaaloi-
den ohjaus, valvonta ja tulosohjaus soveltuvat hyvin la4nien sosiaali- ja terveysosastojen kunnallista
ja yksityisté sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevien ohjaus-, lupahallinto- ja valvontatehtivien yh-

teyteen.

Laaninhallitusten mielestd Stakesin kanssa jérjestetyt yhteiskokoukset ovat tehokas tapa vhteistyon
kehittimiseksi. Kokouksissa tulisi sopia yhteistydn muodoista ja kaytdnnén jirjestelyistd, arvioida
vhteisten tulostavoitteiden toteutumista ja valmistella STM:lle esitettdvit tulostavoitteet seuraavalle

kaudelle. Kokouksia tulisi jarjestdi ainakin 2-3 kertaa vuodessa.

Stakesin ja Smomen kuntaliiton yhteistyd

Stakesin térkein yksittdinen tehtédva on kunnissa, kuntainliitoissa ja kuntayhtymissi tapahtuvan sosi-
aali- ja terveysalan kehittémistydn tukeminen valtakunnallisten linjausten suuntaisesti. Sosiaali- ja
terveysalan kehittAmistydtd tehdédéin laajassa mitassa mySs Suomen kuntaliitossa ja Kuntaliiton
omistarmissa yhtidissd. Toimintojen koordinoimiseksi Kuntaliitto on ollut edustettuna Stakesin joh-

tokunnassa.

Sostaali- ja terveydenhuolion tavoite- ja toimintaohjelmassa on useita kohtia, joita Kuntaliitto ja
Stakes toteuttavat yhteistydssad. Namd liittyvat mm. ehkiisevien kotikdyntien vaikuttavuuden arvi-
ointiin, palvelujen saatavuudessa, jrjestamistavoissa, kustannuksissa ja rahoituksessa kuntien vi-
lilla vallitsevien erojen selvittimiseen, ikd&ntyneiden asiakkaiden hoito- ja palvelusuunnitelmia
koskevaan suositukseen, seké sellaisen paikallisen ja alueellisen tason tyén tukemiseen, joka tahtia
oman toiminnan tuloksellisuuden arvioinnin ottamiseen osaksi hoito- ja palveluyksikdiden normaa-

lia toimintaa.

Nyt tehdyn selvityksen yhteydessi on kéynyt ilmi, ettd Suomen kuntaliiton ja Stakesin vilinen yh-
teistyShon sisdltyy ongelmia. Kuntaliitto ja Stakes kokevat toisensa kilpailijoiksi. Tyd koetaan
paéllekkéiseksi ja tiedonvaihto epityydyttiviksi. Osa Kuntaliiton ja Stakesin vilisistd jannitteistd
johtuu erilaisista nékemyksistd sosiaali- ja terveysalan kehittdmiseen ja resursointiin liittyvissi ky-
symyksissd. Osa hetjastelee valtion ja kuntien vélisi yleisid nikemyseroja kuntien ja valtion tyon-
jaosta sosiaali- ja terveysalalla. Yhteisty on viime aikoina parantunut tietovarantojen kehittimises-

s ja hyddyntdmisessi.
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Selvityshenkil$ pitdd Suomen kuntaliiton ja Stakesin yhteistydn kehittimistd yhtend térkeimmists
Stakesin vaikuttavuuden parantamiseen liittyvistd toimista. Yhteistybtd tulisi parantaa lisaamalls
yhteydenpitoa kahden organisaation avainhenkildiden valilld, luomalla pysyvid neuvottelu- ja yh-
teistydmekanismeja avainalueille ja kutsumalla s#finnollisesti naapuriorganisaation edustaja kes-

keisten projektien johto- ja ohjausryhmien jaseneksi.

STAKESIN JA MUIDEN SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERION ALAISTEN
LAITOSTEN TULOSOHJAUS

STM ohjaa alaisiaan laitoksia tulosohjausmenettelyn avulla. Nyt kéytossi oleva jarjestelmi on ke-
hitetty asteittain viiden vuoden aikana. Toimintavuoden tulossopimusten valmistelu alkaa edellisen
vuoden keviilld, jolloin STM asettaa ministeridn osastojen ja laitosten edustajista koostuvat val-
misteluryhmét, Ministerié valmistelee ensimmiisessi vaiheessa omat tavoitteensa, jotka valmistelu-
ryhmissé sovitetaan laitosten esittimien tavoitteiden kanssa. Loppusyksysti allekirjoitettavassa tulo-
sopimuksessa sovitaan seuraavan toimintavuoden keskeisistd tavoitteista ja uusista hankkeista.
Asiakirjassa ei tarkastella jatkuvaa toimintaa eiki aikaisemmin aloitettuja hankkeita eikd laitosten

strategioita.

Tulossopimusjérjestelmd palvelee hyvin sellaisten hankkeiden suunnittelua, jotka koskevat yhta
vuotta ja jotka liittyvat STM:n omiin tavoitteisiin. Tulosohjausjérjestelmin yhteydessi ei sen sijaan
tarkastella laitosten strategioita eiké pitkiin aikavilin suunnitelmia. Toisen tulosohjauksen ongelman
muodostavat selvitykset ja tehtévit, jotka eivét ole olleet tiedossa tulossopimusta valmisteltaessa ja
joihin ei ole varattu voimavaroja toimintavuoden alussa. Ongelmia syntyy erityisesti silloin, kun
téllaisia selvityksid tai tehtéivid annetaan laitoksen johdon ohi yksittiisille asiantuntijoille tai kun
aikaisemmin sovittuja tai kiynnistettyjd hankkeita joudutaan siirtimasn syrja4n uuden tehtivin ta-

kia.

Selvityshenkild ehdottaa, ettd tulossopimusjérjestelmid kehitetisn edelleen kertyneiden kokemusten
perusteella. Kunkin Jaitoksen strategia, jatkuva toiminta ja pitkdkestoiset hankkeet arvioidaan neljin
vuoden vilein. Menettelyksi selvityshenkilé ehdottaa jiirjestelyd, jossa kunakin toimintavuonna
otetaan tarkastelun kohteeksi yksi neljdstd tutkimuslaitoksesta. Laitos valmistelee vuoden alussa
strategiasuunnitelman, jota arvioidaan konsernin johdon kokopiiviisessa kokouksessa. Kokoukseen

kutsutaan mukaan laitoksen asiakkaiden ja yhteistyokumppaneiden edustajia. Strategiaa muokataan
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keskustelujen perusteella ja ministerid hyviksyy strategian seuraavan neljin vuoden toiminnan
pohjaksi. Laitoksen kansainvilinen arvio tehdisin kahdeksan vuoden vilein ja siin tarkastellaan

seki toiminnan laatua etti sen relevanssia.

Vuosittainen tulosopimus tehddn nykyisella tavalla 1dht6kohtina STM:n strategia ja laitoksen oma
strategia. Siind sovitaan uudet hankkeet ja pitkékestoisissa hankkeissa ja jatkuvassa toiminnassa
tapahtuvat muutokset. Tulossopimusten toteutumisen arviointia tehostetaan. Yhtend mahdollisuute-
na olisi, ettd konsernikokouksissa tarkasteltaisiin vuorotellen eri laitoksen tulossopimusten toteu-

tumista kiyttdmalla asiaan riittivist] aikaa.

Toimintavuoden aikana nousevat selvitykset ja tehtivit sovitaan aina STM:n ao. osaston johdon ja
laitoksen johdon villilld, jos ne edellyttavit lisiresursseja tai merkittivii ajankivttdd tai nithin Lit-

tyy muita periaatteellisia kysymyksii.

