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Lausunto luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi erikoissairaanhoidon tyénjaosta ja erdiden
tehtavien keskittamisestad annetun asetuksen muuttamisesta

Sosiaali- ja terveysministerio on pyytanyt lausuntoa luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi
erikoissairaanhoidon tydnjaosta ja erdiden tehtavien keskittamisesta annetun valtioneuvoston
asetuksen muuttamisesta. Muutos koskisi asetuksen 6 ja 7 §:aa.

Pohjois-Karjalan Sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma Siun sote lausuu seuraavaa:

Kiitamme mahdollisuudesta antaa lausuntomme asetusluonnoksesta.

Yleisella tasolla nousee yha vahva huoli siita, etta kiinnitetadnko asetuksen taustalla riittdvasti
huomiota keskussairaalaverkoston toimintaedellytyksien yllapitamiseen erityisesti laajan
paivystyksen sairaaloiden osalta.

Luonnos on hivenen aiempaa asetusta toimivampi, mutta edelleen asetus toteutuessaan
vaikeuttaisi Pohjois-Karjalan keskussairaalan toimintaa laajan pdivystyksen keskussairaalana ja
hankaloittaisi keskussairaalan kykya vastata padivystysasetuksen vaatimuksiin.

Asetuksen toteutuessa Pohjois-Karjalan keskussairaalan mahdollisuudet rekrytoida kirurgian
huippuosaajia heikkenisi.

Keskittamisasetuksen ja laajan pdivystyksen ohjeistuksien yhteensovittamisessa on yha
merkittavia vaikeuksia.

Alkuperaisen keskittamisasetuksen laatimisen aikana ja sen voimaantulon jadlkeen,
keskittamisasetuksen sanamuodot ovat aiheuttaneet keskustelua ja tulkintaerimielisyyksia myos
KYS-ERVA alueella.
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Keskittamisasetuksen ongelma on sen viimeisissa pykalissa (6-8). Ndissd kerrotaan mm. syovan
leikkaushoidon ja syddantoimenpiteiden tydnjaosta keskussairaalan ja yliopistosairaalan valilla.
Asetuksen mukaan toimittaessa keskussairaaloille tulee ongelmia mm. kirurgian, kardiologian,
syovdnhoidon ja tehohoidon toiminnan jarjestamisessa. On vaarallista ajatella, etta jonkin syovan
leikkausta virka-aikana ei saa tehda keskussairaalassa, mutta kun y6lla on keskussairaalassa
hengenvaarassa oleva potilas, ei osaavaa kirurgia tai kardiologia ei ole koko maakunnassa. Naita
vakavia tilanteita Joensuussakin on useita joka kuukausi.

Asetusten valinen ristiriita on vield helposti korjattavissa, silld vahinkoa laajan paivystyksen
sairaalan toimintaan ei ole tapahtunut.

Jos keskittamisasetusta ei muuteta nyt esitetystd, vakavana uhkana on, etta keskussairaalat
potevat erikoisladkaripulaa ja taman vuosikymmenien aikana ero yliopistosairaalan nahden tulee
korostumaan. 2018 KYS:n ERVA alueen johtajayliladkarit sopivat keskindisesta tydjaosta tiettyjen
leikkausten osalta. Sovittiin, ettd keskussairaalassa voidaan hoitaa keskittdmisasetuksen sisaltamia
leikkauksia ns. liikkuvan leikkaustiimin toimesta. Tata paikallista sopimista tulee jatkossa kehittaa
erityisesti alueilla, joissa on pitkat valimatkat kuten Itd-Suomessa.

Vahimmaisvaatimukset asetukseen ovat Pohjois-Karjalan keskussairaalan nakékulmasta
seuraavat:

Ortopedia:

Reumakirurgia on kirjattu tehtavaksi yliopistosairaaloissa, mutta asia edellyttaa tasmennysta.
Reumapotilaiden polven- ja lonkan tekonivelet ovat aiemmin leikattu normaalisti myos
keskussairaalaverkostossa, ja jatkossakin ndin on ollut tarkoitus.

Ehdotamme muotoiluun tdsmennystd kohtaan 7: reumakirurgian sijaan, ”vaativa
reumasairaudesta johtuva kirurgia”.

