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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi sairausvakuu-
tuslain muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan sairausvakuutusla-
kia muutettavaksi siten, ettd suuhygienistien
hammaslddkéirin méiardyksen perusteella te-
kemad tutkimus ja antama hoito korvattaisiin
sairausvakuutuksesta. Tutkimus ja hoito kor-
vattaisiin enintddn 15 kerralta, jos tutkimus
on tehty tai hoito annettu kahden vuoden ku-
luessa madrdyksestd. Vakuutetulle maksetta-
va korvaus olisi euroméérdinen ilman kiinte-
44 omavastuuta. Suuhygienistinpalkkiotaksan
enimmaisméadristi ja perusteista sdddettdisiin
valtioneuvoston asetuksella. Kansanelikelai-

294545

tos vahvistaisi luettelon asetuksen perusteella
suuhygienistin ~ suorittamana korvattavista
toimenpiteistd ja niiden Kkorvaustaksoista
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yllapi-
tdimédd suun terveydenhuollon toimenpide-
luokitusta hyddyntéen.

Esitys liittyy valtion vuoden 2010 talousar-
vioesitykseen ja on tarkoitettu késiteltdviksi
sen yhteydessa.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan
1 pdivand tammikuuta 2010.
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YLEISPERUSTELUT

1. Nykytila
1.1. Lainsidddanto ja kiytinto

Suun terveydenhuollon korvaaminen saira-
usvakuutuksesta

Sairausvakuutuslain (1224/2004) mukaan
vakuutetulla on oikeus korvaukseen tarpeelli-
sista sairauden, raskauden ja synnytyksen ai-
heuttamista kustannuksista. Vakuutetulle sai-
raanhoidosta aiheutuneet kustannukset kor-
vataan siltd osin kuin ne tarpeettomia kustan-
nuksia vilttden, vakuutetun terveydentilaa
kuitenkaan vaarantamatta, olisivat tulleet va-
kuutetulle maksamaan. Tarpeellisena pide-
tddn yleisesti hyviksytyn, hyvidn hoitokéy-
tinnon mukaista hoitoa. Ennalta ehkéisevid
hoitoa ei korvata sairausvakuutuksesta lu-
kuun ottamatta suun terveyttd edistdvid toi-
menpiteitd hammashoidossa.

Sairaanhoitona korvataan hammaslédgkérin
suorittama suun ja hampaiden hoito, suun ja
hampaiden tutkimus kerran kalenterivuodes-
sa sekd oikomishoito silloin, kun kysymyk-
sessd on muun sairauden kuin hammassai-
rauden parantamiseksi vilttimiton hoito.
Hammaslédgkarin tekemélld suun ja hampais-
ton tutkimuksella tarkoitetaan terveydenhuol-
lon  ammattihenkiloistd  annetun  lain
(559/1994) 22 §:n mukaista hammasléddketie-
teellistd tutkimusta, taudinmédritystd ja sii-
hen liittyvdd hoidon suunnittelemista. Kor-
vausta maksetaan myoOs hammaslddkérin
médrddmistd laboratoriotutkimuksista ja ra-
diologisista tutkimuksista, lddkkeistd sekd
matkoista, jotka liittyvit korvattavaan ham-
mashoitoon. Samalla kertaa maéaritty tutki-
mus tai hoito korvataan enintdén 15 kerralta
edellyttden, ettd tutkimus on tehty tai hoito
on annettu vuoden kuluessa maédrdyksen an-
tamisesta.

Sairausvakuutuslain  mukainen korvaus
lasketaan vahvistetun korvaustaksan méaédras-
td. Yksityisen hammasldgkérin palkkioista

maksettava korvaus on 60 prosenttia enintdin
taksan méadrdstd. Hammasldaakérin méaaraa-
mistd radiologisista ja laboratoriotutkimuk-
sista maksettava korvaus on 75 prosenttia
enintddn taksan madristd 13,46 euron oma-
vastuun ylittdvéltd osalta. Samalla kertaa
madrityistd tutkimuksista ja hoidoista peri-
td4dn vain yksi omavastuu.
Hammaslédgkarinpalkkioiden sekd  tutki-
muksen ja hoidon korvaustaksojen perusteis-
ta ja enimmdismddristd sekd lddkdrin- ja
hammasladkérinpalkkioiden yleis- ja erikois-
taksojen perusteista sdddetddn valtioneuvos-
ton asetuksella (1336/2004). Asetuksessa
hammasléddkérin suorittamasta suun ja ham-
paiden tutkimuksesta maksettava korvaus on
rajoitettu enintddn 20 minuuttia kestdviin
toimenpiteisiin. Hammasladkaripalkkiotak-
san toimenpiteiden taksoja vahvistettaessa
perusteena kéytetddn enintddn 323 euron
madrdd. Jos toimenpiteen suorittaminen sen
laadun ja vaikeusasteen vuoksi kestdd huo-
mattavasti normaalia kauemmin, taksaa voi-
daan korottaa 50 prosentilla. Liséksi ham-
mashoidon taksassa tarkoitettuja euroméiria
voidaan korottaa enintddn 100 prosentilla,
kun tutkimus on suoritettu tai hoito on annet-
tu arkipdivind kello 21.00—7.00, lauantain-
tai pyhédpédivan aattona kello 18.00 jélkeen tai
sunnuntaina tai muuna pyhépdivana.
Kansaneldkelaitos vahvistaa asetuksella
sdddettyjen korvaustaksojen perusteiden pe-
rusteella luettelon korvattavista tutkimus- ja
hoitotoimenpiteistd sekd niiden korvaustak-
soista. Korvaustaksojen perusteet ja vahvis-
tettavat korvaustaksat perustuvat tutkimus- ja
hoitotoimenpiteen laatuun, sen vaatimaan
ty6hon ja aiheuttamaan kustannukseen, kor-
vattavan palvelun hoidolliseen arvoon sekd
korvauksiin kéytettdvissd oleviin varoihin.
Hammashoidon korvaamista koskevia takso-
ja vahvistaessaan Kansaneldkelaitos kayttdd
soveltuvin osin Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen ylldpitimén suun terveydenhuollon
toimenpideluokituksen toimenpidenimikkeiti
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ja -koodeja sekd hyodyntdd luokituksessa
madriteltyjd toimenpidekohtaisia vaativuus-
luokkia.

Suuhygienisti suun terveydenhuollon ammat-
tihenkilond

Suuhygienisti on terveydenhuollon ammat-
tihenkilGistd annetussa laissa ja terveyden-
huollon ammattihenkil6istd annetussa ase-
tuksessa (564/1994) tarkoitettu terveyden-
huollon ammattihenkil6. Ammattihenkildlain
2 §:n 1 momentin mukaan terveydenhuollon
ammattihenkil6itd ovat ammatinharjoittamis-
oikeuden saaneet (laillistetut ammattihenki-
I6t), ammatinharjoittamisluvan saaneet (lu-
van saaneet ammattihenkil6t) sekd henkil6t,
jotka ovat saaneet oikeuden kéyttdd ammatti-
henkiloasetuksella sdddettyd ammattihenki-
16nimikettd (nimikesuojatut ammattihenki-
16t). Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto myontdd suuhygienistin hakemuk-
sesta ja tutkinnon antaneen ammattikorkea-
koulun ilmoituksesta suuhygienistille oikeu-
den harjoittaa suuhygienistin ammattia lail-
listettuna ammattihenkilona.

Suuhygienistin ammatillisena vastuualuee-
na on ensisijaisesti vdeston terveyden edis-
tdminen, suu- ja hammassairauksien ehkiisy
sekd varhais- ja ylldpitohoito. Suuhygienisti
toteuttaa myos hammaslddkarin laatiman hoi-
tosuunnitelman mukaista suun terveydenhoi-
totyotd. Suuhygienisti voi harjoittaa ammat-
tinsa vastuualueeseen kuuluvia tehtivid joko
hammasladdkérin hoitotiimissd tai itsendisend
ammatinharjoittajana. Suuhygienisti voi suo-
rittaa hammaslddkérin antamien ohjeiden
mukaisesti iensairauden hoitoa ja ehkdisevid
hoitoa sekéd ottaa hammaslddkérin méarayk-
sestdi hammaskuvia. Terveydenhuollon am-
mattihenkildistd annetun lain 22 §:n mukaan
laillistettu hammasladkari paattdd kuitenkin
aina potilaan hammasléddketieteellisestd tut-
kimuksesta, taudinmé&irityksestd ja siithen
liittyvastd hoidosta.