Stakesin ja ld&nien tulossopimusten rakennetta tulisi STM:ssi yhdenmukaistaa vhteisten tulosta-
voitteiden tunnistamisen helpottamiseksi. Ministerién tulisi edellyttiid tulossopimuksissa, ettd Sta-

kesin ja ldénien tulostavoitteet toteutetaan yhteistydssi aina kun se on mahdollista.

Paras tapa kehittdd ministerién ja sen alaisten laitosten kiytinnén yhteistydtd ja parantaa laitosten
tyon hyvaksikéyttéd on jatkuva yhteydenpito ja tiedonvaihto. Naiden tavoitteiden saavuttamiseksi
ministeridn ja sen alaisten laitosten tulisi jirjestia sdnnolliset ja vihintiin kahdesti vuodessa tois-
tuvat tapaamiset ministeridssd ja laitoksissa samojen ongelmien parissa tydskentelevien ihmisten

vililla.

STM:n alaisten laitosten tulossopimusjérjestelma tulisi integroida ministerion oman suunnittelu- ja

johtamisjérjestelmén kanssa.
STAKESIA KOSKEVAN LAINSAADANNON KEHITTAMINEN

STM ja sosiaali- ja terveysalan toimijat ovat yksimielisis siitd, ettd Stakesin toimintaa tulee kehittid
nykyistd kidytdnnonlgheisemmaksi ja samalla vahvistaa sen yhteisty6td  kuntien ja kuntayhtymien
kanssa. Naiden tavoitteiden korostamiseksi on esitetty, ettd tutkimus- ja kehittdmiskeskuksesta an-

netun lain 2 §:n mukaista tehtdvamadrittelyd tarkennettaisiin ja 4 §:4 tismennettiisiin. Selvityshen-
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kilo katsoo, ettd jo nykyinen laki ja sosiaali- ja terveysministeritn tulosohjausmenettely tekevit
mahdolliseksi kuntien ja kuntayhtymien informaatio-ohjauksen tehostamisen sosiaali- ja terveys-
ministerién asettamien tavoitteiden mukaisesti. Mikali nditd tehtavid tehtdviid halutaan korostaa

laissa, voitaisiin Stakesista annetun lain 2 §:4 ja4 §:4 muuttaa seuraavasti (lisiykset alleviivattu):

2 §. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdmiskeskuksen tehtéivani on seurata ja
arvioida sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa ja kehitystd, tuottaa asiantuntijapalveluja

sosiaali- ja terveysministeriélle ja muille valtion viranomaisille, kunnille ja kuntavhtvmille

sekd muille sosiaali- ja tervevdenhuollon toimijoille alan kehittimiseksi. tukea valtalkunnal-

listen sosiaali- ja terveysalan tavoitteiden toteuttamista vhteistydssi kuntien, kuntavhtymien ja

muiden alalla toimivien kanssa, tuottaa ja hankkia alan kotimaista ja kansainvilisti tietoa ja

osaamista ja valittda sitd kayttdjille, yllapitds alan virallisia ja muita tilastoja, tiedostoja ja re-
kistereitd, harjoittaa alan tutkimus- ja kehittdmistoimintaa, edist44 ja toteuttaa alan koulutusta

sekd tehdd sostaali- ja terveydenhuollon kehittémiseksi tarpeellisia aloitteita ja esityksid. Li-

sdksi tutkimus- ja kehittdmiskeskuksen tulee suorittaa muut tehtfvit. jotka sosiaali- ja terve-
ysministerié sen toimialaan soveltuvina sille misrii,

4 §. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdmiskeskuskeskus voi talousarvion rajoissa
kdyttad asiantuntijoita ja tehdd sopimuksia valtion ja kuntien viranomaisten, yhteisdjen ja vk-
sityisten henkildiden kanssa tutkimusten ja muiden toimialaansa kuuluvien yksittisten asi-
antuntijatehtéivien suorittamisesta sekd yhteistySsopimuksia tutkimus- ja kehittdmiskeskuksen
toimialaan kuuluvaa tutkimus- ja kehittdmistybtd suorittavien laitosten ja organisaatioiden

kanssa.

Valtion maksuperustelain mukaisesti Stakesin tietovarannot eiviit ole olleet korvauksetta valtion-
hallinnon muiden toimintayksik6iden kaytdssi mm. peruspalvelujen arviointitehtivii suoritettaessa.

Téama epékohta tulisi ensi tilassa korjata muuttamalla asiaa koskevaa lainsiadantod.
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SOSIAALI- JA TERVEYDENHUOLLON KESKUSHALLINNON KEHITTAMINEN

Valtionhallintoa kehitettiin 1980-luvulla keventimalld valtion ohjausta, vahvistamalla kuntien itse-
hallintoa ja purkamalla normeja. Keskushallinto uudistettiin yksiportaiseksi sitrtymalla ministeris-
keskusvirastojdrjestelmastd puhtaaseen ministeridhallintoon. Laakintohallitus ja sosiaalihallitus
yhdistettiin sosiaali- ja terveyshallitukseksi, josta siirrettiin tehtdvii ja henkildkuntaa ministeridon.
Seuraavassa vaiheessa sosiaali- ja terveyshallituksesta karsittiin 13hes kaikki hallinnolliset ja val-
vontatehtévét ja muodostettiin Stakes ja kaksi uutta hallintovirastoa, lddkelaitos ja terveydenhuollon

oikeusturvakeskus.

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelu- ja valtionosuusjarjestelmin uudistus astui voimaan 1993,
Valtion kunnille osoittamaa valtionosuutta ei end sidottu kiyttdtarkoitukseen eikd valtion viran-
omaisen hyvaksyméin suunnitelmaan. Uudistusten lopputuloksena sosiaali- ja terveydenhuollon
lakiperusta on péiosin viljad puitelainsi&dintds, jonka toteuttamista tukeva rahoitusjérjestelmi on
irrotettu toiminnasta. Siitd puuttuvat ohjausinstrumentit, joiden varaan puitelainsiidantd on raken-

nettu.

Ladninhallitusten merkitys sosiaali- ja terveydenhuollon ohjauksessa ja valvonnassa on merkittiva.
Niiden tehtdvé on valvoa palvelujen jarjestémisen laillisuutta, riittévyyitd ja asianmukaisuutta, Las-
ninhallitusten sosiaali- ja terveysyksikéiden toimintaedellytyksii heikennettiin kuitenkin laaniuu-

distuksen yhteydessi tapahtuneilla henkildstovahennyksilla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon valtionosuuksia on 1993-2000 véhennetty reaaliarvoltaan noin puo-
leen laman aiheuttaman valtion velkaantumisen takia. Vaikka kuntatalous voi keskimiiriisesti
kohtuullisen hyvin, on kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon rahoituspohja epivakaa, vaikeasti en-
nakoitava ja kuntakohtaisesti suuresti vaihteleva. Valtion ohjausotetta heikentivit ohjausinstru-
menttien riittdmittdmyys ja ohjauksen uskottavuuden rapautuminen rahoituksesta vetdytymisen

johdosta.

