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Pohjoismaiden neuvoston jasen Katri Kulmuni (kesk.) on esittanyt seuraavan kysy-
myksen Pohjoismaiden ministerineuvostolle:

e Miten EU:n potilasdirektiivi on tdhédn mennessd lisénnyt potilaiden liikku-
vuutta Pohjoismaissa ja miten hallitukset aikovat vastaisuudessa taata sen,
ettd kansalaiset voivat saada hoitoa toisessa Pohjoismaassa varsinkin sellai-
sessa tilanteessa, jossa toisen Pohjoismaan hoitoyksikké sijaitsee IGhempdnd
kuin oman maan?

e Millaisia neuvotteluja Pohjoismaat kdyvdt sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
veluiden jérjestdmiseksi niin, ettd ns. raha seuraa potilasta -malli toimisi tar-
vittaessa myds maiden rajojen yli?

e Miten Pohjoismaat aikovat edistdd rajakuntien rajayhteistyétd sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelutuotannossa?

Direktiivi 2011/24/EU potilaiden oikeuksien soveltamisesta rajatylittavassa tervey-
denhuollossa astui voimaan 25.10.2013. Direktiivi on taytantédnpantu Ruotsissa,
Suomessa, Norjassa ja Tanskassa, ja Islannissa tdytantéénpanon odotetaan tapahtu-
van 1. kesakuuta 2016 mennessa.

Sosiaali- ja terveyspolitiikan ministerineuvostolla (MR-S) ei ole valitonta tietoa siita,
mika merkitys direktiivin tadytantédonpanolla on liikkuvuudelle Pohjoismaissa.

MR-S ilmoittaa, ettd Euroopan komissio on koonnut tietoja potilasliikkuvuudesta yk-
sittaisissa EU:n jasenmaissa ja raportoinut direktiivin tdytantddnpanoon liittyvasta ti-
lanteesta. Raportti on julkaistu 4. syyskuuta 2015 nimella Commission Report on the
Operation of Directive 2011/24/EU on the application of patients’ rights in cross-
border health care. Raportissa todetaan, etta kyseessa on perusarviointi (baseline),
koska on liian aikaista tehdd muodollista arviointia, silld siihen tarvittavaa dataa ei ole
saatavilla.

MR-S arvioi vastaavasti, ettd on liian aikaista arvioida, miten direktiivi on vaikuttanut
Pohjoismaihin.

Raportissa on tietoja pelkdstaan EU-maista, joiden joukossa ovat Ruotsi, Suomi ja
Tanska, kun taas ETA-maat Norja ja Islanti mukaanlukien eivat kuulu raportin piiriin.
Euroopan komission tulee direktiivin 20. (1) artiklan mukaan raportoida joka kolmas
VUOSi.

Taman lisdksi puheenjohtajamaa ilmoittaa, ettei sen tietoon ole tullut Pohjoismaiden
hallitusten valisia neuvotteluja lisitoimenpiteista potilaiden oikeuksien laajentami-
seksi koskemaan toisesta Pohjoismaasta haettavan hoidon kattamista tai osittaista
korvaamista julkisin varoin. Tassa yhteydessa huomautetaan, ettei pelkastaan Poh-
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joismaiden kansalaisia koskevien erityissopimusten solmiminen ole mahdollista, kos-
ka kyse on EU-lainsaddanndn sadntelemista asioista.

Lisaksi puheenjohtajamaa ilmoittaa, ettei Pohjoismaiden ministerineuvoston alaisuu-

dessa ole suunnitelmia terveydenhuollon palveluita koskevan rajayhteistyon edista-
miseksi.

Ystavallisin terveisin
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