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Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta annetun lain muuttamisesta

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

Hallituksen esitys laiksi sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetun lain muuttamisesta
tasmentda hyvinvointialueiden velvoitetta kriisiajan valmiuden ja varautumisen yllapitamiseen.
Lakiesitys luo hyvinvointialueille velvoitteen antaa virka-apua puolustusvoimille, rajavartiolaitokselle
ja Pohjois-Atlantin liitolle seka sen jasenmaille normaaliolojen hairiétiloissa ja valmiuslain
maarittamissa olosuhteissa. Valmiuden ja varautumisen velvoite koskee lakiesityksen 53b § mukaan
terveydenhuollon kriittisia toimitiloja, kriittisten toimintojen siirrettavyytta, ensihoidon resursseja,
materiaalista varautumista ja muuta puolustusvoimien ja STM:n valttamattomaksi arvioimaa tapaa.

Valmiuden ja varautumisen kehittdminen nykyisessa Euroopan turvallisuuspoliittisessa ymparistossa
on perusteltua. Kriisiajan terveydenhuolto ja Puolustusvoimien terveyden seka sairastuneiden ja
loukkaantuneiden hoito tukeutuvat pdaosin normaaliolojen terveydenhuoltojarjestelmaan,
ensihoitoon ja sairaalaverkkoon. Ensihoidon ja sairaalaverkon kyky vasta poikkeusolojen
muuttuneisiin tarpeisiin edellyttda toiminnan kehittamista ja laaja-alaista suorituskyvyn tarkastelua.

FinnHEMS tuottaa ensihoidon ladkarihelikopteripalveluja yliopistosairaalan omaaville
hyvinvointialueille ja HUS-yhtymalle. FinnHEMS on sosiaali- ja terveysministerion
omistajaohjauksessa toimiva valtion erityistehtavayhtio. Ladkarihelikopteritukikohdat sijaitsevat
nykyisin Rovaniemelld, Oulussa, Seindjoella, Kuopiossa, Tampereella, Turussa ja Vantaalla.
Kahdeksas, vuoden 2025/2026 vaihteessa toimintansa kaynnistava, tukikohta on valmistumassa
Kouvolaan. Ladkarihelikopteritukikohtien kautta toteutetaan nykyisin valtaosa terveydenhuoltolain
edellyttamasta ensihoidon |adkaripaivystysjarjestelmasta. Ladkarihelikopterijarjestelmaan
keskitetdadn ensihoidon kriittisesti sairastuneet ja vakavasti loukkaantuneet potilaat.
Laakarihelikopteriyksikot vastaavat muun muassa invasiivisestd hengityskonehoidosta,
hataverensiirroista, hatakirurgiasta ja muista vaativista sairaalan ulkopuolisista lddkinnallisista
toimenpiteistd seka tarpeen mukaan tehovalvontaa edellyttavista tai aikakriittisista potilassiirroista.

Kriisiaikana tai sotilaallisessa konfliktissa korostuu vakavasti loukkaantuneiden tai vammautuneiden
potilaiden sairaalan ulkopuolinen lddkarin antama ensihoito, kuormituksen hallinta sairaalaverkon
sisalld ja tahan liittyva potilaslogistiikka. Pohjois-Atlantin liiton (NATO) standardit maarittavat
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suorituskyvyn tavoitteita muun muassa ladkinnélliselle ja ilmateitse tapahtuvalle evakuoinnille seka
ladkinnallisten toimenpiteiden vasteajalle, kuten valittomat henkea pelastavat hoitotoimet,
hatakirurgia ja korkeatasoinen elintoimintoja tukeva toiminta (tehohoito). NATO-standardien
mukainen vasteaika on edelld kuvatuille toimenpiteille yleensa 1-2 tuntia tapahtumasta (ks. NATO
STANDARD AAMedP-1.1 AEROMEDICAL EVACUATION ja NATO STANDARD AJMedP-2 ALLIED JOINT
MEDICAL DOCTRINE FOR MEDICAL EVACUATION)

Laakarihelikopterijarjestelma rahoitetaan nykyisin valtion apuna suoraan valtion budjetista
momentilta 33.60.40. Laakarihelikopterijarjestelmasta ei ole olemassa lainsdaadantoa lukuun
ottamatta terveydenhuoltolain 46§ 4. momenttia. Laakarihelikoptereiden tehtdva tehohoitoa ja
hatakirurgiaa edellyttavien potilaiden hoidossa korostuu kriisiaikana. Nyt lausuttavana oleva sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelujen jarjestamislain muuttamisesta annettu lakiesitys jattaa
ladkarihelikopterijarjestelman valmiuden ja varautumisen tarkastelun ulkopuolelle. Koska sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta annettu laki ei kata ladkarihelikopterijarjestelmaa ja
ladkarihelikoptereiden saately on muutoinkin ohutta, hyvinvointialueille sdadettava velvoite muun
muassa ensihoidon suorituskyvyn kehittdmiseen voi jaada puutteelliseksi suhteessa NATOn
suorituskykystandardeihin. Siksi Iddkarihelikopteritoiminnan jarjestamisesta tulisi sddtaa erikseen ja
samalla tarkastella kriittisesti sairastuneiden ja vammautuneiden potilaiden hoidon
suorituskykytavoitteita sairaalan ulkopuolella niin normaali kuin kriisioloissakin.
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