Vuosikymmenen puolivilissi tuli voimaan perusoikeusuudistus, jossa edellytetdan julkisen vallan
turvaavan jokaiselle riittdvit sosiaali- ja terveyspalvelut sen mukaan kuin laissa tarkemmin siide-
taén. Tamin uudistuksen merkitysti ei ole riittdvisti sisdistetty, vaikka se on sellaisenaan myds uu-

dessa perustuslaissa ja siten kaikkea lains#édéntd4 ohjaava perusnormi.
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Vaikka 1990-luvulla tehdyt muutokset ovat huomattavasti tehostaneet toimintaa, on samalla synty-
nyt merkittavid ongelmia. Vakavimpia ovat puutteet niiden véestéryhmien palveluissa, jotka eivit
saa dantdan kuuluville (mielenterveyspalvelut, paihdetyd, lastensuojelu, vanhustenhuolto). Merkit-
tédvé uhka on my0s sosiaali- ja terveydenhuollon henkil&ston uupuminen kasvavien palvelutarpeiden

ja niukkojen resurssien ristipaineessa.

Keskushallinnossa ongelmat nékyvit kasvavina kantelumé#irind, Eduskunnan oikeusasiamichen ja
oikeuskanslerin pyytdmissa selvityksind, eduskuntakyselyind, kansalaiskirjeiden ja yhteydenottojen
muodossa, sekd oikeusistuimille annettavien lausuntojen mérissi. Aiemmin keskusvirastojen hoi-
tama hallintokuorma on siirtynyt ministeriéén. Naissi oloissa strategisen ohjauksen kapasiteetti,

Jjoka alunperin j&i uudistuksissa alimitoitetuksi, on entistd riittimattdmaimpi.

Viime vuosina on vahvistunut kasitys, jonka mukaan palvelujen turvaamiseksi on parannettava
olemassa olevia ohjaus- ja valvontakeinoja ja luotava nusia. Tallaisia tavoitteita siséltyy hallitusoh-
jelmaan ja valtioneuvoston hyviksymiin sosiaali- ja terveydenhuollon tavoite- ja toimintaohjel-
maan vuosille 2000-2003. Uudentyyppisii ohjausinstrumentteja ovat laatukriteerit, jotka voivat
koskea myds henkildstdn mitoitusperusteita ja hankejirjestelmén asteittainen uudistaminen toimin-

nallisten kehittdmishankkeiden suuntaan valtion kohdentamin avustuksin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimistapaa valtionhallinnossa tulisi arvioida uudelleen viime
vuosina kertyneiden kokemusten perusteella. Sosiaali- ja terveysministerién strategista ohjauskapa-
siteettia tulisi vahvistaa. Ministerille valtioneuvoston esikuntana kuuluvia perustehtavia tulisi pai-
nottaa ja samalla lisdtd ministeri6n resursseja palvelujen normi- ja resurssiohjauksessa ja strategi-
sesti tirkeissd kansallisissa ohjelmissa. Voimavaroja uusiin tehtiviin voitaisiin irrottaa keventimalla
ministerién hallintokuormaa sellaisten tehtévien osalta, jotka eivat edellytd ministeriétason paitdk-

sentekoa.

Terveydenhuollon oikeusturvakeskus (TEQ) on organisaatio, jonka tybsarka {ammatinharjoittami-
sen valvonta, oikeuslddkinté ja —psykiatria) on koko ajan muuttunut vaativammaksi. Toimialaa on
lagjennettu siirtdmélld ministeridstd keskukseen sosiaalihuollon ihmisoikeusjuridiikkaa koskevien
tapausten valmistelua. Osa sosiaali- ja terveydenhuollon keskushallinnon ongelmista voitaisiin rat-
kaista laajentamalla TEO:n toimialaa ammatinharjoittamisen valvonnasta myds sosiaali- ja tervey-

denhuollon toimintayksikdiden toiminnan lainmukaisuuden valvontaan. Paineita tihin lisii voi-
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maan astumassa oleva laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (vrt. potilaslaki ter-
veydenhuollossa). Nkdpiirissd on myds sosiaalihuollon ammatinharjoittamista koskevaa uutta lain-
sdadantod, joka merkitsee samantyyppisti valvontaa kuin terveydenhuollon ammatinharjoittamises-

sa on perinteisesti tehty.

Selvityshenkil6 esittdd harkittavaksi, ettd TEO:sta muodostettaisiin sosiaali- ja terveydenhuollon
oikeusturvakeskus, jonka tehtivii laajennettaisiin sosiaalihuoltoon ja toimivaltaa ulotettaisiin pal-
veluita jarjestivien julkisten ja yksityisten laitosten ja toimintayksikdiden asianmukaisauden val-
vontaan. Vahvistettu keskushallinnon yksikkd tukisi ld4ninhallituksia erityisasiantuntemusta vaati-
vissa tehtdvissd, Sille siirtyisi lisdksi monia sellaisia selvityksii, valvonta- Ja tarkastustehtdvia seki

lausuntoja, jotka nykyd#n kuormittavat kohtuuttornasti ministeriota.

Uusi sosiaali- ja terveydenhuollon oikeusturvakeskus voisi myds tutkia kuntien ja yksityisten pal-
veluntuottajien toiminnan asianmukaisuutta kantelujen ja valitusten pohjalta laajemmin toimival-
tuuksin kuin mihin ammatinharjoittamisen valvonta antaa mahdollisuuden. Niin voitaisiin vahvis-
taa sitd valvontafunktiota, joka esimerkiksi Eduskunnan oikeusasiamichen kannanotoissa on todettu
puutteelliseksi. Uusi yksikkd olisi myds vastaus niihin puutteisiin, joihin perusturvalautakunnan

tyOssé on kiinnitetty huomiota.

Esitetyssd mallissa Stakes ja muut STM:n alaiset tutkimuslaitokset arvioisivat parhaan olemassa
olevan tiedon perusteella véestdn hoidon ja hoivan tarvetta ja laatisivat kunnille suosituksia palve-
lujérjestelmén mitoituksesta, hyvan hoidon tunnusmerkeists ja menetelmists, joiden avulla hoidon
ja hoivan toteutumista voidaan kehittié ja arvioida. Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksesta ke-
hitetty uusi virasto vastaisi palvelujarjestelmiin liittyvistd valvontatehtivisti ja puuttuisi tilantei-

siin, joissa on syntynyt ilmeinen ristiriita suositusten ja kiytannén vililla.

Pitemm4lla aikavlilld tulisi tarkastella mys sosiaali- ja terveysministeridn ja sen alaisten yksik&i-
den ja ld&ninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen vélistd suhdetta. Yksi mahdollinen ratkaisu
olisi, ettd ldéinien sosiaali- ja terveysosastot muodostaisivat alueellisen piiriorganisaation, jonka oh-
jaus ja rahoitus tapahtuisi STM:n hallinnonalalta kisin (vit. tydsuojelu). Tama helpottaisi yhteis-
tyotd sosiaali- ja terveysosastojen ja Stakesin vililld kuntien kehittimistydn tukemisessa ja sosiaali-
ja terveysosastojen ja TEO:sta kehitetyn uuden viraston valilla ammatinharjoittamisen ja kuntien ja

yksityisten palvelutuottajien valvonnassa.



26

Sosiaali- ja terveydenhuollon ohjaus ja valvonta edellyttivit myds muita toimenpiteitd, mm. lain-
séddanndn selkeyttimisti joko valtuussadnnoksin tai muilla normiohjauksen keinoilla. Toimenpiteet
ovat valttimittdmid, jotta valtion viranomaisten ohjaus- ja valvontavastuu voi toteutua lainsisdin-

nossi tarkoitetulla tavalla ja perusoikeuksien tarkoittamassa hengessa.

