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Johtajahammaslaakari

27 §
Suun terveydenhuollon laaturekisterijarjestelman hankinta

HEL 2016-012446 T 02 08 01 01
Paatos

Johtajahammaslaakari paatti hyvaksya NHG Benchmarking Oy:n tar-
jouksen suun terveydenhuollon laaturekisteripalvelun hankinnasta ajal-
le 1.1.2017 - 31.12.2018.

Hankinnan arvo sopimuskaudelle on 31 400 euroa (alv 0 %).

Samalla johtajahammaslaakari paatti, etta taman paatoksen tiedoksi-
saanti ei ole sopimus, vaan hankinnasta solmitaan maaraaikainen sopi-
mus toimittajan kanssa.

Paatoksen perustelut

Suun terveydenhuollon kayttaman Effica-potilastietojarjestelman sisal-
tamat vakioraportit eivat tue riittavasti hoidon laadun arviointia.

NHG:n yhteistydssa suun terveydenhuollon asiantuntijoiden kanssa ke-
hittaman mittariston tavoitteena on luoda kansallinen suun terveyden-
huollon laaturekisteri. Mittariston pohjautuu potilastietojarjestelmien tie-
tokannasta samoilla kriteereilla poimittavaan anonymisoituun aineis-
toon. Palvelun aloittamisen ehtona on ettd mukana on vahintaan 6
osallistujaa.

Hankittava palvelu on julkisista hankinnoista annetun lain (348/2007)
tarkoittamaa sosiaali- ja terveyspalvelua eika hankinnan ennakoitu ar-
vonlisaveroton arvo ylita hankintalain kansallista kynnysarvoa. Kysees-
sa on pienhankinta, johon ei sovelleta hankintalakia. Hankinta toteute-
taan suorahankintana, koska muita tahan yhteistydhankkeeseen sovel-
tuvia tarjoajia ei ole tiedossa.

Lisatiedot
Eeva Rantala, hankinta-asiantuntija, puhelin: 050 3412834
eeva.rantala(a)hel.fi
Seppo Turunen, johtava ylihammaslaakari, puhelin;: 050 5473732
seppo.turunen(a)hel.fi
Liitteet
1 Salassa pidettava (JulkL 7§ 2 mom)
Muutoksenhaku
Muutoksenhaku hankintapaatokseen, pienhankinnat, sosiaali- ja ter-
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MUUTOKSENHAKUOHJEET

1
MUUTOKSENHAKU HANKINTAPAATOKSEEN

Poytékirjan 27 §.

Tahan paatokseen tyytymaton asianosainen voi hakea paatokseen
muutosta tekemalla hankintaoikaisuvaatimuksen tai kuntalain mukaisen
oikaisuvaatimuksen taikka molemmat.

OHJEET HANKINTAOIKAISUVAATIMUKSEN TEKEMISEKSI
Oikaisuvaatimusaika

Asianosaisen on esitettava vaatimus 14 paivan kuluessa siita, kun
asianosainen on saanut tiedon hankintayksikon paatoksesta tai muusta
ratkaisusta.

Asianosaisen katsotaan saaneen tiedon paatoksesta, jollei muuta nay-
teta, seitseman paivan kuluessa kirjeen lahettamisesta.

Tiedoksiantopaivaa ei lueta oikaisuvaatimusaikaan. Oikaisuvaatimuk-
sen on saavuttava Helsingin kaupungin kirjaamoon viimeistaan maara-
ajan viimeisena paivana ennen kirjaamon aukioloajan paattymista.

Jos maaraajan viimeinen paiva on pyhapaiva, itsenaisyyspaiva, vapun-
paiva, joulu- tai juhannusaatto tai arkilauantai, saa oikaisuvaatimuksen
tehda ensimmaisena arkipaivana sen jalkeen.

Oikaisuvaatimusviranomainen

Viranomainen, jolta hankintaoikaisua vaaditaan, on Helsingin kaupun-
gin sosiaali- ja terveyslautakunta.

Oikaisuvaatimusviranomaisen asiointiosoite on seuraava:

Sahkdpostiosoite: helsinki.kirjaamo@hel.fi
Postiosoite: PL 10

00099 HELSINGIN KAUPUNKI
Faksinumero: (09) 655 783

Kayntiosoite: Pohjoisesplanadi 11-13
Puhelinnumero: (09) 310 13700 (Yleishallinto)

(09) 310 13701 (Kaupunkisuunnittelu- ja kiinteistétoimi)
(09) 310 13702 (Rakennus- ja ymparistétoimi)

(09) 310 13703 (Sivistystoimi)

(09) 310 13704 (Sosiaali- ja terveystoimi)
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Kirjaamon aukioloaika on maanantaista perjantaihin klo 08.15-16.00.

Oikaisuvaatimuksen muoto ja sisalto

Poytakirja

Hankintaoikaisuvaatimus pannaan vireille kirjallisesti ilmoittamalla

— hankintayksikon paatos tai muu ratkaisu, johon hankintaoikaisuvaa-
timus kohdistuu

— miten paatodsta tai muuta ratkaisua halutaan oikaistavaksi

— milla perusteella paatosta tai muuta ratkaisua halutaan oikaistavak-
Si.

Sahkdinen asiakirja tayttda vaatimuksen kirjallisesta muodosta.

Oikaisuvaatimuksessa on mainittava oikaisua vaativan nimi seka tarvit-
tavat yhteystiedot asian hoitamiseksi. Jos oikaisua vaativan puhevaltaa
kayttaa hanen laillinen edustajansa tai asiamiehensa tai jos oikaisuvaa-
timuksen laatijana on joku muu henkild, oikaisuvaatimuksessa on ilmoi-
tettava myos taman nimi seka tarvittavat yhteystiedot.

