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YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON TEHTAVIEN SIRTAMI-
NEN ETELA-SAVON HYVINVOINTIALUEELLE

Eteld-Savon viliaikaisen valmistelutoimielimen 1.9.2021 pidetyssa kokouksessa padatettiin, ettd pyydetaan
kuntien kannanotot, haluavatko kaikki Etela-Savon kunnat luovuttaa ymparistoterveydenhuollon vastuun
Eteld-Savon hyvinvointialueelle vuoden 2023 alusta alkaen. Kannanotot kunnilta pyydetaan 4.10.2021 men-
nessa.

Valmistelun etenemiselle on tarkeaa saada kunnista signaali johonkin suuntaan.

Kuntien nyt tekema paatds on “esisopimus” ja varsinainen sopimus neuvotellaan erikseen. Sopimus ympa-
ristoterveydenhuollon tehtavien hoitamisesta on tehtdva 30.6 .2022 mennessa. Sopimus joko syntyy tai jaa
syntymatta. Jos sopimusta ei synny, niin siirtopaatoksen edellytykset eivat tayty ja asia raukeaa.

1 TIIVISTELMA

Ymparistéterveydenhuollon kustannukset ja henkiloston maara Eteld-Savon alueella:

e Eteld-Savon kuntien kustannukset vuositasolla yhteensa 3,5—4 milj. euroa.

e Henkiloston maara noin 50 htv.

e  Ymparistoterveydenhuoltoon kuuluu terveysvalvonta ja eldinlaakintdhuolto. Ymparistonsuojelu ei siirry
hyvinvointialueille.

Tavoitteet:

e Mahdollistaa maakunnallisen ymparistéterveydenhuollon yksikén rakentamisen hyvinvointialueen
alusta lahtien.

e Maakunnallinen ymparistéterveydenhuolto mahdollistaa hyvan pohjan yhteistydlle maakunnan hyvin-
voinnin ja terveyden edistamisessa seka Etelda-Savon tapauksessa tukisi myos maakuntastrategiassa
mainittuja kehittdmisen karkia etenkin ruuan ja veden osalta.

e Maakunnan kokoinen yksikké mahdollistaisi my0s riittdvan osaamisen, erikoistumisen ja toimintavar-
muuden seka olisi merkittava ja ndkyva maakunnallinen toimija. Ymparistoterveydenhuolto on kokoaan
merkittavampi yksikko.

o Yksikoiden eri palvelu- ja kustannusrakenne otetaan kuntien siirtymaajaksi tekemissa sopimuksissa
huomioon. Hyvinvointialueen on saatava 100 % rahoitus kunnilta, mutta kunnat jakavat em. kustannuk-
set siiten kuin sopivat. Esim. pelastustoimessa oli aikanaan siirtyméaajan kustannusjako, joka perustui
siirtyviin kustannuksiin.

e Ainakin nykyinen palvelurakenne sailyy.

e Toimintavarmuus- ja laatu paranevat.

e Valtetdan tarpeetonta tyota ja kustannuksia, kun Sosterin ympaéristoterveydenhuollon organisaatiota ei
tarvitse rakentaa kolmeksi vuodeksi kuntaorganisaatioon v. 2023 ja uudestaan hyvinvointialueelle
v. 2026.

Edellytykset:

e Pieksamaen kaupungin sopimus Leppavirran kunnan kanssa neuvotellaan niin, etta se voidaan purkaa
vuoden 2022 loppuun mennessa.



e  Kaikki Etela-Savon kunnat ovat valmiita siirtdmaan ymparistoterveydenhuollon tehtavat hyvinvointialu-
eille. Hyvinvointialueen kunnat on paattaneet viimeistaan 31. paivana joulukuuta 2021 siirtaa hyvin-
vointialueeseen kuuluvien kaikkien kuntien osalta ymparistoterveydenhuollon tehtavat hyvinvointialu-
een hoidettavaksi viimeistddn 31. padivana joulukuuta 2022. Sopimus ympadristoterveydenhuollon tehta-
vien hoitamisesta on tehtava 30.6 .2022 mennessa.

e Hyvinvointialueen on saatava ymparistoterveydenhuollon jarjestamiseksi 100 % rahoitus kunnilta vuo-
den 2027 loppuun asti, mutta kunnat jakavat em. kustannukset siten kuin sopivat.

e Yksikoiden eri palvelu- ja kustannusrakenne otetaan kuntien siirtymaajaksi tekemissa sopimuksissa
huomioon. Hyvinvointialueen on saatava 100 % rahoitus kunnilta, mutta kunnat jakavat em. kustannuk-
set siiten kuin sopivat. Esim. pelastustoimessa oli aikanaan siirtyméaajan kustannusjako, joka perustui
siirtyviin kustannuksiin.

2 TAUSTAA
2.1 MITA ON YMPARISTOTERVEYDENHUOLTO?

Ymparistoterveydenhuolto on ymparistoperaisten terveysriskien vahentamiseen, poistamiseen ja ehkaise-
miseen tahtadvaa toimintaa. Se on osa ennaltaehkaisevaa perusterveydenhuoltoa, jossa riskit huomioon
ottaen valvotaan viime kadessa ihmisen terveyteen vaikuttavaa elinymparistod. Ymparistoterveydenhuol-
lon vastuulla on my6s taata omalta osaltaan huoltovarmuus ja toimintakyky akuuteissa kriisitilanteissa ja
poikkeusoloissa.