Mikili sosiaali- ja terveydenhuollon keskushallintoa ldhdettdisiin uudistamaan edelld mainituista
18htdkohdista, se edellyttdisi 1-2 vuoden valmistelua, Ensimméisessi vaiheessa tulisi huolellisesti
arvioida nykyjérjestelméin toiminta ja sen ongelmat. Asiaan Hittyy lisdksi monimutkaista materiaali-
sen lainsdadénnon kirjaamista ja hallintoviranomaisten toimivaltasuhteiden tarkkaa harkintaa, eiki
tarvittava saad@svalmistelu ei ole tehtévissd nopeasti. Uudistusten aiheuttamat mésrilliset ja laadul-

liset henkilBstStarpeet vaatisivat myds suunnittelua, jotta 1990-luvun virheiti ei toistettaisi.

PAATELMAT JA SUOSITUKSET

Stakesin toiminta ja sen painopisteet

Stakesin tehtdvind on edistdd hyvinvointia ja terveyttd seké toimia laadukkaiden ja tuloksellisten
sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi koko viestdlle yhtilsisin perustein. Stakesista tehdyn
kansainvilisen arvioinnin ja nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin kaltainen sosiaali- ja terveys-
alan informaatio-ohjausta toteuttava organisaatio on vilttim#tn maassa, jossa sosiaali- ja terveys-

palvelut tuotetaan hajautetusti yli 400 kunnassa ja niiden muodostamissa kuntayhtymissi.

Stakes tuottaa asiantuntijapalveluita STM:lle, muille ministeriille, valtioneuvostolle ja eduskun-
nalle, ja muille valtion toimijoille. Se pitdd yll3 valtakunnallisia rekistereitd ja tilastoja, ja on tilas-
tokeskuksen ohella alan toinen tilastoviranomainen. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehitys-
tyossd Stakes on keskeinen toimija. Sen tehtdvind on huolehtia alan kehittimisesti painopisteeni

vhteiskunnallinen ja valtiollinen nikékulma.

Stakes palvelee STM:td tuottamalla tietoa palvelujérjestelmén toiminnasta, vaikuttavuudesta ja
kehittdmistarpeista. Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuudesta annetun lain
mukainen valtakunnallinen suunnitelma muutettiin vuoden 2000 alusta nelivuotiseksi tavoite- ja
toimintachjelmaksi. Stakesilla on keskeinen tehtévi ohjelman valtakunnallisten tavoitteiden toteut-

tamisessa sekd kdytdnndn toimeenpanossa ja informaatio-ohjauksessa. Kuntien tukeminen sosiaali-
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Ja terveyspalvelujen kehittdmistydssd ja vdeston terveyden ja hyvinvoinnin edistamistytssd on yksi
Stakesin padtehtdvistd. Kuntajirjestelmén pirstaleisuuden takia vain muutamalla maan suurimmista
kunnista on riittdvésti voimavaroja tehdd omaa kehittimistyotd. Stakesin tehtiviind on kehittis yh-
dessd kuntien kanssa vilineitd, joiden avulla ne voivat kehittid palvelujaan ja arvioida toimintaan-

sa.

Stakesin tutkimusty0n tavoitteena on oppia ymmértdmé#n ilmiité, joiden kautta terveyteen ja sosi-
aaliseen hyvinvointiin voidaan vaikuttaa, ja tuottaa uusia menetelmia ja tydkaluja kehittimistyon
lahtokohdaksi. Tutkimustydn keskeisid alueita ovat hyvinvointipolitiikan, erityisesti sosiaali- ja ter-
veyspolitiikan tutkimus, alkoholi- ja huumetutkimus, sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujirjestel-

mien tutkimus, sekd sosiaali- ja terveystaloustieteellinen tutkimus.

Sekd Stakesin kansainvilisen arvioinnin etti nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin tulisi suunnata
toimintaansa enemmén kuntien tukemiseen sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittimisessd. Naiden
tavoitteiden saavuttamiseksi Stakesin tulisi lisitd soveltavaa tutkimusta, toimintatutkimusta ja tut-
kimus- ja tilastotiedon ja kehittimishankkeiden tulosten levittdmiseen tihtdavi tutkimusta ja muuta
toimintaa. Laitoksen tulisi keskittyd nykyistd harvempiin toimintoihin tutkimus- ja kehittdmistydn

vaikuttavuuden parantamiseksi.

Suositus 1. Stakesin tulisi suunnata toimintaansa nykyisti enemmiin sosiaali- ja terve-
yspalvelujen Kkehittimiseen. Yhteistyoti kuntien, kuntayhtymien ja muiden Stakesin

tiedon kiyttijien kanssa tulisi lisiti.

Suositus 2. Strategisten tavoitteidensa saavuttamiseksi Stakesin tulisi lisiiti soveltavaa
tutkimusta, toimintatutkimusta ja tutkimus- ja tilastotiedon ja kehittiimishankkeiden
tulosten levittiimiseen sekid innovaatioprosessien edistimiseen tihtddvii tutkimusta.
Yhtend tutkimustyon konkreettisena piimiirini tulisi olla uudistusten ja hyvien toi-

mintakiytiintdjen juurruttaminen osaksi palveluprosesseja.

Suositus 3. Veimavarojen puute rajoittaa tutkimus- ja kehittimistyoti ja tulosten hy6-
dyntimistii useilla laitoksen toimialoilla. Kriittinen massa jai liian pieneksi ja seki
toiminnan laatu ettd vaikuttavuus kirsivit, Selvityshenkild suosittelee, etti Stakes kes-

kittyisi nykyisti harvempiin tehtiiviin, karsisi strategisten tavoitteiden kannalta toissi-
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jaisia tehtiivid ja suuntaisi toimintaansa kohti suurempia ja pitkdjinteisempiid toimin-

nallisia kokonaisuuksia.

Suositus 4. Laitoksen luonnetta tutkimus- ja Kehittimiskeskuksena ei tule muuttaa.
Hallinto- ja valvontatehtiviit eivit lnontevasti sovi kehittiiviin ja tutkivaan asiantunti-
jaorganisaatioon. Sen sijaa on vilttimitonti, etti Stakesin asiantuntijuus on tiysim:i-
riisesti ministerion kiytettivissd sifddosten ja valtakunnallisten kehittimishankkeiden

valmistelussa ja niiden toimeenpanon seurannassa ja arvioinnissa.

Suositus 3. Stakesin jiljelld olevat hallinnolliset tehtiivit tulisi siirtdé lisninhallitusten
sosiaali- ja terveysosastoille. Valtion koulukotien ja miclisairaaloiden ohjaus, valvonta
Jja tulosohjaus soveltuvat hyvin lifinien sosiaali- ja terveysosastojen kunnallista ja yk-
sityistd sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevien ohjaus-, lupahallinto- ja valvontatehti-

vien yhteyteen.

Stakes kuntien kehittdmistyon tukena

Stakesin yksi padtehtdvd on arvioida parhaan olemassa olevan tiedon perusteella vdestdn hoidon ja
hoivan tarvetta ja laatia kunnille suosituksia palvelujirjestelmén oikeasta mitoituksesta, hyvén hoi-
don tunnusmerkeistd ja menetelmistd, joiden avulla hoitoa ja hoivaa voidaan kehittis. Sekd Stakesin
kansainvilisen arvioinnin ettd nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin tulee suunnata toimintaansa

enemman kuntien tukemiseen ja sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittimiseen.