Suuhygienistin koulutuksen suunnittelusta
ja toteuttamisesta vastaavat ammattikorkea-
koulut. Opetusministerio hyviaksyy ammatti-

korkeakoulujen opetussuunnitelmat. Ope-
tusministerion ~ laatiman  suuhygienistin
osaamiskuvauksen mukaan suuhygienistin

ammatillinen osaaminen jaetaan terveyden

edistimisen ja suun terveydenhoitotytn
osaamiseen, tyon ja ympériston turvallisuu-
teen liittyvddn osaamiseen sekd tutkimus- ja
kehittdmistyon ja johtamisen osaamiseen.
Keskeisin sija opetuksessa on suun tervey-
denhoitoty6lld. Suuhygienistin suun tervey-
denhoitoty6lld tarkoitetaan yksilén, ryhmén
ja yhteison tarpeista 1dhtevdd suun terveyden
edistdmistd, johon siséltyy parodontologinen
ja kariologinen infektiosairauksien ehkdisy,
varhaishoito sekd suun terveyttd ylldpitdava
hoito ja purentaelimen toimintaan liittyva
kuntouttava hoito siltd osin kuin se kuuluu
suuhygienistin koulutukseen.

Terveydenhuollon ammattihenkildiden
tyonjakoa on viime vuosina kehitetty voi-
makkaasti resurssien kohdentamiseksi ja pal-
veluiden turvaamiseksi. Tehtdvii, joita aikai-
semmin ovat tehneet 144kérit tai hammaslaé-
karit, mutta joihin muilla ammattihenkilsilla
on kaytannon kokemuksen seké titd tukevan
lisdkoulutuksen ja perehdytyksen johdosta
valmius, on siirretty muille ammattihenkil6il-
le. Kunnallisessa suun terveydenhuollossa
tyonjakoa on kehitetty hoitotakuun toteutta-
miseksi osana kansallisen terveydenhuollon
hanketta.

Tyo6njaon kehitys on vaikuttanut myos
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yllapi-
tdmédn kansalliseen suun terveydenhuollon
toimenpideluokitukseen, johon on lisitty uu-
den toimintakdytinnén mukaisia suuhy-
gienistien hoitotoimenpiteitd. Toimenpide-
luokituksessa suuhygienistin toimenpiteiksi
on mdidritelty suun ja hampaiston terveystar-
kastukset, jotka eivit sisdlld sairauden diag-
nooseja. Luokituksessa suuhygienistin suun
terveyden edistdmisen toimenpiteitd on eh-
kdisevd hoito, joka sisdltdid muun muassa
hoidon tarpeen arviointia, terveysneuvontaa,
suun puhdistuksen ohjausta, plakin ja plakki-
retentioiden poistoa sekd fluori- tai muun
vastaavan kisittelyn. Suuhygienistin antama
parodontologinen hoito késittdd toimenpide-
luokituksen mukaan plakkiretentioiden pois-
ton, padsddntdisesti korkeintaan 5 mm syvien
ientaskujen puhdistuksen ja juurten pintojen
puhdistuksen sek#d hoitoon liittyvin neuvon-
nan ja ylldpitohoidon. Suuhygienistin paro-
dontologinen hoito edellyttdd diagnosoitua
ikenen tai kiinnityskudosten sairautta ja pe-
rustuu siten hammasladkérin tekemiin taudin
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maéritykseen ja hoitosuunnitelmaan.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
raston rekisteritietojen mukaan terveyden-
huollon ammattihenkiléiden keskusrekiste-
rissdé on 1670 laillistettua suuhygienistia.
Vuodesta 2000 ldhtien laillistettavien suuhy-
gienistien médrd on vaihdellut 57 ja 95 vilil-
14 vuodessa.

Taulukko 1.

Laillistettavien suuhygienistien mddrd

VYuosi Ikm
2000 57
2001 70
2002 71
2003 94
2004 85
2005 95
2006 57*
2007 Q**

* Luku ei sisélld niitd suuhygienistejd, jotka ai-
emman ylemmaén hammashoitaja koulutuksen pe-
rusteella vuonna 2006 hakivat laillistamispa&tok-
sen suuhygienisteini (47 kpl).

** Luku ei sisélld niitd suuhygienistejd, jotka
aiemman ylemmén hammashoitaja koulutuksen
perusteella vuonna 2006 hakivat laillistamispaa-
toksen suuhygienisteind ( 8 kpl).

Liahde: Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto

Julkisessa terveydenhuollossa suuhygienis-
tien lukumaird on ollut kasvussa toisin kuin
hammasliddkéreiden. Vuonna 2006 terveys-
keskuksissa tyoskenteli 805 suuhygienistid
kun vastaava luku vuonna 2000 oli 500.
Henkil6tyovuosina laskettuna suuhygienisti-
en resurssit ovat kasvaneet 435 tydvuodesta
695 tyévuoteen vuodesta 2000 vuoteen 2006.
Hammashoitajia tyodskenteli kuntasektorilla
vuonna 2006 3 030. Hammashoitajien méara
kasvoi 315 henkilon verran vuodesta 2000.

Yksityisessd suun terveydenhuollossa toi-
mivien suuhygienistien médristd ei ole saata-
vissa tarkkaa tietoa. Suomen Hammaslaaka-
riliiton lokakuussa 2007 tekemidn kyselyn
mukaan liittoon kuuluvien yksityisesti toimi-
vien hammasléddkirien hoitohenkilkuntaan

kuului 344 suuhygienistid. Vastauksista ei
kdy ilmi, kuinka moni suuhygienisti tyosken-
telee kokoajan itsendisesti ja kuinka moni te-
kee osan ajasta avustavaa ty6td. Terveyden-
huollon oikeusturvakeskukselta ja lddninhal-
lituksilta vuonna 2007 saadun selvityksen
mukaan 57 ilmoituksen tehnyttd suuhygienis-
tid toimi hoitoalalla yrittdjénd tai itsendisend
ammatinharjoittajana.

Suuhygienistin antaman hoidon korvaaminen

Sairausvakuutuslain mukaisen korvauksen
maksamisen edellytyksend on, ettd tutkimuk-
sen on suorittanut tai hoidon on antanut hen-
kilo, jolla on Suomessa oikeus harjoittaa 144-
kérin, hammasladkirin tai erikoislddkérin tai
erikoishammaslddkirin ammattia laillistettu-
na ammattihenkilond. Ladkédrin tai hammas-
ladkdrin médrddmin, sairauden hoidon tai
mahdollisen sairauden toteamisen vuoksi tar-
peellisen tutkimuksen tai hoidon korvaami-
sen edellytyksend on, ettd tutkimuksen on
suorittanut tai hoidon on antanut sairausva-
kuutuslaissa tarkoitettu muu terveydenhuol-
lon ammattihenkil6. Sairausvakuutuslaissa
muulla terveydenhuollon ammattihenkilolla
tarkoitetaan sairaanhoitajaa, terveydenhoita-
jaa, kitilod, fysioterapeuttia, laboratorionhoi-
tajaa, erikoishammasteknikkoa ja psykologia,
jolle Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvon-
tavirasto on myontdnyt oikeuden harjoittaa
ammattiaan laillistettuna ammattihenkilona.

Suuhygienisti ei ole sairausvakuutuslain
mukainen muu terveydenhuollon ammatti-
henkilo, jonka hammaslddkérin maardyksen
perusteella suorittama tutkimus tai antama
hoito olisi korvattavaa. Vakiintuneen korva-
uskdytdnnon mukaan suuhygienistin ham-
masléddkérin hoitotiimissid antamasta hoidosta
maksetaan korvausta silloin, kun hammas-
lagkari on todennut potilaan hoidon tarpeen
sellaiseksi, ettd suuhygienisti voi toteuttaa
osan siitd hammaslddkdrin vastaanotolla ja
valvonnassa ja hammasladkiri ohjeistaa suu-
hygienistin antaman hoidon. Hammaslaaké-
rin palkkioon sisédltyy hammasladkérin hoito-
tiimissé tehty ty6. Hammaslddkérin vastaan-
otolla tydsuhteessa toimivan suuhygienistin
antama hoito korvataan siten sairausvakuu-
tuksesta hammaslddkdrin toimenpidetaksan
mukaisesti hammaslédédkirin tyond. Itsendise-
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nd ammatinharjoittajana toimivien suuhy-
gienistien antama hoito j44 kokonaan saira-
usvakuutuksen korvausjérjestelmén ulkopuo-
lelle.

1.2. Nykytilan arviointi
Sairastavuus ja hoidon tarve

Terveys 2000 -tutkimuksen mukaan aikuis-
ten suun ja hampaiden terveys on parantunut
vuoteen 1980 verrattuna. Hampaattomuus on
tyoikdisiltd ldhes hdvinnyt. Myonteisestd ke-
hityksestd huolimatta suun sairaudet olivat
vield vuosituhannen vaihteessa yleisid. Hoi-
toa edellyttdvdd kariesta sairasti kolmasosa
miehistd ja viidesosa naisista. Suun sairauk-
sista yleisimpid olivat hampaiden kiinnitys-
kudossairaudet eli ientulehdus ja parodontiit-
ti, jolla tarkoitetaan hampaiden kiinnitysku-
doksia tuhoavaa tulehdusta. Parodontiittia
esiintyi 64 prosentilla ja vaikea-asteista pa-
rodontiittia 21 prosentilla hampaallisesta vi-
estostd. Parodontiittia sairastavaksi katsotaan
henkild, jolla on véhintddn yksi hammas, jos-
sa on 4 millimetrid tai sitd syvempi ientasku.
Vaikea-asteista parodontiittia sairastavaksi
katsotaan henkilo, jolla on véhintddn yksi
hammas, jossa on 6 millimetrid tai sitd sy-
vempi ientasku. Vaikka parodontiitin esiin-
tyvyys oli vuoteen 2000 mennessd hieman
vihentynyt vuoden 1980 tasosta, muutos oli
selkedsti pienempi muihin suun sairauksiin
verrattuna. Parondontiitin yleisyyttd selittda
osin omien hampaiden miédrdn kasvu vées-
tossd ja kokonaan hampaattoman véeston
huomattava viheneminen.