Ymparistoterveydenhuoltoon kuuluvat terveydensuojelun, elintarvikkeiden, tupakkalain, laakelain, eldinten
ja eldinten terveyden ja hyvinvoinnin valvonta seka eldinladkaripalvelut. Kunnallinen eldinladkintahuolto
vastaa peruseldinladkaripalveluiden ja ymparivuorokautisen kiireellisen eldinladkariavun antamisesta alu-
eellaan pysyvasti tai valiaikaisesti oleville hyoty- ja harraste-eldimille.

2.2 MITEN YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON PALVELUT ON TUOTETTU ETELA-SAVON ALU-
EELLA?

Etela-Savon hyvinvointialueen kuntien ymparistéterveydenhuollon yksikdiden henkilomaara kasittaa talla
hetkelld noin 50 henkil6tyévuoden tyopanoksen.

Ymparistoterveydenhuollon kustannukset Eteld-Savon kuntien alueella ovat vuosittain yhteensa 3,54 milj.
euroa.

Eteld-Savon maakunnan alueella ympaéristoterveydenhuollon palveluja tuottavat kolme eri yksikkoa: 1) Ita-
Savon sairaanhoitopiirin ymparistoterveydenhuolto (Sosteri), 2) Keski-Savon ymparistotoimi ja 3) Mikkelin
seudun Ympdristopalvelut.

1) Itd-Savon sairaanhoitopiirin (Sosteri) ymparistéterveydenhuolto toimii sote-organisaatiossa ja tuottaa
ymparistoterveydenhuollon palvelut Savonlinnan kaupungille ja viidelle kunnalle Enonkoski, Juva,
Puumala, Rantasalmi, Sulkava.

2) Kuntaorganisaatioon kuuluva Keski-Savon ympadristotoimi (Leppavirta isdntakuntana) tuottaa ymparis-
toterveydenhuollon palvelut Eteld-Savon puolella olevalle Pieksdamadelle, Pohjois-Savon puolella oleville
Varkaudelle, Joroiselle ja Leppavirralle seka viela toistaiseksi Pohjois-Karjalan puolella olevalle Heinadve-
delle (irtisanonut sopimuksen; Heindveden kunnanhallitus 21.6.2021 § 168). Yksikk66n kuuluu myés
ymparistonsuojelu.



o Pieksamaen kaupungilla on sopimus Leppavirran kanssa ymparistoterveydenhuollon palvelui-
den tuottamisesta Keski-Savon ymparistotoimen kanssa. Sopimus olisi pitanyt irtisanoa kesa-
kuun 2021 mennessa, jotta se voidaan purkaa/muuttaa vuoden 2022 loppuun mennessa ilman
sopimusneuvotteluja.

3) Mikkelin kaupungin organisaatiossa toimiva Mikkelin seudun ymparistépalvelut tuottaa palvelut Mik-
kelin kaupungille ja neljdlle kunnalle: Hirvensalmi, Kangasniemi, Mantyharju ja Pertunmaa. Yksikkoon
kuuluu myds ymparistonsuojelu.

2.3 MILLOIN YMPARISTOTERVEYDENHUOLTO ON SHRTYMASSA HYVINVOINTIALUEILLE?

Monialaisen maakunnan parlamentaarisessa selvityksessa 12.1.2021 on yksimielisesti esitetty ymparistoter-
veydenhuollon jarjestamisvastuun siirtamista kunnilta hyvinvointialueille vuonna 2026. Lopullisesti asian
paattda seuraava vaaleilla valittu eduskunta, mutta parlamentaarisen selvityksen linjaus on hyvin vahva
osoitus ymparistoterveydenhuollon organisointilinjauksesta.

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen toimeenpanosta ja sitd koskevan
lainsdadannon voimaanpanosta sdddetyn lain (616/2021) 65 §:n perusteella on mahdollista siirtda ymparis-
toterveydenhuollon tehtdvien hoitaminen hyvinvointialueilla jo vuoden 2022 lopusta lukien.

Tama edellyttas, ettad hyvinvointialueen kunnat ovat paattaneet viimeistdan 31. padivana joulukuuta 2021
siirtad hyvinvointialueeseen kuuluvien kaikkien kuntien osalta ymparistoterveydenhuollon tehtavat hyvin-
vointialueen hoidettavaksi viimeistdan 31. paivana joulukuuta 2022.

Alueen kuntien tulee osoittaa hyvinvointialueelle ymparistoterveydenhuollon tehtavien jarjestamisen edel-
lyttdman tdysimaaraisen rahoituksen. Sopimus ymparistoterveydenhuollon tehtavien hoitamisesta osana
integroituja sote-palveluita on tehtdva 30. paivaan kesakuuta 2022 mennessa ja se on voimassa 31. pdivaan
joulukuuta 2027 asti. Muussa tapauksessa nyt osana soteorganisaatiota olleet ymparistdoterveydenhuollon
yksikot joutuvat palautumaan ns. peruskuntiin ja rakentamaan organisaationsa kuntamalliseksi kolmen
vuoden ajaksi —ja sen jalkeen taas uusiksi osaksi hyvinvointialuetta.