Nyt tehdyn selvityksen yhteydessd on kéynyt ilmi, ettd Suomen kuntaliiton ja Stakesin yhteistyohén
liittyy ongelmia. Organisaatioiden ty$ koetaan paallekkiiseksi ja tiedonvaihto epityydyttiviksi. Osa
Kuntaliiton ja Stakesin vilisisté jannitteistd johtuu erilaisista nikemyksistd sosiaali- ja terveysalan
kehittimiseen ja resursointiin liittyvissi kysymyksissi. Osa heijastelee valtion ja kuntien vilisid

yleisid ndkemyseroja kuntien ja valtion tydnjaosta sosiaali- ja terveysalalla.

Suositus 6. Selvityshenkilé tukee Stakesin suunnitelmia panostaa kuntien ja kuntayhty-
mien tutkimus- ja kehittimistoimintaan. Laitoksen tulisi liséitd voimavaroja kuntien ke-
hitystydti tukevaan toimintaan ja kehittiii keinoja palautteen saamiseksi kunnista ja

kunnallisesta palvelujirjestelmisti. Ty6ti tulisi tehdi erityisesti koko maata hyodytti-



29

vien toimintamallien kehittimiseksi ja kuntien tukemiseksi itsearvioinnin ja laatujiirjes-
telmien kehittimisessi. Projektityiskentely yksittiisissd kunnissa tulee kyseeseen silloin,
kun sen tuloksia voidaan hyddyntdi valtakunnallisesti tai Stakesin omassa tutkimus- ja

kehittdmistyossa.

Suositus 7. Terveydenhuollon teknologian arviointiin tulisi osoittaa liséii voimavaroja.
Selvityshenkild ehdottaa, ettd STM selvittiisi mahdollisuuksia suunnata pieni osa EVO-
rahoista yliopistosairaaloissa tapahtuvaan terveydenhuollon teknelogian arviointitutki-

mukseen yhteistydssd FINOHT An kanssa.

Suositus 8. Stakesin tulisi perustaa kuntakentin ja laitoksen vuoropuhelun parantami-
seksi neuvottelukunta (“kuntafoorum®), johon kutsuttaisiin edustajia kunnista ja kun-
tayhtymisti ja sosiaali- ja terveydenhuollon eri sektoreilta. Neuvottelukunnan tehtivini
olisi toimia taustaryhmiini, joka suuntaisi laitoksen tutkimus- ja kehittiimistoimintaa
kuntakentin tarpeiden mukaan ja osallistuisi Stakesiin kertyviin tutkimus- ja tilasto-

tiedon tunnetuksi tekemiseen ja levittimiseen.

Suositus 9. Kuntaliiton ja Stakesin yhteistydti tulisi parantaa luomalla pysyvii neuvot-
telu- ja yhteistydmekanismeja avainalueille ja kutsumalla sdéinnéllisesti toisen organi-

saation edustaja keskeisten projektien johto- ja ohjausryhmien jéseneksi.

Sosiaali- ja terveysministerit ja Stakes

Stakesin perustamisen yhteydessé ty6njako sen ja STM:n vililld arvioitiin perusteellisesti. Nyt teh-
dyn selvityksen mukaan tySnjako ei ole kaikilta osiltaan toteutunut ja nykyisti tyonjakoa ei pideti
kaikilta osiltaan tarkoituksenmukaisena. STM:ss# toteutetaan tutkimus- ja kehittimistehtivis, jotka
voitaisiin suorittaa Stakesissa. Ministeriélle on kertynyt palvelujérjestelmin kehittdmiseen, ohjauk-
seen ja valvontaan liittyvid tehtdvid, jotka eivit luontevasti kuulu ministeritlle. Stakesilta odotetaan
sellaisia poliittiseen paitdksentekoon ja palvelujdrjestelméan valvontaan liittyvia tehtivia, jotka eivit
kuulu tutkimus- ja kehittdmisyksikolle. Tyonjaon hdmértyminen aiheuttaa jinnitteitd ministerién ja

Stakesin vililld ja vihentd toiminnan tehokkuutta ja vaikuttavuutta.
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Suositus 10. Sosiaali- ja terveysministerion ja Stakesin viliset tyonjako-ongelmat tulisi
Korjata sopimalla riittivin yksityiskohtaisesti tyonjaosta ja sen pelisdinnoisti, lisdi-
milld STM:n ja Stakesin viilistd tiedonvaihtoa ja kehittiimillid tulosohjausta jiljempini

esitetylli tavalla.

Suositus 11. Ministerion ja Stakesin yhteistydn ja tiedonvaihdon edistimiseksi tulisi jir-
jestdd sddnnollisid ja vihintiin kahdesti voodessa toistuvia tapaamisia ministeriossi ja
Stakesissa samojen ongelmien parissa tyoskentelevien asiantuntijoiden vililli. Ongelmi-
en ja niiden ratkaisuvaihtoehtojen yhteinen pohdinta ovat paras tapa lisiti laitoksen
osaamisen ja tulosten hyviksikiiytt6i ja ohjata sen toimintaa ministerién strategisten ta-

voitteiden snuntaan.

Stakes ja muut sosiaali- ja terveysministerion alaiset tutkimuslaitokset

STM:n alaisena toimii neljd tutkimuslaitosta, Sateilyturvakeskus, Tydterveyslaitos (TTL), Kansan-
terveyslaitos (KTL) ja Stakes. Tutkimuslaitosten vélinen tyonjako on selked. Alan tutkimus- ja ke-
hittimistoiminnassa ei ole merkittévid kattavuusaukkoja. KTL ja TTL ovat verkottuneet tehokkaasti
kotimaisten ja kansainvilisten yliopistojen kanssa. Stakesin yhteistyd muiden tutkimusyksikéiden

kanssa on niukempaa. Yhteisty6 on kuitenkin paranemassa.

STM:n alaisten tutkimuslaitosten valilld on talld hetkelld liian viihin yhteistydtd. Syitd on useita.
Laitosten vililld on sovittu tydnjaosta ja padllekkaistd ty6td pyritdan valttiméin. Tulosohjauksessa
on etenkin aikaisemmin korostunut ministerién ja laitosten vilinen vhteistyd, ja horisontaalinen,
laitosten vilinen yhteistyd on jdanyt vihemmille huomiolle. Yhteistydn lisdiminen tehostaisi kaik-

kien tutkimuslaitosten osaamisen ja tutkimustulosten hyviksikayttoa.

Terveydenhuollon tilastoja ja rekistereitd voitaisiin hyddyntés nykyistd tehokkaammin parantamalla
laitosten vilistd yhteistyOtd. Stakes on voimakkaasti kehittéinyt alan rekistereitd ja tilastoja. Laitok-
sella ei kuitenkaan aina ole riittivii siséltdasiantuntemusta rekisteritiedon hyddyntimiseksi. Monis-
sa tapauksissa téllaista asiantuntemusta on muissa hallinnonalan tutkimuslaitoksissa ja virastoissa ja

yliopistoissa.
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Suositus 12. Stakesin ja STM:n alaisten tutkimuslaitosten yhteistyoti tulisi lisdtd. Paras
keino yhteistydn lisddmiseksi on naapurilaitosten toiminnan ja erityisosaamisen tunte-
minen ja jatkuva yhteydenpito. Kaikkien STM:n alaisten tutkimuslaitosten neuvottelu-
kuntiin tulisi nimittii muiden STM:n alaisten tutkimuslaitosten edustajat. Lisiksi tulisi
luoda menettelyjé, joiden puitteissa yhteisid tutkimusintresseji omaavat tutkijat tapaisi-
vat toisiaan sdfinndllisesti vaihtaakseen tietoja kdvnnissi ja suunnitteilla olevista tutki-

mushankkeista ja niiden tuloksista.