Useiden tutkimusten mukaan suun tervey-
denhuollon palvelujen kéytté on Suomessa
ollut vdhdisempdd kuin muissa Pohjoismais-
sa. Hoidosta aiheutuneet korkeat kustannuk-
set ovat olleet yksi este aikuisvdeston ham-
mashoitoon hakeutumiselle, miké on osaltaan
ylldpitanyt kaikkia suun sairauksia. Ham-
mashuollossa erityisesti hammas- ja suusai-
rauksien kehittymistd estdvin ja suun terve-
yttd ylldpitdvin ehkdisevdn hoidon tarve on
suuri. Ehkdisevén hoidon tarvetta lisdd irro-
tettavien hammasproteesien yleisyys. Terve-
ys 2000 -tutkimuksen mukaan joka kolman-
nella aikuisella oli irrotettava hammasprotee-

si, mikd on riskitekijd hampaiden ja niiden
kiinnityskudosten terveydelle.

Hoitoon pdidsy

Kansanterveyslain (66/1972) 15 b §:n pe-
rusteella hammasléddketieteellisesti tarpeelli-
seksi todettuun hoitoon on paistivid kohtuul-
lisessa ajassa, viimeistddn kolmessa kuukau-
dessa siitd, kun hoidon tarve on todettu.
Kolmen kuukauden enimmaéisaika voidaan
ylittdd suun terveydenhuollossa enintddn
kolmella kuukaudella, jos hoidon antamista
voidaan perustellusta syystd lykitd potilaan
terveydentilan vaarantumatta.

Terveyskeskusten hammashuollossa hoi-
dettiin vuonna 2007 ldhes 1,9 miljoonaa
asiakasta ja hammashuollon kdyntejd oli yh-
teensd hieman alle viisi miljoonaa kéyntid.
Hammashuollon kdyntejd oli vuonna 2007
kaikkiaan 940 tuhatta asukasta kohti. Ma&ra
on pysynyt lihes samana vuoteen 2006 ver-
rattuna. Viestoon suhteutetut hammashuol-
lon k#yntimédrdt vaihtelivat jonkin verran
maan eri osissa. Ikdryhmittdin tarkasteltuna
hammashuollon yhteenlasketut kayntiméarat
vihenivit lapsilla ja nuorilla 1,7 prosenttia.
Sen sijaan aikuisten kdyntien méérd nousi 2,2
prosenttia vuoteen 2006 verrattuna.

Seki alle 18-vuotiaiden ettd 18 vuotta tdyt-
tdneiden kdynnit hammashuoltajalla ja suu-
hygienistillda ovat kasvaneet. Vuonna 2007
tehtiin 908 467 suuhygienistikdyntid, joista
runsas puolet oli alle 18-vuotiaiden k#ynteja.
Hoitotakuun toteuttaminen suun terveyden-
huollossa on edellyttanyt toimintakédytantdjen
ja tydnjaon muutoksia. Lasten hammashuol-
lon tarkastuksia on siirretty hammashuoltajil-
le ja suuhygienisteille. Suuhygienistin vir-
kamédrien lisddntymisen myotd on lisddnty-
nyt myos aikuisten kdynnit suuhygienisteilld,
joille on siirretty aikuisten hoidon tarpeen ar-
vioita.

Vuoden 2007 maaliskuussa 70 prosenttia
terveyskeskuksesta ilmoitti, ettd hoitoon p#s-
sy suun terveydenhuollossa toteutuu hoidon
tarpeen perusteella kuuden kuukauden sisél-
14. Vuoden 2008 lokakuussa tilanne oli pa-
rantunut siten, ettd 74 prosenttia terveyskes-
kuksista pystyi toteuttamaan hoitotakuun
edellyttdimét méadrdajat suun terveydenhoi-
dossa ja hoidon tarpeen arviointi toteutui 90
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prosentissa terveyskeskuksista yleensd vilit-
tomésti yhteydenotossa. Jatkuvasti ongelmis-
sa olevien terveyskeskusten osuus on kuiten-
kin pysynyt 10—14 prosentin vililld. Maa-
liskuussa 2008 yli kuusi kuukautta suun ter-
veydenhuoltoon jonottaneita oli terveyskes-
kusten mukaan 11 800, kun vuotta aiemmin
heitd oli yli 25 000. Lokakuussa 2008 yli
kuusi kuukautta jonottaneita oli endd noin
7 600.

Yksi suurimpia midrdaikojen noudattamis-
ta vaikeuttavista tekijoistd on terveyskeskus-
ten mukaan henkilostopula. Terveyskeskus-
ten ylihammasléddkéreille lokakuussa 2008
tehdyn kyselyn mukaan hammasliddkdripula
vaikeuttaa midrdaikojen noudattamista 62
prosentissa terveyskeskuksista ja ndilld alu-
eilla asuu 72 prosenttia viestostd. Alueilla,
misséd on suuhygienistipulaa asuu 22 prosent-
tia videstostd ja alueilla, missd on ham-
mashoitajapulaa, 13 prosenttia viestostd.
Vain noin neljidnnes viestostd asuu sellaisten
terveyskeskusten alueella, jolla minkédédn
henkilostoryhmén pula ei haittaa hoitotakuun
toteuttamista. Henkilostopula on vaikuttanut
sithen, ettd hoitoon pédsyn ajat ovat pidenty-
neet niin hammaslddkirin kuin suuhygienis-
tien vastaanotoille.

Julkisen terveydenhuollon jirjestdmisvas-
tuun lisdksi hammashoitoa on Suomessa jér-
jestetty merkittdvin osin yksityisen suun ter-
veydenhuollon piirissd. Vuonna 2007 yksi-
tyisessd suun terveydenhuollossa sai sairaus-
vakuutuksesta tuettua hoitoa yli miljoona
asiakasta. Puolet yli 17-vuotiaista ham-
mashoidossa kédyneistd sai hoitonsa yksityis-
sektorilla. Sairausvakuutuksesta korvattaval-
la yksityiselld hammashoidolla on siten mer-
kittdivd asema suun terveydenhuollossa. Sai-
rausvakuutuksesta korvattavasta yksityisestd
hammashoidosta perityt palkkiot ovat samaa
suuruusluokkaa kuin vastaavan hoidon tuo-
tantokustannukset julkisella sektorilla tuote-
tuissa palveluissa. Asiakkaan omavastuu kus-
tannuksista on  kuitenkin  yksityisham-
mashoidossa huomattavasti julkista ham-
mashoitoa suurempi.

Epdikohdat suuhygienistin antaman hoidon
korvaamisessa

Hammaslédgkiarin tutkimukseen perustuva,

suuhygienistin antama hoito on sairausva-
kuutuslain tarkoittamaa tarpeellista sairauden
hoitoa, jonka suuhygienisti voi koulutuksen-
sa perusteella suorittaa. Suuhygienistin
osaamisen ydinaluetta on ehkdisevd hoito,
jonka tarve on tutkimusten mukaan huomat-
tava myo0s aikuisvéestossd. Suuhygienistin
osaaminen korostuu erityisesti parodontolo-
gisessa varhais- ja ylldpitohoidossa. Vaikea-
asteista parodontiittia suuhygienisti voi hoi-
taa yhteisty0ssd hammaslddkérin kanssa.

Voimassa olevan sairausvakuutuslain pe-
rusteella suuhygienistin itsendinen, hammas-
ladkédripalkkiota usein edullisemmin tehty tyo
jda korvattavuuden ulkopuolelle. Ottaen
huomioon suuhygienistien koulutuksen ja
valmiudet itsendiseen tyoskentelyyn sekd vi-
eston hoidon tarve, ei ole perusteltua, ettd
suuhygienistin tekem#d tyo korvataan ham-
masléddkérin tyona.

Suuhygienistin hammaslddkérin  hoitotii-
missd tehdyn tyon korvaaminen hammaslas-
kérin tyond asettaa myos vakuutetut eriarvoi-
seen asemaan riippuen siitd, toimiiko suuhy-
gienisti palkkasuhteessa vai itsendisend am-
matinharjoittajana. Lisdksi vakuutetut voivat
joutua eriarvoiseen asemaan riippuen siit,
noudattavatko palveluiden tuottajat annettuja
ohjeita. Sairausvakuutuslain perusteella kor-
vattavaa ei ole sellainen tydsuhteessa olevan
suuhygienistin antama hoito, jonka tarpeen
suuhygienisti on itsendisesti todennut ja jota
ei tehdd osana hammaslddkérin vastuulla
olevaa tiimity6td. Kansaneldkelaitos kuiten-
kin arvioi ja tekee paatokset sairaanhoitokor-
vauksista hakemusten perusteella jilkikéteen
eikd pysty valvomaan, miten hoito on toteu-
tettu.