2.4  MISSA ORGANISAATIOISSA YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON YKSIKOT TALLA HET-
KELLA OVAT?

Suomessa ymparistoterveydenhuollon yksikot kuuluvat nykyisin joko osaksi kuntaorganisaatiota (36 kpl) tai
osaksi soteorganisaatiota (26 kpl).

Joillain alueilla Suomessa ymparistoterveydenhuollon jarjestamisvastuu on jo siirretty sosiaali- ja tervey-
denhuollosta vastaavan kuntayhtyman jarjestettavaksi siten, ettd toiminta-alue vastaa jopa tulevan hyvin-
vointialueen aluetta. Ndin on mm. Pohjois-Karjalassa SiunSote ja Kainuussa Kainuun sote.

Ymparisténsuojelu ei siirry hyvinvointialueille, vaikka se nyt olisi samassa yksik6ssa ymparistoterveyden-
huollon kanssa.



2.5 MISSA YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON SIRTAMISESTA HYVINVOINTIALUEILLE ON
SAADETTY?

Ympadristoterveydenhuollon siirtamisesta hyvinvointialueille sdddetdan 1.7.2021 voimaan tulleessa laissa
sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen toimeenpanosta ja sitd koskevan lain-
sdadannon voimaanpanosta, § 65:

§ 65 - Ympdristoterveydenhuollon tehtdvien siirtdminen hyvinvointialueille erdissd tapauk-
sissa

Sen estdmdittd, mitd tdmdn lain 20 §:n 3 momentissa, hyvinvointialueesta annetun lain 8
§:ss5d ja ympdristoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta annetussa laissa (410/2009) sdd-
detddin, hyvinvointialue voi ottaa hoitaakseen alueensa kunnilta ympdristéterveydenhuollon
yhteistoiminta-alueista annetun lain 1 §:ssé tarkoitetut ympdristéterveydenhuollon tehtdvdt.

Edellytyksend tehtdvien hoitamiselle on, ettd:

1) hyvinvointialueen kunnat ovat pddttdneet viimeistdén 31 pdivéind joulukuuta 2021 siirtéid
hyvinvointialueeseen kuuluvien kaikkien kuntien osalta ympdristéterveydenhuollon tehtd-
vdt 20 §:ssd tarkoitetulle kuntayhtymdille siten, etté kuntayhtymd hoitaa tehtdvdd vii-
meistddn 31 pdividnd joulukuuta 2022; Jos hyvinvointialue ja alueen kunnat ovat tehneet
1 momentissa tarkoitetun sopimuksen, ympdristéterveydenhuollon tehtdvien siirtymiseen
sovelletaan, mitd 20 §:ssd sdddetddn kuntayhtymdn siirtymisestd hyvinvointialueille.

2) hyvinvointialue ja kaikki alueen kunnat sopivat ympdristéterveydenhuollon tehtdvien hoi-
tamisesta 4 §:ssd sdddetystd ajankohdasta lukien; ja

3) alueen kunnat osoittavat hyvinvointialueelle ympdristéterveydenhuollon tehtdvien jdrjes-
tdmisen edellyttdmdn tdysimddrdisen rahoituksen.

Edelld 1 momentissa tarkoitettu sopimus ympdristéterveydenhuollon tehtdévien hoitamisesta
on tehtdvd 30 pdivddn kesékuuta 2022 mennessd ja se on voimassa 31 pdivddn joulukuuta
2027 asti. Sopimuksen tulee siséltdd mddrdykset menettelysté sopimuksen pddittyessd.

Hyvinvointialue noudattaa ympdristéterveydenhuollon tehtdvien jdrjestdmisessé soveltuvin
osin, mitd terveydenhuoltolain 21 §:n 2 momentissa luetelluissa laeissa seké ympdristéter-
veydenhuollon yhteistoiminta-alueesta annetussa laissa séddetddn.

Kyseinen § 65 on ollut myds esilla Eteld-Savon hyvinvointialueen valiaikaisen valmistelutoimielimen kokouk-
sessa 01.09.2021, § 46.

3 PERUSTEITA YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON SIIRROLLE HYVINVOINTI-
ALUEILLE VUODEN 2023 ALUSTA

3.1 LAKIMUUTOKSET

Ympadristoterveydenhuollon keskeisten lakien uudistuminen on myds parhaillaan meneilldan. Uusi elintarvi-
kelaki astui voimaan huhtikuussa ja osa muutoksista tulee voimaan 2022 alusta. Uuden terveydensuojelu-
lain on tarkoitus tulla voimaan myds ensi vuoden alusta. Uudistettu eldinsuojelulaki eli laki eldintenhyvin-
voinnista on tulossa lausuntokierrokselle. Lisaksi suuri merkitys eldinten omistajille ja kunnallisen eldinlaa-
kintahuollon jarjestamiselle tulee olemaan parhaillaan valmisteilla olevalla eldinladkintahuoltolain uudistuk-
sella.



Ympdristoterveydenhuollon lainsdadantémuutokset ajoittuvat pitkalti hyvinvointialueiden perustamisen
aikaan. Ymparistoterveydenhuollon toimintojen mukauttaminen lakiuudistusten mukaisiksi olisi jarkevaa ja
kustannustehokasta toteuttaa merkittavan organisaatiouudistuksen yhteydessa.