Suositus 13. Yhteistyoti rekisteri- ja tilastotiedon hyodyntimiseksi tulisi voimakkaasti
lisdti. Tavoitteena olisi kansallinen hyvinvoinnin, terveyden, elinolojen ja palvelujirjes-
telmin tietojirjestelmi, joka koostuisi rekistereisti ja sidnnollisesti toistuvista ja ad hoc
tutkimuksista ja jonka toteuttamiseen kaikki STM:n alaiset tutkimuslaitokset osallistui-
sivat omalla osaamisellaan ja omilla voimavaroillaan. STM:n tulisi asettaa miiriaikai-

nen tyoryhmi valmistelemaan tillaista jirjestelmis.
Stakes ja ladninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot

Seké Stakes ettd la&ninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot toteuttavat samoja STM:n hallinnonalan
strategisia yleistavoitteita. Stakesin toiminnassa korostuvat tutkimus, sosiaali- ja terveysalan kehit-
tamistoiminta ja tilastoviranomaisen tehtéivat. Sosiaali- ja terveysosastojen toiminnassa korostuu

yleishallinnollinen sekd lupahallintoa koskeva ohjaus, valvonta ja paatéksenteko.

Laéninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot kokevat Stakesin ja lddnien sosiaali- ja terveysosastojen
tydn pédllekkdiseksi ja koordinoimattomaksi. Stakesin kehittimishankkeita ei ldaninhallituksissa

tunneta riittdvisti ja yhteistyotd pidetdan puutteellisena.

Suositus 14. Lidninhallitusten ja Stakesin sdidnnélliset yhteiskokoukset ovat paras tapa
Stakesin osaamisen ja tietovarantojen saamiseksi li#ninhallitusten kiyttoon. Kokouksis-
sa tulee sopia yhteistyén muodoista ja kiytinnén jirjestelyistii, arvioida yhteisten tulos-
tavoitteiden toteutumista ja valmistella STM:lle esitettiiviit tulostavoitteet seuraavalle

kaudelle. Kokouksia tulisi jarjestdi ainakin 2-3 kertaa vuodessa.



32

Suositus 15. Stakesin ja lddnien tulossopimusten rakennetta tulisi yhdenmukaistaa yh-
teisten tulostavoitteiden tunnistamisen helpottamiseksi. Ministerion tulisi edellyttdi tu-
lossopimuksissa, ettd Stakesin ja liznien tulostavoitteet toteutetaan yhteistydssi aina

Kkun se on mahdollista.

Stakesin ja muiden sosiaali- ja terveysministerion alaisten laitosten tulosohjaus

Sosiaali- ja terveysministerid ohjaa alaisiaan laitoksia tulosohjausmenettelyn avulla. Nyt kaytossi
oleva jérjestelmi palvelee hyvin sellaisten hankkeiden suunnittelua, jotka koskevat seuraavaa vuotta
ja jotka littyvat STM:n omiin tavoitteisiin. Nykyjérjestelméssi ei sen sijaan tarkastella laitosten
strategioita eika pitkén aikavilin suunnitelmia. Ongelman muodostavat myds sellaiset selvitykset ja
tehtavit, jotka eivit ole olleet tiedossa tulossopimusta valmisteltaessa ja joihin ei ole varattu voima-

varoja tormintavuoden alussa.

Suositus 16. Neljin tutkimuslaitoksen strategia, jatkuva toiminta ja pitkiikestoiset
hankkeet arvioidaan vuorovuosina neljin vuoden vilein. Arvion kohteena oleva laitos
valmistelee strategiasuunnitelman, joka kiydiin Eipi STM-konsernin johdon kokopii-
viisessd kokouksessa. Kokoukseen kutsutaan mukaan laitoksen asiakkaiden ja yhteis-
tyokumppaneiden edustajia. Strategia muokataan keskustelujen perusteella ja ministe-
rié hyviksyy strategian seuraavan neljin vuoden toiminnan pohjaksi. Laitosten kan-

sainviillinen arviointi suoritetzan kahdeksan vooden vilein.

Vuosittainen tulosopimus tehddin nykyiselldi tavalla lihtékohtina STM:n strategia ja
laitoksen oma strategia. Siinii sovitaan uudet hankkeet ja pitkikestoisissa hankkeissa ja
jatkuvassa toiminnassa tapahtuvat muutokset. Toimintavuoden aikana nousevat tehti-
vit sovitaan STM:n ao. osaston johdon ja laitoksen johdon vililli aina, jos ne edellytti-

viit lisdresursseja tai jos niihin liittyy periaatteellisia kysymyksi.

Suositus 17. STM:n alaisten laitosten tulossopimusjirjestelmi integroidaan ministerién

oman suunnittelu- ja johtamisjirjestelmin kanssa.
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Stakesia koskevan lainsdidinnén kehittiminen

Sekd Stakesin kansainvilisen arvion ettd nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin yhteistyOtd sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimijoiden tulisi lisiitd ja parantaa. Tdmén tavoitteen korostamiseksi on
esitetty, et Stakesista annettua lakia tarkennettaisiin sisallyttimalli siihen velvoite asiantuntijapal-
velujen tuottamisesta ja yhteistyOstd sosiaali- ja terveysministerién ja kuntien ja kuntayhtymien

kanssa. Ehdotus uudeksi 2 §:ksi on esitetty aikaisemmin t4ssid muistiossa.

Valtion maksuperustelain mukaisesti Stakesin tietovarannot eivit ole olleet korvauksetta valtion-
hallinnon muiden toimintayksik6iden kiytGssd mm. peruspalvelujen arviointitehtiivia suoritettaessa.
Selvityshenkild esittdd, ettd peruspalvelujen arvioinnissa tarvittavat Stakesin ja muiden tilastoviran-
omaisten tiedot saataisiin korvauksetta arviointitehtdvii suorittavien viranomaisten kiyttdon. Tatd

asiaa koskeva lainsdddantd tulisi ensitilassa tarkistaa epikohdan korjaamiseksi.

Suositus 18. STM:n tulisi ryhtyi toimenpiteisiin valtion maksuperustelain muuttamisek-
si siten, ettdi peruspalvelujen arvioinnissa tarvittavat tiedot saataisiin korvauksetta tai
mahdollisimman vihin kustannuksin arvicintitehtiivisi suorittavien viranomaisten kiiyt-

toon.

Sosiaali- ja terveydenhuollon keskushallinnon kehittiminen

Valtionhallintoa on kehitetty 1980- ja 1990-luvuilla keventadmalld valtion ohjausta, vahvistamalla
kuntien itsehallintoa ja purkamalla normeja. Uudistusten lopputuloksena sosiaali- ja terveyden-
huolion lakiperusta on pééosin viljéd puitelainsiidintdd, jonka toteuttamista tukeva rahoitusjérjes-
telmé on irrotettu toiminnasta. Uudistukset ovat tehostaneet toimintaa, mutta samalla on syntynyt
merkittdvid ongelmia. Valtion ohjausotetta heikentivét ohjausinstrumenttien riittdméttémyys. Va-
kavia ongelmia on ilmennyt erityisesti sellaisten vilestéryhmien palveluissa, jotka eivit saa dintdsn

kuuluville (mielenterveyspalvelut, paihdetyd, lastensuojelu, vanhustenhuolto).
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Sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestdmistapaa valtionhallinnossa tulisi arvioida uudelleen viime
vuosina kertyneiden kokemusten perusteella. Sosiaali- ja terveysministerion strategista ohjauskapa-
siteettia ja sen lakiperustaa tulisi vahvistaa. Voimavaroja uusiin tehtiviin voitaisiin irrottaa keven-
témélld ministeridn hallintokuormaa sellaisten hallinnollisten ja lainkayttStehtiivien osalta, jotka

eivit edellytd ministeridtason paatoksentekoa.