2. Esityksen tavoitteet ja keskeiset
ehdotukset

Sairausvakuutuslakiin ehdotettavien muu-
tosten tavoitteena on edistdd sairausvakuu-
tuksen julkisia terveydenhuoltopalveluita
tdydentdvdd roolia suun terveydenhuollossa
saattamalla osa suuhygienistin antamasta sai-
rausvakuutuslain mukaisesta tarpeellisesta
hoidosta sairausvakuutuslain perusteella kor-
vattavaksi hoidoksi. Uudistuksella pyritddan
saattamaan sairausvakuutuslain korvausjir-
jestelmid vastaamaan julkisessa terveyden-
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huollossa tapahtunutta tyonjakoa hammas-
ladkédrin ja suuhygienistin vélilld. Uudistuk-
sen tavoitteena on myos saada kokemuksia
euromddrdisen korvauksen toimivuudesta
sairausvakuutuksen sairaanhoitovakuutusjar-
jestelmassa.

Suuhygienistin antaman tarpeellisen saira-
usvakuutuslain mukaisen hoidon kustannuk-
set ehdotetaan korvattavaksi sairausvakuu-
tuksesta  yksityisessd terveydenhuollossa
toimivan hammaslddkirin maidrddménd tut-
kimuksena ja hoitona. Suuhygienistin teke-
mén tutkimuksen ja antaman hoidon kustan-
nuksia korvattaisiin kaikille Suomen sairaus-
vakuutuksen piiriin kuuluville henkiléille
noudattaen sairausvakuutuslain yleisid peri-
aatteita tutkimuksen ja hoidon korvaamises-
ta. Erot voimassa olevan sairausvakuutuslain
yleisiin korvattavuuden periaatteisiin olisivat
euromddrdinen korvaus ja kiintein omavas-
tuun puuttuminen.

Suuhygienistin tekemi tutkimus ja antama
hoito korvattaisiin hammaslddkérin tyon si-
jaan suuhygienistin tyond. Myos itsendisend
ammatinharjoittajana toimivan suuhygienis-
tin antama hoito olisi korvattavaa. Esitetty
muutos merkitsisi julkisessa terveydenhuol-
lossa vakiintuneen hammasldédkirin ja suu-
hygienistin vélisen tydonjaon omaksumista
sairausvakuutuslain korvausjarjestelméssa.

3. Esityksen vaikutukset
3.1. Taloudelliset vaikutukset

Vuonna 2007 hammashoidon korvausme-
not olivat yhteensd 93,5 miljoonaa euroa.
Korvattua hoitoa oli antanut 2 542 hammas-
lagkdrid. Kaikkiaan korvattuja toimenpiteitd
oli 5,2 miljoonaa kappaletta.

Arvioiden mukaan yksityisilld hammaslda-
kériasemilla tydskentelee yhteensd noin 350
suuhygienistid, joiden hammaslddkdrin val-
vonnassa tekemistd tyostd maksetaan nykyi-
sin korvausta hammaslddkérin tyond ham-
masléddkiripalkkiotaksan perusteella. Kysei-
sistd henkilomidristd laskemalla voidaan
olettaa, ettd suuhygienistien tyopanosta olisi
mukana noin 14 prosentissa niistd korvatuista
toimenpiteistd, joita suuhygienisti koulutuk-
sensa perusteella suorittaa. Itsendisend am-
matinharjoittajana toimii arviolta 60 suuhy-

gienistid. Suuhygienistien palkkioista mak-
settavan korvauksen piiriin arvioidaan siten
tulevan yhteensd 410 suuhygienistin antama
hoito. Arvioon siséltyy nykyisin hammasl&s-
kérin kanssa toimivien 350 suuhygienistin ja
uusina 60:n itsendisend ammatinharjoittajana
toimivan suuhygienistin antama hoito.

Suuhygienistin antaman hoidon korvaami-
sessa on tarkoitus noudattaa Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen toimenpidenimikkeis-
tod ja sen vaativuusluokitusta. Suuhygienis-
tin antaman hoidon korvaus ei ylittdisi nyt
hammaslddkérin tyénd korvatun hoidon kor-
vausta. Esityksen mukainen muutos ei muut-
taisi vakuutetun saaman korvauksen ja peri-
tyn palkkion suhdetta, koska suuhygienistin-
palkkiotaksan mukaan korvattavissa hoidois-
sa pyrittdisiin hammasladkérinpalkkiotaksan
mukaan korvattujen hoitojen tavoin 40 pro-
sentin korvaustasoon. Suuhygienistien anta-
mastaan hoidosta perimit palkkiot ovat pie-
nempid kuin hammaslddkirin perimit palk-
kiot, joten suuhygienistinpalkkiotaksa asetet-
taisiin matalammalle tasolle kuin hammas-
ladkarinpalkkiotaksa. Myos asiakkaan oma-
vastuuosuus saattaa jaadd muutoksen myotd
jonkin verran pienemmaksi.

Suuhygienistien lukumiérdn ja Kansanela-
kelaitoksen korvaustilastojen perusteella ar-
vioituna hammashoidon korvausmeno vé-
henisi uudistuksen myé6td 1,45 miljoonaa eu-
roa vuodessa, kun tyosuhteessa toimivan 350
suuhygienistin antaman hoidon korvausme-
noa toimenpidekohtaisen suuhygienistin-
palkkiotaksan mukaan maksettuna verrataan
nykyiseen korvauskéytintoon, jossa tyosuh-
teessa olevan suuhygienistin tyo korvataan
hammasladdkérinpalkkiotaksan mukaan. Lain
muutoksen my6td korvausten piiriin tulevien
60 itsendisesti toimivan suuhygienistin anta-
masta hoidosta suuhygienistinpalkkiotaksan
mukaan maksettavien korvausten on arvioitu
olevan 1,14 milj. euroa vuodessa. Kunkin
suuhygienistin palkkioiden korvattavuuden
piiriin tulevan 410 suuhygienistin antaman
hoidon korvaus esityksen mukaisesti mé&éri-
tellyn suuhygienistinpalkkiotaksan perusteel-
la on arvioitu olevan noin 19 000 euroa vuo-
dessa, jolloin maksettavien korvauksien arvi-
oidaan olevan 7,6 miljoonaa euroa vuodessa.
Sairausvakuutuksesta  maksettavat  ham-
mashoidon korvaukset alenisivat téll6in arvi-
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olta 310 000 euroa. Suuhygienistien antaman
hoidon korvaaminen sairausvakuutuksesta
arvioidaan lisddvian jonkin verran ehkdisevin
hoidon kysyntdd, mutta ehdotettujen lain-
muutosten vaikutusta suuhygienistin hoitoon
hakeutuvien potilaiden méérédén ei voida kui-
tenkaan luotettavasti arvioida. Sairausvakuu-
tuksesta maksettavien hammashoidon korva-
usten ei kuitenkaan arvioida muutoksen joh-
dosta lisdédntyvian nykyisesti tasosta.

3.2. Vaikutukset viranomaisten toimin-
taan

Voimassa olevan sairausvakuutuslain mu-
kainen sairausvakuutuskorvaus myonnetdin
vain hammaslddkérin antaman hoidon kus-
tannuksista. Suuhygienistin hammasladkérin
hoitotiimissd suorittamat hoitotoimenpiteet
selvitetddn Kansanelidkelaitokselle sairausva-
kuutuskorvauksen hakemiseksi hammasléa-
kdrin toimenpiteind hammaslddkérin nimelld
ja sairausvakuutusnumerolla ja palkkiot peri-
tddn hammasladkérille.

Suuhygienistin hammaslddkérin  méaaras-
ménd antaman hoidon kustannusten korvaa-
minen sairausvakuutuslain mukaan suuhy-
gienistin omana tyond selkeyttdisi hoidon
korvattavuutta. Suuhygienistin antaman hoi-
don selvittdiminen korvaushakemukseen kun-
kin terveydenhuollon ammattihenkilén omis-
sa nimissd helpottaisi korvausten oikeelli-
suuden ja yhdenmukaisuuden seurantaa ja
valvontaa sekd mahdollisten sairausvakuu-
tuskorvauksiin liittyvien vastuukysymysten
selvittamistd. Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja
valvontaviraston ja lddnien vastuulla olevaan
terveydenhuollon ammattihenkildiden ohja-
ukseen ja valvontaan muutoksella ei olisi
vaikutusta. Suuhygienistien tyon tilastoitu-
mien Kansanelédkelaitoksen tilastoihin eril-
laan hammaslddkdrin tyostd antaisi lisdksi
tdydellisemmén kuvan yksityissektorin an-
tamasta suun terveydenhuollosta ja resurssien
kaytostd. Ladnien ja Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontaviraston vastuulla olevaan
yksityisen  terveydenhuollon tilastointiin
muutoksella ei ole vaikutusta.