3.2 MAAKUNNALLISEN YHTEISTYON PARANTAMINEN

Maakunnallinen ympéristoterveydenhuolto mahdollistaa hyvan pohjan yhteistydlle maakunnan hyvinvoin-
nin ja terveyden edistamisessa seka Etela-Savon tapauksessa tukisi myos maakuntastrategiassa mainittuja
kehittdmisen karkia etenkin ruuan ja veden osalta.

Maakunnan kokoinen yksikké mahdollistaisi myds riittavan osaamisen, erikoistumisen ja toimintavarmuu-
den seka olisi merkittava ja nakyva maakunnallinen toimija.

3.3 VALMIUSSUUNNITTELUN JA HAIRIOTILANTEISIIN VARAUTUMISEN PARANTAMINEN

Maakunnallinen ymparistoterveydenhuolto mahdollistaa hyvan yhteistyon edelleen kehittamisen hyvin-
vointialueen vastuulle siirtyvan pelastustoimen kanssa. Ymparistoterveydenhuollon valmiussuunnittelua
voitaisiin tehdad koko maakunnan alueella.

3.4 TOIMINNAN KEHITTAMINEN JA HAAVOITTUVUUDEN VAHENTAMINEN

Eteld-Savon kokoinen yksikké mahdollistaisi kuitenkin toiminnan uudelleen suunnittelua ja organisointia,
vahentaisi kriittisten toimintojen haavoittuvuutta seka tasapuolistaisi ymparistdterveydenhuollon palve-
luita maakunnan sisalla. Mahdollisessa hyvinvointialueelle siirtymisen muutoksessa ei ensisijaisesti oltaisi
muuttamassa palvelu- tai toimipaikkarakennetta.

Jos ymparistoterveydenhuolto siirretaan hyvinvointialueiden hoidettavaksi vasta vuonna 2026, tulee kol-
men vuoden siirtymavaihe, jolloin monissa asioissa joudutaan odottelemaan hyvinvointialueen osalta teh-
tavia paatoksia.

3.5 ELAINLAAKINTAHUOLLON TOIMINTAVARMUUDEN PARANTAMINEN

Maakunnallinen yksikkdé antaa myds mahdollisuuden organisoida eldinlaakdripalvelut maakunnallisesti seka
vahentaa haavoittuvuutta. Eldinladkaripula on talla hetkelld vakava valtakunnallinen ongelma, minka vuoksi
eldinladkaripalveluiden toimivuuden turvaaminen on erityisen tarkea asia.

Uudistuksen myota olisi tavoitteena mahdollisimman pian muodostaa maakunnan kokoinen paivystysalue.
Tama vaatii kuitenkin nykyistd enemman paivystykseen osallistuvia eldinldadkareita. Kutakin paivystysaluetta
kohden tulee nykyjarjestelmassa olla viisi-kuusi eldinlaakaria, jotta tydnkuormitus ja paivystystiheys ei
nouse kohtuuttomaksi.

Koska Eteld-Savon alueella ei ole yhtaan yksityista paivystavaa pieneldinklinikkaa, vastuu koko maakunnan
kiireellisestd eldinladkariavusta 24/7 jad maakunnan kuntien vastuulle. Tdma on kuntien lakisaateinen vel-



vollisuus. Yksityisilla eldinlaakareilla tai eldinladkariasemilla ei ole velvollisuus tarjota palveluitaan kuin halu-
amillaan aikoina. Lahimmat paivystavat pieneldinklinikat ovat Jyvaskylassa ja Kuopiossa. Kouvolaan on
suunnitteilla 24/7 paivystava pienklinikka, kun klinikalle saadaan rekrytoitua riittavasti henkilokuntaa.

Eldinlaakaripdivystykseen jarjestamiseen Eteld-Savon alueella tuo lisdhaasteita alueen pitkat etdisyydet ja
vesistdjen suuri maara. Lisaksi alueen kaunis luonto ja jarvet houkuttelevat alueelle runsaasti vapaa-ajan
matkailijoita ja lomailijoita etenkin kesdaikaan, mutta myds ymparivuoden. Tama lisaa resurssintarvetta eri-
tyisesti yleisind loma-aikoina.

Eldinladkintdahuollon osalta mm. talla hetkella Mikkeli ja Keski-Savo toimivat kumpikin yhdella paivystajalla
ja Sosterilla on kaksi paivystyspiiria ja samalla kaksi paivystdjaa. Kangasniemi on osana Keski-Suomen maa-
kunnallista eldinladkaripaivystysta. Yhden eldinladkarin kerrallaan muodostama paivystysalue on haavoit-
tuva.

Mikkelin alueen paivystys on pdivystdjille erityisen kuormittava suuren pieneldinpotilasmaaran vuoksi.
Kuormitusta lisda se, ettd sama paivystdja joutuu myos vastamaan tiloille tehtavista sairaskdaynneista. Jos
Mikkelin pdivystysalueeseen liitettaisiin Kangasniemi, tama edellyttaisi kahta samanaikaisesti pdivystavaa
eldinlaakaria, mika tarkoittaisi kolmen eldinlaakariviran lisdamista. Jos Pieksamaki tulisi mukaan alueeseen,
virkojen lisdystarve olisi kaksi.