Osa sosiaali- ja terveydenhuollon keskushallinnon ongelmista voitaisiin ratkaista laajentamalla Ter-
veydenhuollon oikeusturvakeskuksen (TEO) toimialaa ammatinharjoittamisen valvonnasta sosiaali-
Jja terveydenhuollon toimintayksikéiden toiminnan lainmukaisuuden valvontaan. Toimialaltaan laa-
jennettu virasto voisi selvittdd kuntien ja yksityisten palveluntuottajien toiminnan asianmukaisuutta
kantelujen ja valitusten pohjalta ja muun tiedon perusteella laajemmin toimivaltuuksin kuin mihin
ammatinharjoittamisen valvonta antaa mahdollisuuden. N#in voitaisiin vahvistaa sitd valvontaa,

joka mm. Eduskunnan oikeusasiamiehen kannanotoissa on todettu puutteelliseksi.

Esitetyssd mallissa Stakes arvioisi vieston hoidon ja hoivan tarvetta ja laatisi kunnille suosituksia
palvelujdrjestelmén mitoituksesta, hyvin hoidon tunnusmerkeisti ja menetelmisti, joiden avulla
hoidon ja hoivan toteutumista voidaan kehittdd ja arvioida. Uusi terveydenhuollon oikeusturvakes-
kuksesta muodostettava virasto vastaisi palvelujérjestelmén valvonnasta ja puuttuisi tilanteisiin,
Joissa on syntynyt ilmeinen ristiriita suositusten ja kiytinndn vililli. La#ninhallitusten, ministeritn
ja uuden viraston toimivalta- ja vastuukysymykset tulee selvittii erikseen. Pitemmilld aikavililld

tulisi tarkastella myds STM:n ja 14dninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen vilistd suhdetta,

Sosiaali- ja terveydenhuollon ohjaus ja valvonta edellyttidvit myds muita toimenpiteitd, mm. lain-
saadannon selkiyttdmistéd joko valtuussdfinndksin tai muilla normiohjauksen keinoilla. Toimenpiteet
ovat vilttdmattdmid, jotta valtion viranomaisten ohjaus- ja valvontavastuu voi toteutua lainsiidan-

nossi tarkoitetulla tavalla ja perusoikeuksien tarkoittamassa hengessa.

Suositus 19. Selvityshenkild esittid harkittavaksi, etti TEO:n tehtiivid laajennettaisiin
sosiaalihuoltoon ja toimivaltaa ulotettaisiin palveluita jirjestivien julkisten ja yksityis-
ten laitosten ja toimintayksikdiden asianmukaisuuden valvontaan. Vahvistettu yksikko
tukisi ldéininhallituksia erityisasiantuntemusta vaativissa tehtivissi. Sille siirtyisi lisaksi
selvityksid, valvonta- ja tarkastustehtivid seki lausuntoja, jotka nykyiin kuormittavat
kohtuuttomasti ministeriotd. Sosiaali- ja terveydenhuollon ohjausta ja valvontaa tehos-

tettaisiin joko valtuussédéinnoksin tai normiohjauksen keinoilla.
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Mikili sosiaali- ja terveydenhuollon keskushallintoa lihdettdisiin uvudistamaan edells
mainituista lihtokohdista, se edellyttiiisi 1-2 vuoden valmistelua. Ensimmiisessi vaij-

heessa tulisi huolellisesti arvioida nykyjirjestelmin toiminta ja sen ongelmat.

YHTEENVETO

Sosiaali- ja terveysministerid asetti 15.5.2000 pédjohtaja Jussi Huttusen selvityshenkildksi, jonka
tehtédvéind on laatia ehdotus siitd, miten Stakesin tutkimustoimintaa ja laitoksessa olevaa osaamista
voitaisiin paremmin kayttid hyviksi pddtoksenteon eri tasoilla. Tissi yhteydessd tuli erityisesti sel-
vittdd, miten Stakesia koskevaa lainsdidantdd, tulosohjausta ja toimintamuotoja olisi kehitettivi
ndiden tavoitteiden saavuitamiseksi. Tydssi tuli soveltuvin osin ottaa huomioon Stakesista vuonna
1999 suoritettu kansainvélinen arviointi, jossa korostettiin tutkimustoiminnan yleisen merkityksen

ohella kdytdnndn soveltamistarpeita.

Selvitystehtdviin yhteydessd selvityshenkild on kuullut laajasti sosiaali- Jja terveydenhuolion kes-
kushallinnon, aluehallinnon ja kuntien ja kuntayhtymien edustajia. Raporttiin sisdltyy 19 toimenpi-

desuositusta.

Stakesin tehtdvind on edistdd hyvinvointia ja terveytti sekd toimia laadukkaiden ja tuloksellisten
sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi koko viestélle yhtildisin perustein. Stakes tuottaa asi-
antuntijapalveluita STM:Ile, muille ministeridille, valtioneuvostolle ja eduskunnalle ja muille valti-
on toimijoille ja tukee kuntia ja kuntayhtymii niiden kehittimishankkeissa. Se pitdd ylli valtakun-
nallisia rekistereitd ja tilastoja, ja on tilastokeskuksen ohella alan tilastoviranomainen. Sosiaali- ja

terveysalan tutkimus- ja kehitysty&ssi Stakes on keskeinen valtakunnallinen toimija.

Stakesin tehdyn kansainvilisen arvioinnin ja nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin kaltaista sosi-
aali- ja terveysalan informaatio-ohjauksesta vastaavaa organisaatiota tarvitaan maassa, jossa sosiaa-
li- ja terveyspalvelut tuotetaan hajautetusti yli 400 kunnassa ja niiden muodostamissa kuntayhtymis-

54,

Sekd kansainvilisen arvioinnin ettd nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin tulisi suunnata toimin-
taansa enemman kuntien tukemiseen sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmisessi. Niiden tavoittei-

den saavuttamiseksi Stakesin tulisi lisitd soveltavaa tutkimusta, toimintatutkimusta ja tutkimus- ja



36

tilastotiedon ja kehittdmishankkeiden tulosten levittimiseen tihtafvas tutkimusta ja muuta toimin-
taa. Laitoksen tulisi keskittyd nykyistd harvempiin toimintoihin tutkimus- ja kehittimistyén vai-

kuttavuuden parantamiseksi.

Stakesin yksi p#itehtédvé on arvioida parhaan olemassa olevan tiedon perusteella viestén hoidon ja
hoivan tarvetta ja laatia kunnille suosituksia palvelujarjestelman oikeasta mitoituksesta, tehokkuu-
desta, vaikuttavuudesta, hyvan hoidon tunnusmerkeistd ja menetelmistd, joiden avulla hoitoa ja hoi-

vaa voidaan kehittda.