3.3.  Yhteiskunnalliset vaikutukset

Terveys 2000-tutkimuksen mukaan kliini-

sesti mitattujen suun sairauksien lisdksi
vuonna 2000—2001 noin puolet aikuisvies-
tostd ilmoitti olevansa hammashoidon tar-
peessa. Julkisesti tuetun hammashoidon pii-
rin laajennuttua koskemaan koko viestod
hammashoidossa kédyneiden aikuisten osuus
kasvoi Kansanterveyslaitoksen kyselytutki-
musten mukaan 57 prosentista 61 prosenttiin
vuoden 2001 keviddstd vuoden 2004 kevdi-
seen. Samanaikaisesti koettu suunterveys pa-
rani ja hoidon tarve vdhentyi. Tutkimuksen
aikana hammashoitajalla tai suuhygienistilld
kdyneiden osuus oli lisddntynyt 35 prosenttia
ja hammasladkarilld kdyneiden alle 10 pro-
senttia. Palvelujen kaytté lisdéntyi videsto-
ryhmissé, jotka aikaisemmin eivit olleet hin-
naltaan alennettujen palvelujen piirissa.
Muutokset olivat uudistukselle ennalta ase-
tettujen tavoitteiden mukaisia, mutta odotet-
tua vidhdisempid johtuen muun muassa yllit-
tdvian suuresta terveyskeskuksiin kohdistu-
neesta hoidon kysynnésta.

Terveys 2000 -tutkimuksen mukaan sosio-
ekonomiset erot suun sairauksien esiintyvyy-
dessd olivat suuria. Esimerkiksi parodontiitti
oli lyhyen koulutuksen saaneilla miehilld
yleisempdd kuin enemmin koulutetuilla ja
sairaus oli heilld myds selvésti vaikea-
asteisempaa. Sairausvakuutuslain perusteella
maksettavista korvauksista huolimatta julki-
sessa terveydenhuollossa annettu hoito on
asiakkaalle halvempaa. Suuhygienistin anta-
man hoidon saamisella korvausjarjestelmén
piiriin voi olla merkitystd huonommassa so-
sioekonomisessa asemassa olevien henkil6i-
den suunterveyden kannalta. Palvelujen saa-
tavuuden odotetaan paranevan. Lisdksi hoi-
don hinta asiakkaalle laskee, koska suuhy-
gienistien perimit maksut ovat alhaisempia
kuin hammaslddkirin perimit maksut. Vaik-
ka yksityissektorin palveluja ovat enemmén
kdyttdneet paremmassa sosioekonomisessa
asemassa olevat henkil6t, hinnan aleneminen
mahdollistaa myds muiden véestéryhmien
runsaamman palvelujen kédyton.

Kokonaisuudessaan suuhygienistien anta-
man hoidon saaminen korvausjirjestelmén
piiriin voidaan arvioida lisddvéin jonkin ver-
ran ehkéisevin hoidon kysyntdd. Edullisempi
hoito ja palvelujen parempi saatavuus mah-
dollisesti motivoi myds ehkiiseviin hoitoon
hakeutumista ja toiminta suuntautuu aiempaa
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enemmén ehkdisevdn hoidon tukemiseen.
Suun terveyden edistdmisessd ehkdisevd hoi-
to ja sen yhteydessd annettu opastus kotihoi-
dosta ovat avainasemassa. Tieto hoidon tar-
peesta lisdd niiden henkil6iden hakeutumista
saannolliseen hoitoon, jotka ovat eniten hoi-
don tarpeessa. Suun terveyden kannalta on
edullista, jos kynnys hakeutua hoitoon las-
kee. Erityisesti kiinnityskudosten hoidossa
varhais- ja ylldpitohoito on vaikuttavinta.
Hoitoon myos hakeudutaan helpommin en-
nen kuin sairaus kehittyy vaikea-asteiseksi.

4. Asian valmistelu

Sairausvakuutuksen sairaanhoitovakuutuk-
sen kehittdmistyéryhmé ehdotti vuonna 2007
valmistuneessa selvityksessddn suuhygienis-
tin antaman hoidon korvaamista sairausva-
kuutuksesta (Sosiaali- ja terveysministerion
selvityksic 2007:34). Lakiesitys on valmistel-
tu sosiaali- ja terveysministeriossd yhteis-
tyossd Kansaneldkelaitoksen kanssa. Esityk-
sestd on pyydetty lausunto Suomen Hammas-
ladkariliitto ry:1td, Suun terveydenhoidon
ammattiliitto ry:ltd ja sen yhteydessd toimi-
valta Suomen suuhygienistiliitto ry:Itd sekd
Sosiaali- ja terveysjérjestdjen yhteistyoyhdis-
tys YTY ry:lta.

Lausunnonantajat pitivdt suuhygienistien
antaman hoidon saattamista sairausvakuutus-
korvattavuuden piiriin perusteltuna. Ehdotet-

tua euromddrdistd korvausmenetelméi pidet-
tiin selkednd ja vakuutettujen etujen mukai-
sena. Lausuntojen perusteluiden mukaisesti
ehdotuksen jatkovalmistelussa pidennettiin
médrdyksen voimassaoloaikaa vuodesta kah-
teen vuoteen. Lisdksi lausuntojen johdosta
tdsmennettiin perusteluiden yksittéisid ilmai-
suja. Osassa lausunnoissa pidettiin perustel-
tuna, ettd suuhygienistin antamaa hoitoa kor-
vattaisiin myos julkisessa terveydenhuollossa
toimivan hammaslddkirin méadrdyksen perus-
teella. Asian jatkovalmistelussa ei kuitenkaan
katsottu tarkoituksenmukaisesti muuttaa sai-
rausvakuutuslain  perusteella korvattavan
hoidon perusperiaatetta.

Rahoituksen osalta lausunto pyydettiin val-
tionvarainministerioltd, Suomen Ammattiliit-
tojen Keskusjarjesto SAK ry:ltd, Toimihenki-
lokeskusjarjesto STTK:ltd, AKAVA ry:lti,
Suomen Yrittdjiltd ja Maa- ja metsdtalous-
tuottajain Keskusliitto MTK ry:1td. Valtiova-
rainministerion lausunnon perusteella tis-
mennettiin taloudellisten vaikutusten arvioin-
tia. Muilta osin rahoittajilla ei ollut huo-
mautettavaa kustannusneutraalisuuteen pyr-
kivdstd ehdotuksesta.

5. Riippuvuus muista esityksisti
Esitys liittyy valtion vuoden 2010 talousar-

vioesitykseen ja on tarkoitettu késiteltdviaksi
sen yhteydessa.
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1. Lakiehdotusten perustelut

1.1.  Sairausvakuutuslaki

1 luku. Lain tarkoitus ja soveltamisala

4 §. Mddritelmdt. Sairausvakuutuslain
1 luvun 4 §:n 2 kohdassa tarkoitettuun muun
terveydenhuollon ammattihenkilon —mé&éri-
telmddn ehdotetaan lisdttdviksi suuhygienis-
ti. Talloin suuhygienistin hammasladkérin
méidrdyksen perusteella antama hoito tulisi
sairausvakuutuslain 3 luvun 3 §:n perusteella
korvattavaksi.

Sairausvakuutuslain yleisend periaatteena
on, ettd muun kuin ld4kérin tai hammaslaiki-
rin tekemén tutkimuksen tai antaman tarpeel-
lisen hoidon tarve osoitetaan lddkdrin tai
hammaslddkéirin - antamalla méaardyksella.
Vastaavasti kuten muiden sairausvakuutus-
lain mukaisten tutkimus- ja hoitotoimenpitei-
den, myd6s suuhygienistin antaman hoidon ja
tekemidn tutkimuksen korvaamisen edelly-
tyksend olisi terveydenhuollon ammattihen-
kiloistd annetun lain 22 §:ssd tarkoitettu
hammasliddkérin toteama hoidon tarve ja ti-
min antama midrdys. Hammasliddketieteelli-
sen erityisasiantuntemuksen tarpeen vuoksi
korvausta maksettaisiin vain hammaslédgkérin
méadrdyksestd toteutetusta tutkimuksesta ja
hoidosta.

Korvauksen maksaminen edellyttdisi, ettd
midrdyksen olisi antanut yksityisessi tervey-
denhuollossa toimiva hammasldgkéri. Saira-
usvakuutuskorvausjarjestelmin tehtivin ja
tavoitteiden vuoksi méadrdyskaytinnon laa-
jentamista koskemaan myos julkisessa ter-
veydenhuollossa toimivan lddkdrin madrdysta
ei ole perusteltua. Julkisella terveydenhuol-
lolla on ensisijainen vastuu palveluiden tar-
joamisesta. Kuntien tehtdvdnd on huolehtia
riittdvien julkisten terveydenhuoltopalvelui-
den jarjestimisestd. Sairausvakuutus tdyden-
td4 julkista terveydenhuoltoa ja tarjoaa poti-
laalle vaihtoehtoja. Julkisesta terveydenhuol-
losta annettu médrdys yksityiseen terveyden-
huoltoon ei perustu potilaan vapauteen valita

hoidon antavaa jirjestelmdd, vaan vaarana
on, ettd potilas ohjataan hakemaan tarpeelli-
nen hoito yksityisestd terveydenhuollosta. On
my6s huomattava, ettd yksityisessd tervey-
denhuollossa potilaan maksettavaksi jaava
osuus palvelun kustannuksista on sairausva-
kuutuksen korvauksen jilkeenkin suurempi
kuin julkisessa terveydenhuollossa.