Eldinlaakaripalveluiden jarjestamista 24/7 ruuhkahuipun, paivystdjan sairastumisen tai loukkaantumisen ja
muiden yllattavien tilanteiden vuoksi turvaisi se, ettd maakunnallisessa paivystyksessa olisi pdivystamassa
kolmella-neljalla alueella kullakin paivystaja ja paivystajat voisivat tallaisissa tilanteissa auttaa toisiaan.
My0s sairasmatkojen jarkeistaminen ldhemmalle paivystajalle olisi mahdollista. Tallainen jarjestelma on
toiminut Keski-Suomen eldinladkaripaivystyksessa jo vuosia.

Eldinldadkintahuollon haavoittuvuutta lisda talla hetkella vakava eldinlaakaripula seka sijaisista seka vakitui-
sista viranhaltijoista ja tyontekijoista. Ongelma on valtakunnallinen seka kunta- etta yksityisella puolella,
mutta kuntapuolen houkuttelevuus on vahentynyt merkittavasti viime vuosina, ja tyossa olevien tyonkuor-
mitus kasvanut huolestuttavasti.

Eldinldaakintahuollon suurin muutostekija tulee olemaan valmisteilla oleva eldinladkintahuoltolaki, jossa
mahdollisesti tullaan huomioimaan uudella tavalla peruseldinldakaripalvelujen tuottaminen, pdivystys seka
tyoaikakysymykset. Talla hetkella on viela auki se, velvoittaako EU:n tydaikasdaadokset siirtamaan kunnan-
eldinlaakarit tyoaikalainsdadannon piiriin. Tama lisasi kunnaneldinladkareiden tarvetta nykyisesta. Valmis-
teilla oleva eldinldakintahuoltolaki tulee maarittelemaan mm. kuntien vastuut eldinldakintdhuollon jarjesta-
misessd, mutta todennakoisesti kuntien vastuu 24/7 paivystyksen jarjestdmisetd sailyy jatkossakin.

3.6 TERVEYSVALVONNAN TASAPUOLISUUS MAAKUNNAN SISALLA JA TOIMINTAVARMUU-
DEN PARANTAMINEN

Terveysvalvonnan osalta yhdistyminen mahdollistaisi toiminnan laadun kehittdmisen ja terveystarkastajien
nykyista paremman erikoistumisen. Elintarvike- ja terveydensuojelutiimien koko saataisiin 2—3 henkilon tii-
meista elintarvike-, vesi-, terveydensuojelu- ja sisdilmatiimeiksi, joissa kussakin olisi 3-6 henkilda. Kaikille
erikoistumisen sektoreille 16ytyisi vahintaan tyopari.

Mahdollisten hairio- ja erityistilanteiden hoitamiseen olisi hyédynnettavissa levedammat hartiat ja laajempi
osaaminen. Varautumis- ja valmiussuunnittelu tehostuisi, kun suunnittelua tehtaisiin koko maakunnan alu-
eella eika erikseen kolmessa yksildssa.



Maakunnan kokoisessa yksikdssa yrittajien saama neuvonta ja maksut olisivat yhdenmukaiset, mika paran-
taisi yrittdjien tasapuolista kohtelua maakunnan eri alueilla. Yrittdjien koulutukseen olisi my6s nykyista pa-
remmat resurssit.

3.7 SOSTERIN YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON EI TARVITSE RAKENTAA KOLMEN VUODEN
SHRTYMAAJAKSI UUTTA YKSIKKOA

Koska Sosteri lakkaa olemasta hyvinvointialueiden muodostuessa, Sosterin ymparistoterveydenhuolto jaa
ilman organisaatiota. Vain osa-maakunnan kokoinen yksikko ei voi siirtyd hyvinvointialueeseen ja siksi Sos-
terin yth:n alueella on edessdan kaytdanndssa kaksi vaihtoehtoa: 1) Eteld-Savon hyvinvointialueen kunnat
paattavat yksimielisesti siirtdd ymparistoterveydenhuollon jarjestamisvastuun hyvinvointialueelle voimaan-
panolain 65 §:n reunaehtojen mukaisesti, jolloin Eteld-Savoon muodostuisi hyvinvointialuetta vastaavan
alueen kokoinen ympaéristoterveydenhuollon yksikko tai 2) ymparistoterveydenhuolto palautuu peruskun-
tiin ja toiminta organisoidaan uusiksi lain ymparistoterveydenhuollon yhteistoiminta-alueesta (410/2009)
reunaehtojen mukaisesti mahdollisesti kolmen vuoden ajaksi — ja sen jalkeen taas mahdollinen uusi organi-
soituminen osaksi hyvinvointialuetta.

Kolmen vuoden siirtymavaihe aiheuttaisi todennakoisesti paljon hallinnollista tyota niin ymparistotervey-
denhuollon yksikélle kuin myds alueen kunnille mutta myds mahdollisesti aiheuttaisi ydinpalveluiden het-
kellistad heikkenemista seka aiheuttaisi turhia ja merkittaviakin kustannuksia.

3.8 PAATOKSET VOITAISIIN TEHDA SAMANAIKAISESTI SOTE- JA PELASTUSLAITOSTEN PAA-
TOSTEN KANSSA

Kunnat voisivat tehdd ymparistoterveydenhuollon paatokset samalla kuin sote- ja pelastustoimen paatok-
set. Ymparistoterveydenhuolto voitaisiin suunnitella osaksi hyvinvointialueen yksikkda heti alusta ldhtien.
On huomioitavaa, ettd ymparistoterveydenhuolto on alueen kunnille, asukkaille, yrityksille ja muille yhteis-
tyotahoille toiminnoiltaan kokoaan merkittavampi yksikko.