Paatosta koskevia poytakirjan otteita ja liitteita lahetetaan pyynnosta.
Asiakirjoja voi tilata Helsingin kaupungin kirjaamosta.

OHJEET KUNTALAIN MUKAISEN OIKAISUVAATIMUKSEN TEKEMISEKSI

Tahan paatokseen tyytymaton voi tehda kirjallisen oikaisuvaatimuksen.
Paatokseen ei saa hakea muutosta valittamalla tuomioistuimeen.

Oikaisuvaatimusoikeus

Oikaisuvaatimuksen saa tehda

— se, johon paatds on kohdistettu tai jonka oikeuteen, velvollisuuteen
tai etuun paatos valittomasti vaikuttaa (asianosainen)
— kunnan jasen.

Oikaisuvaatimusaika

Oikaisuvaatimus on tehtava 14 paivan kuluessa paatoksen tiedoksi-
saannista.

Oikaisuvaatimuksen on saavuttava Helsingin kaupungin kirjaamoon vii-
meistdan maaraajan viimeisena paivana ennen kirjaamon aukioloajan
paattymista.

Postiosoite

PL 6000

00099 HELSINGIN KAUPUNKI
sosiaalijaterveys@hel.fi

Kayntiosoite Puhelin Y-tunnus Tilinro
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Asianosaisen katsotaan saaneen paatoksesta tiedon, jollei muuta nay-
teta, seitseman paivan kuluttua kirjeen lahettamisesta. Kunnan jasenen
katsotaan saaneen paatoksesta tiedon, kun poytakirja on asetettu ylei-
sesti nahtavaksi.

Tiedoksisaantipaivaa ei lueta oikaisuvaatimusaikaan. Jos oikaisuvaati-
musajan viimeinen paiva on pyhapaiva, itsenaisyyspaiva, vapunpaiva,

joulu- tai juhannusaatto, tai arkilauantai, saa oikaisuvaatimuksen tehda
ensimmaisena arkipaivana sen jalkeen.

Oikaisuvaatimusviranomainen

Viranomainen, jolle oikaisuvaatimus tehdaan, on Helsingin kaupungin
sosiaali- ja terveyslautakunta.

Oikaisuvaatimusviranomaisen asiointiosoite on seuraava:

Sahkdpostiosoite: helsinki.kirjaamo@hel.fi
Postiosoite: PL 10
00099 HELSINGIN KAUPUNKI
Faksinumero: (09) 655 783
Kayntiosoite: Pohjoisesplanadi 11-13
Puhelinnumero: (09) 310 13700 (Yleishallinto)
(09) 310 13701 (Kaupunkisuunnittelu- ja kiinteistétoimi)
(09) 310 13702 (Rakennus- ja ymparistétoimi)
(09) 310 13703 (Sivistystoimi)
(09) 310 13704 (Sosiaali- ja terveystoimi)

Kirjaamon aukioloaika on maanantaista perjantaihin klo 08.15-16.00.
Oikaisuvaatimuksen muoto ja sisalto

Oikaisuvaatimus on tehtava kirjallisena. Myos sahkoinen asiakirja tayt-
taa vaatimuksen kirjallisesta muodosta.

Oikaisuvaatimuksessa on ilmoitettava

— paatos, johon oikaisuvaatimus kohdistuu
— miten paatodsta halutaan oikaistavaksi
— milla perusteella paatosta halutaan oikaistavaksi.

Oikaisuvaatimuksessa on ilmoitettava muutoksenhakijan nimi ja koti-
kunta. Jos muutoksenhakijan puhevaltaa kayttaa hanen laillinen edus-
tajansa tai asiamies, oikaisuvaatimuksessa on ilmoitettava myds taman
nimi ja kotikunta.

Postiosoite Kayntiosoite Puhelin Y-tunnus Tilinro
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Poytakirja

Oikaisuvaatimuksessa on lisaksi ilmoitettava postiosoite ja puhelinnu-
mero, joihin asiaa koskevat ilmoitukset muutoksenhakijalle voidaan toi-
mittaa.

Oikaisuvaatimus on muutoksenhakijan, hanen laillisen edustajansa tai
asiamiehen allekirjoitettava. Sahkoista asiakirjaa ei tarvitse tadydentaa
allekirjoituksella, jos asiakirjassa on tiedot lahettajasta eika asiakirjan

alkuperaisyytta tai eheytta ole syyta epailla.

Oikaisuvaatimukseen on liitettdva asiakirjat, joihin muutoksenhakija ha-
luaa vedota vaatimuksensa tueksi, jollei niité ole jo aikaisemmin toimi-
tettu viranomaiselle.

Paatosta koskevia poytakirjan otteita ja liitteita lahetetaan pyynnosta.
Asiakirjoja voi tilata Helsingin kaupungin kirjaamosta.

Postiosoite

PL 6000

00099 HELSINGIN KAUPUNKI
sosiaalijaterveys@hel.fi

Kayntiosoite Puhelin Y-tunnus Tilinro

Toinen linja 4 A +358 9 310 5015 0201256-6 F11880001200052430
Helsinki 53 Faksi Alv.nro
www.hel.fi/sote +358 9 310 42504 F102012566
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Merja Auero

vs. johtajahammaslaakari

Paatos on sahkoisesti allekirjoitettu.

Poytakirja on pidetty yleisesti nahtavana Helsingin kaupungin kirjaa-
mossa (Pohjoisesplanadi 11-13) 18.11.2016.
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