3 Iuku. Hoito- ja tutkimuskorvaukset

5 §. Lddkdrin tai hammaslddkdrin mdid-
rddmdstd tutkimuksesta ja hoidosta korvatta-
va osuus. Pykidldssd sdddettdisiin hammas-
ladkarin médrddman ja suuhygienistin suorit-
taman tutkimuksen ja antaman hoidon kor-
vaamisesta. Pykéldad ehdotetaan muutettavak-
si siten, ettd 3 momentissa sdddettdisiin sekd
lagkdrin ja hammaslddkirin madrddmén tut-
kimuksen ja hoidon ettdi hammaslddkérin
madrddmin suuhygienistin antaman hoidon
ja tekemin tutkimuksen korvausten enim-
miismadristd ja midrdyksen voimassaolo-
ajasta.

Hammaslédgkdrin madrddma suuhygienistin
tekemad tarpeellinen tutkimus ja hoito korvat-
taisiin saman médrdyksen perusteella enin-
tddn 15 tutkimus- ja hoitokerralta, jos tutki-
mus on tehty tai hoito on annettu kahden
vuoden kuluessa maédrdyksen antamisesta.
Maéirdyksen pidempi voimassaoloaika verrat-
tuna muihin lddkdrin tai hammasldgkérin
madrddmiin tutkimuksiin ja hoitoihin on pe-
rusteltua suuhygienistin antaman hoidon
luonteen vuoksi. Potilaat, joiden suun ter-
veydentilan hammaslddkéri arvioi sdilyvén
ehkéisevilld toimenpiteilld, voisivat kédydi
suuhygienistilld hakematta vuoden kuluttua
uutta tutkimus- ja hoitom&édrdystdi hammas-
ladkariltd. Tamd toisi sairausvakuutuksen
korvausjérjestelmédn ldhemmis terveyskes-
kuksissa toteutettavaa tyonjakoa, jossa ohja-
taan potilaita suoraan suuhygienistin ehki-
sevddn hoitoon ja hoidon tarpeen arvioon.
Hammaslédgkérin tulisi médrdayksessd médri-
telld potilaan hoidon kannalta tarpeellinen
hoitokertojen madrd. Tutkimus- ja hoitoker-
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ralla tarkoitetaan yhden pdivan aikana suori-
tettuja tutkimus- ja hoitotoimenpiteita.
Suuhygienistin itsendisend tyond korvattai-
siin hammasladkérin mésrayksen perusteella
tehtyjd, suuhygienistin koulutusta vastaavia,
tarpeellisen sairauden hoidon toimenpiteita.
Hammasldédkdrin antaman ehkiisevén hoidon
tavoin myds suuhygienistin tekemien terveyt-
td edistdvien toimenpiteiden kustannukset
olisivat korvattavia. Korvattavia toimenpitei-
td olisivat Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen ylldpitimédssd suun terveydenhuollon
toimenpideluokituksessa suuhygienistille
maidritellyt toimenpiteet eli suun ehkdisevin
hoidon toimenpiteet, iensairauksien perushoi-
to sekd suun ja hampaiden terveystarkastuk-
set, jotka eivit sisélld terveydenhuollon am-
mattihenkil6istd annetun lain 22 §:n mukaista
taudinmédritystd. Lisdksi korvattaisiin luoki-
tuksessa yleisesti médritetyt, suuhygienistin
koulutusta vastaavat puudutustoimenpiteet
sekd suuhygienistin kdynti asiakkaan luona.
Korvattavaa hoitoa ei olisi esimerkiksi ham-
paiden valkaisu tai muu vastaava kosmeetti-
nen hoito. Vastaavasti kuten hammaslddkéri-
en suorittamasta suun ja hampaiden tutki-
muksesta, myds suuhygienistin suorittamasta
terveystarkastuksesta maksettaisiin korvausta
vain kerran kalenterivuodessa.
Suuhygienistin antaman hoidon ja tekeméin
tutkimuksen korvauksen méiréstd ehdotetaan
saddettdvaksi sairausvakuutuslain 3 luvun
5 §:n uudessa 2 momentissa. Kyseisen lain-
kohdan 1 momentissa sdddetyistd muista tut-
kimus- ja hoitokustannusten korvauksista ja
muista sairaanhoitokorvauksista poiketen
suuhygienistin antamasta hoidosta vakuute-
tulle maksettava toimenpidekohtainen korva-
us olisi vahvistetun taksan m#ira tai, jos pe-
ritty palkkio on pienempi kuin vahvistettu
taksa, perityn palkkion maard. Voimassa ole-
van sairausvakuutuslain mukaiset lddkérin,
hammaslddkérin sekéd tutkimuksen ja hoidon
korvausperusteet ja taksajirjestelmé ovat ra-
kenteeltaan monimutkaiset ja asiakkaille vai-
keaselkoisia. Sosiaali- ja terveysministerion
asettama sairausvakuutuksen sairaanhoitova-
kuutuksen kehittimistyoryhméd ehdotti, ettd
sairaanhoitokorvausjérjestelméan selkeyttdmi-
seksi  siirryttdisiin  1ddkédrin - palkkioissa,
hammasliddkérin palkkioissa sekd tutkimuk-
sen ja hoidon palkkioissa euroméiirdiseen

korvausmenettelyyn ja ettd 144kérin tai ham-
masladkarin madrdamén tutkimuksen ja hoi-
don kiintedstd omavastuusta luovuttaisiin.
Esityksen mukaisesta suuhygienistin anta-
man hoidon euroméirdisestd korvauskaytin-
nostd saatuja kokemuksia voitaisiin soveltaa,
kun lagkérin ja hammaslddkérin palkkioiden
sekd tutkimuksen ja hoidon palkkioiden kor-
vaamisessa mahdollisesti siirrytdén euroméas-
rdiseen korvaukseen.

Sairausvakuutuslain 3 luvun 5 §:n uudessa
4 momentissa tdsmennettdisiin, milloin yksi-
tyissairaalan vuodeosastolla hoidettavalle
vakuutetulle mégratyt tutkimukset ja hoidot
katsottaisiin samalla kertaa maérétyiksi. Eh-
dotettu lainkohta vastaa voimassa olevan sai-
rausvakuutuslain 3 luvun 5 §:n 3 momenttia.

6 §. Sairaanhoitokorvauksen korvaustak-
san enimmdismddrd ja perusteet sekd korva-
ustaksan vahvistaminen. Suuhygienistin suo-
rittamana korvattavat toimenpiteet ja niiden
taksat vahvistettaisiin sairausvakuutuslain
3 luvun 6 §:n mukaisesti. Kyseistd lainkohtaa
ehdotetaan muutettavaksi siten, ettd hammas-
ladkarinpalkkioiden korvaustaksojen vahvis-
tamisen sijasta sdddettdisiin hammashoidon
korvaustaksojen  vahvistamisesta. = Ham-
mashoidon korvaustaksoihin kuuluisi erik-
seen hammaslddkérinpalkkiotaksa, rintama-
veteraanien protetiikan toimenpidetaksa ja
suuhygienistinpalkkiotaksa. Suuhygienistin-
palkkiotaksan  vahvistamismenettely olisi
sama kuin vahvistettaessa hammasladkarin-
palkkion korvaustaksaa. Suuhygienistinpalk-
kiotaksa muodostaisi luettelon suuhygienistin
tutkimuksen ja hoidon toimenpiteiden nimik-
keistd niille vahvistettuine korvaustaksoi-
neen.

Suuhygienistin toimenpiteiden korvaustak-
sojen perusteista ja enimméaismédristd sdddet-
tdisiin valtioneuvoston asetuksella, jonka pe-
rusteella Kansanelédkelaitos vahvistaisi luette-
lon korvattavien suuhygienistin toimenpitei-
den korvaustaksoista Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen ylldpitim&d4d Suun tervey-
denhuollon toimenpideluokitusta hyodynti-
en. Korvaustaksojen perusteet ja vahvistetta-
vat korvaustaksat perustuisivat tutkimus- ja
hoitotoimenpiteen laatuun, sen vaatimaan
ty6hon ja aiheuttamaan kustannukseen, kor-
vattavan palvelun hoidolliseen arvoon ja
korvauksiin kéytettdvissd oleviin varoihin.
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Suuhygienistinpalkkiotaksan ~ korvaustason
tavoitteeksi asetettaisiin 40 prosenttia peri-
tyista palkkioista. Ennen korvaustaksojen pe-
rusteiden sdidtdmistd ja taksojen vahvistamis-
ta kuultaisiin asianomaisia toimijoita kuten
hammasladkéreitd ja suuhygienistejd edusta-
via jirjestojd.