4 YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON NYKYINEN HENKILOSTOMAARA JA
KUSTANNUKSET ETELA-SAVON ALUEELLA

4.1 HENKILOSTO

Taulukossa 1 on esitetty Mikkelin seudun ja Sosterin alueen ymparistoterveydenhuollon henkildsto ja arvio
hyvinvointialueelle siirtyvasta henkilostosta. Pieksamaen osalta henkildston siirtyminen taytyy neuvotella
erikseen ja luvut perustuvat arvioon.

Taulukko 1. Arvio Eteld-Savon hyvinvointialueen ymparistoterveydenhuollon henkiléstomaarasta

SIIRTYVA HENKILOSTO htv yht. Mikkeli Sosteri Pieksdamaki
hallinto 2,5 1 1 0,5
praktikkoeldinlaakarit 18 7,2 9 1,8
valvontaeldinlaakarit 5 2 2 1
avustajat 4 1,2 3

terveystarkastajat 17 7 7 3
YHTEENSA 46,5 18,4 22 6,3

Sosterin alueella on asukaslukuun suhteutettuna korkein henkilostoresurssi. Tata selittda osaltaan se, etta
alue on vesistdjen rikkomaa.

4.2 KUNTIEN KUSTANNUKSET JA KUSTANNUSTEN JAKO YMPARISTOTERVEYDEN JARJESTA-
MISESTA

Ympaéristoterveydenhuollon kustannukset Eteld-Savon kuntien alueella ovat vuosittain yhteensa 3,5-4 milj.
euroa. Kustannusten arviointia vaikeuttaa myds se, etta tukipalveluiden hinnoittelutapa on hyvin erilainen
eri yksikoissa. Uudessa yksikossa palvelut hankittaisiin yhtenevaisesti. Taulukossa 2 on esitetty Eteld-Savon
hyvinvointialueen kuntien tdmanhetkiset ymparistoterveydenhuollon kustannukset suhteutettuna koko
hyvinvointialueen kustannuksiin.

Taulukkoa tarkastellessa on huomioitava erilaiset kuntalaskutuksen perusteet seka Sosterin ymparisto-
terveydenhuollon kustannuksia nostavat vyorytykset, joiden vuoksi tukipalveluiden kustannukset ovat
Sosterin ymparistoterveydenhuollossa todellisia kuluja suuremmat.



Taulukko 2. Eteld-Savon hyvinvointialueen kuntien tdmanhetkiset ymparistoterveydenhuollon kustannuk-

set suhteutettuna koko hyvinvointialueen kustannuksiin (TP2020 ja TA2021)

Kuntien tamanhetkiset ymparistoterveydenhuollon kustannukset suhteutettuna koko hyvin-
vointialueen kustannuksiin

Kunnan
Kunnan o
maksu% HELELES as.luku % koko €/asu-
12020 maakun- TA2021 maakkukn- heina- E-S €/asukas | kas
nan koko- o ot | kuu/ | as.mas- | (TP2020) | (TA202
naiskuluis- . 2020 rasta 1)
ta TP2020 TA2021
Ita-Savon shp ymparistéterveydenhuollon alue
Enonkoski 68 746 € 2,15% 70400 € 1,80 % 1378 1,03 % 49,89€ | 51,09 €
453 200
Juva 369909 € 11,57 % € 11,59 % 6030 4,51 % 61,34€ | 75,16 €
Puumala 82190 € 2,57 % 94100 € 2,41 % 2125 1,59 % 38,68€ | 44,28 €
254 400
Rantasalmi| 193574 € 6,05 % € 6,51 % 3391 2,54 % 57,08€ | 75,02 €
1069
Savonlinna | 871552 € 27,26 % 950 € 27,36 % 32872 24,59 % 26,51€ | 32,55€
163 700
Sulkava 137 367 € 4,30 % € 4,19 % 2476 1,85 % 55,48 € | 66,11 €
2 105
alue yht. 1723338€ | 53,90% 750 € 53,85 % 48272 36,11 % 35,70€ | 43,62 €
Mikkelin ymparistépalveluiden alue
Hirven-
salmi 48 099 € 1,50 % 59 000 € 1,51 % 2137 1,60 % 22,51€ | 27,61€
Kangas- 194 300
niemi 155579 € 4,87 % € 4,97 % 5335 3,99 % 29,16 € | 36,42 €
906 700
Mikkeli 780 055 € 24,40 % € 23,19 % 52962 39,62 % 14,73 € | 17,12 €
Manty- 174 450
harju 141 945 € 4,44 % € 4,46 % 5761 4,31 % 24,64 € | 30,28 €
Pertunmaa | 48466 € 1,52 % 60550 € 1,55 % 1687 1,26 % 28,73 € | 35,89 €
1395
alue yht. 1174144€ | 36,73% 000 € 35,67 % 67882 50,78 % 17,30€ | 20,55 €
Keski-Savon ymparistotoimen alue
409 750
Pieksdamaki | 299 600 € 9,37 % € 10,48 % 17522 13,11 % 17,10€ | 23,38 €
409 750
alue yht. 299 600 € 9,37 % € 10,48 % 17522 13,11 % 17,10€ | 23,38 €
5;‘*;::;;’: 3197082 € | 100,00 % : 09012 100,00 % | 133676 | 100,00% | 23,92 € | 29,25 €
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4.3 KUSTANNUSTEN JAKO YMPARISTOTERVEYDENHUOLLON ERI YKSIKOISSA KUNTIEN KES-
KEN

Eldinladkintdahuollon kustannukset kuntien kesken jaetaan suoriteperusteisesti, terveysvalvonnan kustan-
nukset Mikkelissa ja Sosterissa asukasluvun ja Pieksamaelld (Keski-Savon ymparistétoimi) suoritteiden pe-
rusteella.

