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Ilmoitus terveysaseman valinnasta 

Tällä lomakkeella ilmoitetaan Terveydenhuoltolain (1201/2013/pykälä 47) 

mukaisesta sosiaali- ja terveyskeskuksen valinnasta.  

Valinta voi kohdistua samanaikaisesti vain yhteen sosiaali- ja 

terveyskeskukseen, missä tahansa Suomessa. Ilmoitus on sitova 

valintapäätös. Seuraava sosiaali- ja terveyskeskuksen vaihto on 

mahdollinen aikaisintaan vuoden kuluttua.   

Vaihto on henkilökohtainen. Mikäli muut perheenjäsenet haluavat vaihtaa 

sosiaali- ja terveyskeskusta, tulee jokaisesta tehdä oma ilmoitus. 

Hoitovastuu siirtyy uudelle sosiaali- ja terveyskeskukselle kolmen viikon 

kuluttua ilmoituksen saapumisesta, eikä siitä lähetetä erikseen tietoa 

asiakkaalle.  

Sosiaali- ja terveyskeskuksen vaihtaminen koskee kaikkia 

perusterveydenhuollon palveluja. Niihin kuuluvat muun muassa lääkärin ja 

sairaanhoitajan vastaanotto, lasten- ja äitiysneuvola, hammashoito, 

seulonnat, diabetes- ja hoitotarvikejakelu, mielenterveys- ja 

päihdepalvelut sekä kuntoutus. Valinnan mahdollisuus ei koske 

kouluterveydenhuoltoa, opiskeluterveydenhuoltoa, kotisairaanhoitoa tai 

pitkäaikaista laitoshoitoa.  

Hyvinvointialue on laajentanut kiireettömän hoidon hoitopaikan valinnan 

mahdollisuutta. Voitte valita terveydenhuollon palveluista erikseen suun 

terveydenhuollon hoitopaikan Etelä-Pohjanmaan hyvinvointialueen sisällä. 

Tällöin muiden perusterveydenhuollon palvelujen hoitopaikka säilyy 

ennallaan.  

Palauta lomake sekä nykyiseen että tulevaan sosiaali- ja 

terveyskeskukseen. Ilmoitus tulee jättää paperilomakkeena, sähköisiä 

ilmoituksia emme voi ottaa vastaan. Palautusosoitteet tämän lomakkeen 

viimeisellä sivulla. 
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Ilmoitus kiireettömän hoitopaikan valinnasta 

 

 

 

Nimi       

Henkilötunnus       

Osoite 
      

Puhelinnumero       

Kotikunta       

 

 

Valintani koskee terveyspalveluja kokonaisuutena   

Valintani koskee suun terveydenhuollon palveluja,  

muiden perusterveydenhuollon palvelujen hoitopaikka säilyy ennallaan. 

 

Nykyinen sosiaali- ja 

terveyskeskus / terveysasema 

      

Uusi sosiaali- ja terveyskeskus 

/terveysasema 

      

 

Päiväys ja allekirjoitus 
 

Nimenselvennys 
 

 

Sosiaali- ja terveyskeskus täyttää 

Lomake vastaanotettu  

sosiaali- ja terveyskeskus / 

terveysasema vaihdettu 
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Lomake palautetaan postitse alla mainittuun palautusosoitteeseen / kaikkien 

terveyspalveluiden vaihto 

Terveyspalvelut, Seinäjoen sosiaali- ja terveyskeskus, 4. krs, Koskenalantie 18, 60220 Seinäjoki  

Terveyspalvelut, Ilmajoen sosiaali- ja terveyskeskus, Pappilantie 2, 60800 Ilmajoki  

Terveyspalvelut, Lapuan sosiaali- ja terveyskeskus, Sairaalantie 2, 62100 Lapua  

Terveyspalvelut, Kauhavan sosiaali- ja terveyskeskus, Kauppapassi 3, 62200 Kauhava  

Terveyspalvelut, Kauhajoen sosiaali- ja terveyskeskus, Prännärintie 6–8, 61800 Kauhajoki  

Terveyspalvelut, Kurikan sosiaali- ja terveyskeskus, Mäkitie 47, 61300 Kurikka  

Terveyspalvelut, Alajärven sosiaali- ja terveyskeskus, Lääkärintie 1, 62900 Alajärvi 

Terveyspalvelut, Alavuden sosiaali- ja terveyskeskus, Salmentie 10, 63300 Alavus 

 

Lomake palautetaan postitse alla mainittuun palautusosoitteeseen / vain suun 

terveydenhuollon vaihto  

Suun terveydenhuolto, Seinäjoen sosiaali- ja terveyskeskus, 4. krs, Koskenalantie 18, 60220 

Seinäjoki 

http://www.hyvaep.fi/