Pykdldan 2 momenttiin muutettaisiin ter-
veydenhuollon oikeusturvakeskuksen ja sosi-
aali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdmis-
keskuksen nimet Terveyden ja hyvinvoinnin
laitokseksi ja Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja
valvontavirastoksi.

2. Tarkemmat sdinnokset ja madra-
vykset

Sairausvakuutuslain 3 luvun 6 §:n nojalla
on annettu valtioneuvoston asetus sairausva-

kuutuslain 3 luvun 4 ja 5 §:ssé tarkoitettujen
korvaustaksojen perusteista (1336/2004).
Suuhygienistin antaman hoidon korvaaminen
sairausvakuutuksesta edellyttdd asetuksen
muuttamista siten, ettd siind sdddettidisiin
suuhygienistinpalkkiotaksan enimmé&ismaa-
ristd ja perusteista.

3. Voimaantulo

Laki ehdotetaan tulevaksi voimaan 1 pii-
vénd tammikuuta 2010. Ennen lain voimaan-
tuloa voidaan ryhtya lain toimeenpanon edel-
lyttdmiin toimenpiteisiin.

Edelld esitetyn perusteella annetaan Edus-
kunnan hyviksyttaviksi seuraava lakiehdo-
tus:
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Lakiehdotus

Laki

sairausvakuutuslain muuttamisesta

Eduskunnan paatoksen mukaisesti

muutetaan 21 pdivanid joulukuuta 2004 annetun sairausvakuutuslain (1224/2004) 1 luvun

4 §:n 2 kohta sekd 3 luvun 5 ja 6 §, seuraavasti:

1 luku
Lain tarkoitus ja soveltamisala
48
Mcdritelmdit

Tassé laissa tarkoitetaan:

2) muulla terveydenhuollon ammattihenki-
lolld sellaista sairaanhoitajaa, terveydenhoi-
tajaa, katilod, fysioterapeuttia, laboratorio-
hoitajaa, erikoishammasteknikkoa, psykolo-
gia ja suuhygienistid, jolle Sosiaali- ja terve-
ysalan lupa- ja valvontavirasto on myontényt
oikeuden harjoittaa ammattiaan laillistettuna
ammattihenkil6ni;

3 luku

Hoito ja tutkimuskorvaukset

5§

Lddkdrin tai hammasldcdkdrin mddrddmdstd
tutkimuksesta ja hoidosta korvattava osuus

Lagkérin tai hammaslddkérin samalla ker-
ralla madrddman tutkimuksen ja hoidon kus-
tannuksista korvataan 75 prosenttia siltd osin
kuin kustannusten  yhteism#drd  ylittdd
13,46 euroa (kiinted omavastuu). Jos vakuu-
tetulta perityt kustannukset ylittdvét korvauk-
sen perusteeksi vahvistettujen korvaustakso-
jen midrin, korvaus lasketaan korvaustakso-
jen madristd. Ladkarin méddrddmén fysiotera-
pian kustannuksia korvattaessa kustannuksis-
ta tai korvaustaksojen mdiéristd vidhennetddn

kuitenkin aina erikseen kiinted omavastuu
13,46 euroa.

Hammasléddkdrin samalla kerralla méaras-
mén suuhygienistin tekemén tutkimuksen ja
antaman hoidon kustannuksista korvataan
6 §:n mukaisesti vahvistetun korvaustaksan
midréd. Jos peritty palkkio on suurempi kuin
korvauksen perusteeksi vahvistettu korvaus-
taksa, korvauksena suoritetaan korvaustaksan
médrd. Jos peritty palkkio on pienempi kuin
korvauksen perusteeksi vahvistettu korvaus-
taksa, korvauksena suoritetaan perityn palk-
kion m#ara.

Ladkédrin tai hammaslddkdrin  madrdama
tutkimus ja hoito korvataan saman méérayk-
sen perusteella enintddn 15 tutkimus- tai hoi-
tokerralta, jos tutkimus on tehty tai hoito on
annettu vuoden kuluessa médrdyksen antami-
sesta. Hammaslddkirin maaradama suuhy-
gienistin tekemd tutkimus ja antama hoito
korvataan saman midrdyksen perusteella
enintddn 15 tutkimus- tai hoitokerralta, jos
tutkimus on tehty tai hoito on annettu kahden
vuoden kuluessa maédrdyksen antamisesta.
Tutkimus- ja hoitokerralla tarkoitetaan yhden
pdivin aikana tehtyjd tutkimus- ja hoitotoi-
menpiteita.

Yksityissairaalan vuodeosastolla tehdyt
tutkimus- ja hoitotoimenpiteet katsotaan sa-
malla kertaa méarityiksi, jos ne on suoritettu
viikon kuluessa ensimmdisestd tutkimus- tai
hoitotoimenpiteesti.

63§
Sairaanhoitokorvauksen korvaustaksan
enimmdismdidrd ja perusteet sekd korvaus-
taksan vahvistaminen

Valtioneuvoston asetuksella sdiddetddn 144-
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kédrinpalkkioiden ja hammashoidon sekéd tut-
kimuksen ja hoidon korvaustaksojen perus-
teet ja enimmaismadrit sekd perusteet laaka-
rin- ja hammasléddkarinpalkkioiden yleis- ja
erikoistaksoille. Korvaustaksojen perusteiden
ja enimmdismédrien perusteella Kansaneld-
kelaitoksen on vahvistettava luettelo 1—3
§:n mukaan korvattavista tutkimus- ja hoito-
toimenpiteistd sekd niiden korvaustaksoista.
Edelld 1 momentissa tarkoitetut korvaus-
taksojen perusteet ja vahvistettavat korvaus-
taksat perustuvat tutkimus- ja hoitotoimenpi-
teen laatuun, sen vaatimaan tyohon ja aiheut-
tamaan kustannukseen, korvattavan palvelun
hoidolliseen arvoon ja korvauksiin kaytettd-
vissé oleviin varoihin. Sosiaali- ja terveysmi-

Helsingissd 24 padivana huhtikuuta 2009

nisterion on korvaustaksojen perusteita val-
misteltaessa kuultava Kansaneldkelaitosta.
Lisdksi sosiaali- ja terveysministerion sekd
Kansanelédkelaitoksen on korvaustaksojen pe-
rusteita ja korvaustaksoja valmisteltaessa va-
rattava Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksel-
le, Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-
virastolle sekéd asianomaisia toimijoita edus-
taville jarjestoille mahdollisuus lausunnon
antamiseen.

Tama laki tulee voimaan 1 pdivdnd tammi-
kuuta 2010.

Ennen tdm#n lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttdmiin
toimenpiteisiin.

Tasavallan Presidentti

TARJA HALONEN

Sosiaali- ja terveysministeri Liisa Hyssdld
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Liite
Rinnakkaisteksti

Laki

sairausvakuutuslain muuttamisesta

Eduskunnan paatoksen mukaisesti

muutetaan 21 pdivanid joulukuuta 2004 annetun sairausvakuutuslain (1224/2004) 1 luvun

4 §:n 2 kohta sekd 3 luvun 5 ja 6 §, seuraavasti:

Voimassa oleva laki
1 luku

Lain tarkoitus ja soveltamisala

438
Mcdidiritelmdit

Tassé laissa tarkoitetaan:

2) muulla terveydenhuollon ammattihen-
kilolld sellaista sairaanhoitajaa, terveyden-
hoitajaa, kitilod, fysioterapeuttia, laborato-
rionhoitajaa, erikoishammasteknikkoa ja
psykologia, jolle Terveydenhuollon oikeus-
turvakeskus on myontényt oikeuden harjoit-
taa ammattiaan laillistettuna ammattihenki-
16n4;

3 luku

Hoito- ja tutkimuskorvaukset

58§

Lddkdrin tai hammaslddkdrin mddrddmdstd
tutkimuksesta ja hoidosta korvattava osuus

Ladkarin tai hammaslddkarin samalla ker-
taa madrddmén tutkimuksen ja hoidon kus-
tannuksista korvataan 75 prosenttia siltd
osin kuin kustannusten yhteisméérd ylittaa
13,46 euroa (kiinted omavastuu). Jos va-
kuutetulta perityt kustannukset ylittdavat
korvauksen perusteeksi vahvistettujen kor-
vaustaksojen midrdn, korvaus lasketaan
korvaustaksojen madristd. Ladkdrin maa-

Ehdotus
1 luku

Lain tarkoitus ja soveltamisala

438
Mcidiritelmdit

Tassé laissa tarkoitetaan:

2) muulla terveydenhuollon ammattihen-
kilolld sellaista sairaanhoitajaa, terveyden-
hoitajaa, kitilod, fysioterapeuttia, laborato-
riohoitajaa, erikoishammasteknikkoa, psy-
kologia ja suuhygienistid, jolle Sosiaali- ja
terveysalan lupa- ja valvontavirasto on
myontanyt oikeuden harjoittaa ammattiaan
laillistettuna ammattihenkilona;

3 luku

Hoito ja tutkimuskorvaukset

58§

Lddkdrin tai hammaslddkdrin mddrddmdstd
tutkimuksesta ja hoidosta korvattava osuus

Ladkarin tai hammaslddkarin samalla ker-
ralla médrddmén tutkimuksen ja hoidon
kustannuksista korvataan 75 prosenttia siltd
osin kuin kustannusten yhteisméérd ylittaa
13,46 euroa (kiinted omavastuu). Jos va-
kuutetulta perityt kustannukset ylittdvat
korvauksen perusteeksi vahvistettujen kor-
vaustaksojen midrdn, korvaus lasketaan
korvaustaksojen madristd. Ladkdrin maa-
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Voimassa oleva laki

rddmén fysioterapian kustannuksia korvat-
taessa kustannuksista tai korvaustaksojen
madristd viahennetddn kuitenkin aina erik-
seen kiinted omavastuu 13,46 euroa.