Eteld-Savon ymparistdpalveluiden yksikoéiden kuntalaskutuksen perusteet talla hetkella:

o Mikkeli laskuttaa terveysvalvonnan asukaslukuperusteisesti ja eldinlaakintahuollon kulut siten, etta
pieneldinkdynti on kertoimella 1 ja tilakdynti kertoimella 3.

e Sosteri laskuttaa terveysvalvonnan asukaslukuperusteisesti ja eldinldaakintahuollon kulut siten, etta
pieneldinkdynti on kertoimella 1 ja tilakdynti kertoimella 2.

o Keski-Savo laskuttaa seka terveysvalvonnan etta eldinldadkintahuollon suoriteperusteisesti.

Suoriteperaisen laskutuksen vuoksi eldinladkintdhuollon kulut ovat pienissa kunnissa suuremmat kuin jos,
kustannukset laskettaisiin asukasluvun perusteella, koska kaupungeissa on tarjolla enemman myos yksi-
tyista palvelun tarjontaa. Lisdksi tilakdynteja painotetaan pieneldinhoitoihin ndhden eri tavoilla.

Mikkelin seudulla tilakdayntien kustannusvaikutus on 1,5-kertainen Sosteriin alueeseen verrattuna. Tama
tulee osaltaan esille taulukoissa 3, jossa on esitetty Mikkelin ymparistopalveluiden ja Sosterin yth:n aluei-
den kuntakohtaisissa kustannusarvioissa vuodelle 2021. Liitteena olevassa taulukossa on laskettu kuntien
kustannuksia talla hetkella.

Taulukko 3. Kuntien maksuosuudet talousarviovuodelle 2021 Mikkelin seudun ymparistopalveluiden ja Sos-
terin ymparistoterveydenhuollon alueella. Mikkelin seudun taulukossa mukana ymparistonsuojelu, mika ei
olisi siirtymdssa kuntien vastuulta hyvinvointialueelle.

MIKKELIN SEUDUN YMPARISTOPALVELUJEN KUNTIEN ARVIOIDUT OSUUDET VUODELLE 2021

Mikkeli Hirvensalmi Kangasniemi Mantyharju Pertunmaa Kaikki yht.
Ympdristolauta-
kunta
Prosenttiosuus 78,02 % 3,14 % 7,86 % 8,50 % 2,48 % 100 %
Osuus € 30 100 1200 3000 3200 900 38 400
Terveysvalvonta
Prosenttiosuus 78,02 % 3,14 % 7,86 % 8,50 % 2,48 % 100 %
Osuus € 433900 17 400 43 600 47 200 13700 555 800
Eldinlaakintahuolto
Prosenttiosuus 55,40 % 3,60 % 20,00 % 15,00 % 6,00 % 100 %
443 28 160 120 48 800
Osuus € 700 800 100 100 000 700
Ympéristonsuojelu
Prosenttiosuus 78,02 % 3,14 % 7,86 % 8,50 % 2,48 % 100,00 %
313 12 31 34 9 401
Osuus € 100 500 500 000 900 000
Yhteensd 1220800 59900 238 200 204 500 72 500 1795900
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SOSTERIN KUNTIEN ARVIOIDUT OSUUDET VUODELLE 2021

Enonkoski Juva Puumala Rantasalmi Savonlinna Sulkava Kaikki yht.

Terveysvalvonta

Prosenttiosuus 2,80 % 12,60 % 4,43 % 7,07 % 67,95 % 5,14 % 100 %

Osuus € 18 406 82711 29 090 46 400 445931 33701 656 239

Eldinlddkintahuolto

Prosenttiosuus 3,59 % 25,56 % 4,48 % 14,35 % 43,05 % 8,97 % 100 %
1449

Osuus € 52 000 370500 65 000 208 000 624 000 130000 500

Yhteensd 70 406 453211 94 090 254 400 1069931 163 701 2105739

Taulukossa 4 on esitetty terveysvalvonnan, eldinladkinnan ja ymparistdlautakunnan kulut talousarvion 2021
mukaisesti. Huomioitavaa on, etta Mikkelin kaupungilla sisdiset palvelut tuotetaan merkittavasti halvem-

malla kuin Sosterissa eli nama palvelut kuuluvat Mikkelissa palveluiden ostoihin, Sosterissa isoihin vyorytyk-
siin. Lisaksi eldinlaakinnassa henkilostomaara vaikuttaa merkittavasti kulurakenteeseen. Sosterissa on kaksi
paivystyspiiria, Mikkelin seudulla yksi ja ostopalveluna yksi kunta. Kaksi paivystyspiiria vaatii enemman hen-

kilostda ja siten enemman kuluja.