Kuntien ja Stakesin tiedonvaihdon ja vuoropuhelun edistimiseksi Stakesin tulisi perustaa neuvotte-
lukunta, johon kutsuttaisiin edustajia kunnista ja kuntayhtymisti ja sosiaali- ja terveydenhuollon eri
sektoreilta. Neuvottelukunta toimisi taustaryvhmani, joka suuntaisi laitoksen tutkimus- ja kehitté-
mistoimintaa kuntakentén tarpeiden mukaan ja osallistuisi Stakesiin kertyvan tutkimus- ja tilasto-
tiedon tunnetuksi tekemiseen ja levittimiseen. Kuntaliiton ja Stakesin yhteistyStd tulisi parantaa
luomalla pysyvid neuvottelu- ja yhteistydmekanismeja avainalueille ja kutsumalla siinnéllisesti

toisen organisaation edustaja keskeisten projektien johto- ja ohjausryhmien jaseneksi.

Stakes tuottaa STM:lle asiantuntijapalveluja, yllipitdd valtakunnallisia rekistereiti ja tilastoja ja
vastaa oman alansa tutkimus- ja kehittdmistydstd. Stakesin asiantuntijuus tulee olla tdysimasrgisesti
ministerion kiytettdvissi sdfidosten ja valtakunnallisten kehittimishankkeiden valmistelussa ja toi-

meenpanon seurannassa seké arvioinnissa.

Ongelmien ja niiden ratkaisuvaihtoehtojen yhteinen pohdinta ovat paras tapa lisitd Stakesin osaami-
sen ja tulosten hyviksikdyttd ministeridss ja ohjata laitoksen toimintaa ministerin strategisten
tavoitteiden suuntaan. Yhteistyn kehittdmiseksi ministerion tulisi jirjestdd sainndllisis ja vahin-
tééin kahdesti vuodessa toistuvia tapaamisia ministeridssi ja Stakesissa samojen ongelmien parissa

tydskentelevien asiantuntijoiden vélilld ja kehittéd tulosohjausta jaljempéni esitetylld tavalla.

Ladninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot kokevat Stakesin ja ladnien sosiaali- ja terveysosastojen
tyon péaallekkiiseksi ja koordinoimattomaksi. Li#ninhallitusten ja Stakesin saanndlliset yhteiskoko-
ukset ovat paras tapa Stakesin osaamisen ja tietovarantojen saamiseksi ldininhallitusten kaytt6on.
Kokouksissa tulee sopia yhteistyon muodoista ja kiytdnnon jarjestelyistd, arvioida yhteisten tulosta-
voitteiden toteutumista ja valmistella STM:lle esitettévit tulostavoitteet seuraavalle kaudelle. Ko-

kouksia tulisi jarjestid ainakin 2-3 kertaa vuodessa.
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STM:n alaisten tutkimuslaitosten valilld on tilld hetkelld liian vihin yhteistydtd. Paras keino yh-
teistyon lisddimiseksi on naapurilaitosten toiminnan ja erityisosaamisen tunteminen ja jatkuva yhtey-
denpito. Kaikkien STM:n alaisten tutkimuslaitosten neuvottelukuntiin tulisi nimittis muiden STM:n
alaisten tutkimuslaitosten edustajat. Liséksi tulisi luoda menettelyjd, joiden puitteissa yhteisia tut-
kimusintresseja omaavat tutkijat tapaisivat toisiaan sdinndllisesti vaihtaakseen tietoja kiynnissi ja

suunnitteilla olevista tutkimushankkeista ja niiden tuloksista.

Terveydenhuollon tilastoja ja rekistereitd ei tdlld hetkelld hyddynnetd riittivisti. Tutkimuslaitosten
yhteistyotd rekisteri- ja tilastotiedon hy6dyntamisessi tulisi voimakkaasti lisétd ja samalla tulisi pyr-
kid poistamaan rekisteri- ja tietosuoja- ja muuhun lains#zdantoon liittyvit yhteistydn esteet. Tavoit-
teena olisi kansallinen hyvinvoinnin, terveyden, elinolojen ja palvelujirjestelman tietojdrjestelma,
joka koostuisi rekistereistd ja sa&nnollisesti toistuvista ja ad hoc tutkimuksista ja jonka toteuttami-
seen kaikki STM:n alaiset tutkimuslaitokset osallistuisivat omalla osaamisellaan ja voimavaroillaan.

STM:n tulisi asettaa méirdaikainen tydryhmi valmistelemaan tillaista Jirjestelmai.

Sosiaali- ja terveysministerid ohjaa alaisiaan laitoksia tulosohjausmenettelyn avulla, Nyt kidytdssi
oleva jirjestelmd palvelee hyvin sellaisten hankkeiden suunnittelua, jotka koskevat seuraavaa vuotta
Ja jotka liittyvat STM:n omiin tavoitteisiin. Nykyjarjestelméssi ei sen sijaan tarkastella laitosten
strategioita eikd pitkén aikavilin suunnitelmia. Ongelman muodostavat myds sellaiset selvitykset ja
tehtévit, jotka eivét ole olleet tiedossa tulossopimusta valmisteltaessa ja joihin ei ole varattu voima-

varoja toimintavuoden alussa.

Selvityshenkilé ehdottaa, ettd tulossopimusjérjestelmii kehitetdsin edelleen kertyneiden kokemusten
perusteella. Neljan tutkimuslaitoksen strategia ja jatkuva toiminta ja pitkikestoiset hankkeet arvi-
oidaan neljin vuoden vilein. Vuosittainen tulosopimus tehdd#in nykyiselld tavalla lihtékohtina
STM:n strategia ja laitoksen oma strategia. Toimintavuoden aikana nousevat selvitykset ja tehtivit
sovitaan STM:n ao. osaston johdon ja laitoksen johdon vililld aina, jos ne edellyttivit lisiresurs-
seja tai jos niihin liittyy periaatteellisia kysymyksid. STM:n alaisten laitosten tulossopimusjérjes-

telma integroidaan ministerién oman suunnittelu- ja johtamisjarjestelmin kanssa.
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Seké Stakesin kansainvilisen arvion ettd nyt tehdyn selvityksen mukaan Stakesin vhteisty6td sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimijoiden tulisi lisitd ja parantaa. Tamin tavoitteen korostamiseksi on
esitetty, ettd Stakesista annettua lakia tarkennettaisiin sisillyttimalla siihen velvoite asiantuntijapal-
velujen tuottamisesta ja yhteistyOstd sosiaali- ja terveysministerion ja kuntien ja kuntayhtymien

kanssa. Ehdotus uudeksi Stakesia koskevan lain 2 §:ksi siséltyy tihén raporttiin.

Valtion maksuperustelain mukaisesti Stakesin tietovarannot eivit ole olleet korvauksetta valtion-
hallinnon muiden toimintayksikdiden kdytdssd mm. peruspalvelujen arviointitehtdvii suoritettaessa.
Selvityshenkild esittid, ettd peruspalvelujen arvioinnissa tarvittavat Stakesin ja muiden tilastoviran-
omaisten tiedot saataisiin korvauksetta arviointitehtivid suorittavien viranomaisten kayttoon. Tatd

asiaa koskeva lainséadantd tulisi ensitilassa tarkistaa epikohdan korjaamiseksi.

Selvityksen yhteydessd on kilynyt ilmi, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon Jérjestdmistapaa valtion-
hallinnossa tulisi arvioida uudelleen viime vuosina kertyneiden kokemusten perusteella. Sosiaali- ja
terveysministerion strategista ohjauskapasiteettia ja sen lakiperustaa tulisi vahvistaa. Voimavaroja
uusiin tehtéviin voitaisiin irrottaa keventimalld ministerién hallintokuormaa sellaisten hallinnollis-
ten ja lainkéyttStehtivien osalta, jotka eivit edellytd ministeriétason padtdksentekoa. Muistioon

sisdltyy ehdotus toimenpiteisté asian kehittimiseksi.
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