Ladkérin midrdama tutkimus ja hoito kor-
vataan saman méidrdyksen perusteella enin-
tddn 15 tutkimus- tai hoitokerralta, jos tut-
kimus on suoritettu tai hoito on annettu
vuoden kuluessa m#drdyksen antamisesta.
Tutkimus- ja hoitokerralla tarkoitetaan yh-
den piivin aikana suoritettuja tutkimus- ja
hoitotoimenpiteita.

Yksityissairaalan vuodeosastolla suorite-
tut tutkimus- ja hoitotoimenpiteet katsotaan
samalla kertaa maarityiksi, jos ne on suori-
tettu viikon kuluessa ensimmdiisestd tutki-
mus- tai hoitotoimenpiteesti

68§

Sairaanhoitokorvauksen korvaustaksan
enimmdismddrd ja perusteet sekd korvaus-
taksan vahvistaminen

Valtioneuvoston asetuksella sédddetddn
ladkarinpalkkioiden ja hammaslddkéripalk-
kioiden sekd tutkimuksen ja hoidon korva-
ustaksojen perusteet ja enimméismairat se-
kd perusteet lddkdrin- ja hammaslidkirin-
palkkioiden yleis- ja erikoistaksoille. Kor-
vaustaksojen perusteiden ja enimmaismaa-
rien perusteella Kansaneldkelaitoksen on
vahvistettava luettelo 1—3 §:n mukaan kor-
vattavista tutkimus- ja hoitotoimenpiteista
sekd niiden korvaustaksoista.

FEhdotus

rddmén fysioterapian kustannuksia korvat-
taessa kustannuksista tai korvaustaksojen
madristd viahennetddn kuitenkin aina erik-
seen kiinted omavastuu 13,46 euroa.

Hammaslddkdrin samalla kerralla mdd-
rddmdn suuhygienistin tekemdn tutkimuk-
sen ja antaman hoidon kustannuksista kor-
vataan 6 §:n mukaisesti vahvistetun korva-
ustaksan mddrd. Jos peritty palkkio on suu-
rempi kuin korvauksen perusteeksi vahvis-
tettu korvaustaksa, korvauksena suoritetaan
korvaustaksan mddrd. Jos peritty palkkio
on pienempi kuin korvauksen perusteeksi
vahvistettu korvaustaksa, korvauksena suo-
ritetaan perityn palkkion mdcird.

Ladkérin tai hammaslddkdrin maariami
tutkimus ja hoito korvataan saman mééra-
yksen perusteella enintddn 15 tutkimus- tai
hoitokerralta, jos tutkimus on tehty tai hoito
on annettu vuoden kuluessa madrdyksen an-
tamisesta. Hammaslddkdrin - mddrddmd
suuhygienistin tekemd tutkimus ja antama
hoito korvataan saman mddrdyksen perus-
teella enintddin 15 tutkimus- tai hoitokerral-
ta, jos tutkimus on tehty tai hoito on annettu
kahden vuoden kuluessa mddrdyksen anta-
misesta. Tutkimus- ja hoitokerralla tarkoite-
taan yhden pidivén aikana tehtyjd tutkimus-
ja hoitotoimenpiteita.

Yksityissairaalan vuodeosastolla tehdyt
tutkimus- ja hoitotoimenpiteet katsotaan
samalla kertaa maarityiksi, jos ne on suori-
tettu viikon kuluessa ensimmdisestd tutki-
mus- tai hoitotoimenpiteesta.

68§

Sairaanhoitokorvauksen korvaustaksan
enimmdismddrd ja perusteet sekd korvaus-
taksan vahvistaminen

Valtioneuvoston asetuksella sdddetdédn
ladkarinpalkkioiden ja hammashoidon seké
tutkimuksen ja hoidon korvaustaksojen pe-
rusteet ja enimmdiismadrdt sekd perusteet
ladkédrin- ja hammaslddkérinpalkkioiden
yleis- ja erikoistaksoille. Korvaustaksojen
perusteiden ja enimmé&ismaédrien perusteella
Kansanelédkelaitoksen on vahvistettava luet-
telo 1—3 §:n mukaan korvattavista tutki-
mus- ja hoitotoimenpiteistd sekd niiden
korvaustaksoista.

17
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Voimassa oleva laki

Edelld 1 momentissa tarkoitetut korvaus-
taksojen perusteet ja vahvistettavat korvaus-
taksat perustuvat tutkimus- ja hoitotoimen-
piteen laatuun, sen vaatimaan ty6hon ja ai-
heuttamaan kustannukseen, korvattavan
palvelun hoidolliseen arvoon ja korvauksiin
kaytettdvissd oleviin varoihin. Sosiaali- ja
terveysministerién on korvaustaksojen pe-
rusteita valmisteltaessa kuultava Kansan-
eldkelaitosta. Lisdksi sosiaali- ja terveysmi-
nisterion sekd Kansaneldkelaitoksen on
korvaustaksojen perusteita ja korvaustakso-
ja valmisteltaessa varattava Sosiaali- ja ter-
veysalan tutkimus- ja kehittdmiskeskuksel-
le, Terveydenhuollon oikeusturvakeskuk-
selle sekd asianomaisia toimijoita edustavil-
le jarjestoille mahdollisuus lausunnon an-
tamiseen.

FEhdotus

Edelld 1 momentissa tarkoitetut korvaus-
taksojen perusteet ja vahvistettavat korvaus-
taksat perustuvat tutkimus- ja hoitotoimen-
piteen laatuun, sen vaatimaan ty6hon ja ai-
heuttamaan kustannukseen, korvattavan
palvelun hoidolliseen arvoon ja korvauksiin
kaytettdvissd oleviin varoihin. Sosiaali- ja
terveysministerién on korvaustaksojen pe-
rusteita valmisteltaessa kuultava Kansan-
eldkelaitosta. Lisdksi sosiaali- ja terveysmi-
nisterion sekd Kansanelédkelaitoksen on
korvaustaksojen perusteita ja korvaustakso-
ja valmisteltaessa varattava Terveyden ja
hyvinvoinnin laitokselle, Sosiaali- ja terve-
ysalan lupa- ja valvontavirastolle seki asi-
anomaisia toimijoita edustaville jarjestoille
mahdollisuus lausunnon antamiseen.

Tdmd laki tulee voimaan 1 pdivind tam-
mikuuta 2010.

Ennen tdmdn lain voimaantuloa voidaan
ryhtyd lain tdytintoonpanon edellyttimiin
toimenpiteisiin.




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (Adobe RGB \0501998\051)
  /CalCMYKProfile (Europe ISO Coated FOGRA27)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize false
  /OPM 1
  /ParseDSCComments false
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness false
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages false
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages false
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages false
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SVE <>
    /SUO <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /BleedOffset [
        8.503940
        8.503940
        8.503940
        8.503940
      ]
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /ClipComplexRegions true
        /ConvertStrokesToOutlines false
        /ConvertTextToOutlines false
        /GradientResolution 300
        /LineArtTextResolution 1200
        /PresetName ([High Resolution])
        /PresetSelector /HighResolution
        /RasterVectorBalance 1
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MarksOffset 14.173230
      /MarksWeight 0.250000
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PageMarksFile /RomanDefault
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
    <<
      /AllowImageBreaks true
      /AllowTableBreaks true
      /ExpandPage false
      /HonorBaseURL true
      /HonorRolloverEffect false
      /IgnoreHTMLPageBreaks false
      /IncludeHeaderFooter false
      /MarginOffset [
        0
        0
        0
        0
      ]
      /MetadataAuthor ()
      /MetadataKeywords ()
      /MetadataSubject ()
      /MetadataTitle ()
      /MetricPageSize [
        0
        0
      ]
      /MetricUnit /inch
      /MobileCompatible 0
      /Namespace [
        (Adobe)
        (GoLive)
        (8.0)
      ]
      /OpenZoomToHTMLFontSize false
      /PageOrientation /Portrait
      /RemoveBackground false
      /ShrinkContent true
      /TreatColorsAs /MainMonitorColors
      /UseEmbeddedProfiles false
      /UseHTMLTitleAsMetadata true
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