Taulukko 4. Mikkelin seudun ymparistopalveluiden ja Sosterin ymparistéterveydenhuollon kustannusver-

tailu.
terveysvalvonta Mikkeli Sosteri ero (M-S)
Henkildstokulut yhteensa 532 000,00 € 480 000,00 € 52 000,00 €
Palveluiden ostot 98 800,00 € 71 000,00 € 27 800,00 €
Aineet, tarvikkeet, tavarat 9 800,00 € 29 500,00 € -19 700,00 €
Vuokrakulut 42 300,00 € 35500,00 € 6 800,00 €
VyOrytykset 0,00 € 103 000,00 € -103 000,00 €
YHTEENSA KULUT 682 900,00 € 719 000,00 € -36 100,00 €
eldinlaidkinta Mikkeli Sosteri ero (M-S)
Henkildstokulut yhteensa 814 300,00 € 1114 400,00 € -300 100,00 €
Palveluiden ostot 141 200,00 € 81 000,00 € 60 200,00 €
Aineet, tarvikkeet, tavarat 18 500,00 € 78 000,00 € -59 500,00 €
Avustukset (subventio) 25 000,00 € -25 000,00 €
Vuokrakulut 62 700,00 € 49 000,00 € 13 700,00 €
Vyorytykset 209 500,00 € -209 500,00 €
YHTEENSA KULUT 1 036 700,00 € 1 556 900,00 € -520 200,00 €
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ymparistolautakunta Mikkeli Sosteri ero (M-S)
Henkilostokulut yhteensa 29 000,00 € 29 000,00 €
Palveluiden ostot 8900,00 € 8900,00 €
Aineet, tarvikkeet, tavarat 500,00 € 500,00 €
YHTEENSA KULUT 38 400,00 € 38 400,00 €

Huom! Noin 50 % ympadristolautakunnan kuluista kuuluu ymparisténsuojelun toimialalle

Taulukon luvut ovat Mikkelin seudun ymparistdpalveluiden luvut ovat vuoden 2021 kayttdsuunnitelmasta
ja Sosterin luvut talousarvion 2021 kasittelysta. Erikseen on myds laadittu laaja tilikohtainen erittely tuloista
ja menoista.

Sosterin ymparistoterveydenhuolto maksaa tukipalveluiden kuluista talousarvion 2021 mukaan 313 000
euroa. Tama on 13,8 % Sosterin ymparistoterveydenhuollon kokonaistoimintakuluista. Vaikka yth:n osuus
koko Sosterin menoista on 0,97 %, ymparistoterveydenhuolto maksaa 1,2 % Sosterin kokonaisvyorytyksista.
Sosterin kokonaisvyorytykset ovat 26,228 M€, 12,1 % Sosterin kokonaiskustannuksista.

Mikkelin seudun ymparistopalveluissa kyseiset kulut laskutetaan todellisten kulujen mukaan ja ovat suu-
ruusluokaltaan merkittavasti pienempia.

Eldinladkinndssd suurimmat erot olivat henkilostokuluissa ja edelleen palveluiden ostoissa / vy6rytyksissa.
Koulutus- ja kalustohankintoihin on Sosterissa varattu yhteensa n 25.000 e enemman kuin Mikkelissa.

Mikkelin yksikossa vuokrakulut ovat yleisesti ottaen korkeammat kuin Sosterissa. Ymparistoterveydenhuol-
lolle tulevaa tukipalveluiden kustannusten maaraa ei voi tdssa vaiheessa arvioida, koska siihen vaikuttaa
tukipalveluiden hankintapaatokset.

5 HYVINVOINTIALUEELLE SIIRTYMISEN VAIKUTUS KUNTIEN KUSTANNUK-
SIIN

Kustannusten jakoa kuntien kesken on mahdollisesti hyvinvointialueelle siirrettavassa yksikossa tdssa vai-
heessa tarkkaan mahdotonta arvioida.

Hyvinvointialueelle siirryttdessa paatoksen kuntalaskutuksen perusteista tekisi hyvinvointialueen hallinto.

Eri organisaatioista siirtyvan henkiléston mahdollinen palkkojen harmonisointi Eteld-Savon alueella aiheu-
tuisi vuositasolla noin 130 000 euron kustannuksen, mikali harmonisointi tehtdisiin tdysmaaraisesti suurim-
paan tehtdvakohtaiseen palkkaan.

Eldinlaakintdahuollon osuus olisi noin 100 000 euroa ja terveysvalvonnan 30 000 euroa. Aluehallintoviraston
kunnille korvaamat kustannukset valvontaeldinldaakareiden osalta kasvaisivat noin 20 000 euroa.

Palkkaharmonisointiasiaa ei vield ole kasitelty Eteld-Savon viliaikaisen valmistelutoimielimen. Valtakunnalli-
sesti palkkaharmonisointi hyvinvointialueita muodostettaessa on hyvin aktiivisen keskustelun kohteena.
Lainsaadantoa asiasta ei liene nakopiirissa.

Tyontekijoiden ja viranhaltijoiden tulee siirtya hyvinvointialueelle vanhoina tyéntekijoina.
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6 YHTEENVETO

Tekijoiden mielesta ymparistoterveydenhuolto on alueen
kunnille, asukkaille, yrityksille ja muille yhteistyotahoille
toiminnoiltaan kokoaan merkittavampi yksikko.
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