Kardiologia:
Ehdotamme kohta viidentoista poistoa, koska tulkintamme mukaan kardiologian kehitys on

ajamassa muotoilun ohi. Perustelut:

TAVI toimenpiteiden lukumaara ja potilasturvallisuus
Yliopistollisiin sairaaloihin ehdotetaan jatkossa keskitettavan ne leikkaukset ja toimenpiteet, joita
tehdaan alle 200 kappaletta koko Suomessa vuosittain. Nivusvaltimon kautta TAVI toimenpiteita
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tehtiin vuonna 2018 yhteensa 827 ja maara on jatkuvassa nousussa. Ndin ollen kyseessa on
tavallinen sydantoimenpide, joka ei vaadi keskittamista yliopistosairaaloihin. Suurin osa naista
potilaista on idkkaita ja osa niin monisairaita, etta avosydanleikkausta ei kuitenkaan tehda vaikka
toimenpiteessa tulisi sitd periaatteessa edellyttava komplikaatio. Monet idkkaat potilaat kokevat
matkustamisen usein kaukana olevaan yliopistosairaalaan raskaana ja toivovat, etta heidat
voitaisiin hoitaa omassa sairaalassa. TAVI toimenpiteiden keskittaminen yliopistosairaaloihin
aiheuttaa hoitojonojen pidentymistd, ja on jo aiheuttanut aorttastenoosipotilaiden jonokuolemia,
koska kyseessa on vakava sairaus ja hoidolla on usein kiire.

Vatsakirurgia:

Keskittamisasetusluonnos on aiempaa parempi laajan paivystyksen sairaaloiden kannalta
vatsakirurgian nakokulmasta. Lopulliseen asetukseen on tarpeen nakékulmastamme saada vield
muutama valttamaton muutos paivystyskyvykkyyksien seka sairaaloiden yleisen mielekkdan
toiminnan edellytyksien turvaamiseksi ja jarkevien hoitopolkujen kannalta.

Vatsaelinkirurgiassa keskisuurten paivystavien sairaaloiden kannalta on oleellista, ettd
huippuosaajia saadaan jatkossakin erikoissairaaloihin. Perdasuolisyévan hoito on erityisesti
sellainen. Nakemyksemme mukaan asetuksen 6§ pykaldsta pitdisi muuttaa kohtaa 5.) niin etta
perdsuolisyovan hoito olisi sovittavissa ERVA-alueittain. Toisena vaihtoehtona olisi, ettd se
siirrettdisiin kohtaan 7. ja minimisuoritemaaraksi muutettaisiin 25 (tdhan lukuun on olemassa
tieteellinen ndytto). Lisdnd sama lause kuin paksusuolisyovdssa: ERVA-alueella voidaan sopia.

Paksusuolen syopaleikkauksien jarjestelymahdollisuus ERVA-alueella sovittavasti on kriittisen
tarkeaa. Luonnoksessa muokkautuu nakyma siita, ettd on aivan oikein ymmarretty maarien
vaihtelevan jonkin verran, ja etta kiintea 70 taso ei voi olla kategorinen. Sydpien lukumaara on
jatkuvasti lisdantymassa vaeston ikadntyessa ja seulontajarjestelyjen tehostuessa. Kannatamme
taman pykalan muotoilua ERVA-sopimisesta ja riittavien maarien yhteisesta
tulkintamahdollisuudesta ERVA-alueella

Tulehduksellisten suolistosairauksien osalta pitdisi nahdaksemme saada pieni korjaus
lauselmaan eli kohta 4.) tulehduksellisten suolistosairauksien leikkaushoito muuttuisi muotoon
rekonstruktiivinen tai vaativa leikkaushoito. Talloin jatkossakin pdivystavissa sairaaloissa
voitaisiin hoitaa akuutit tilanteen (kuten paiseiden avaukset ja paksusuolen kiireelliset
kokopoistoleikkaukset). On vaaraa allokointia lahettdaa ndma potilaat yliopistosairaalaan
hoidettavaksi.

Prostata- ja munuaissyopien osalta asetusluonnos muuttaisi laajastikin toimivia kdaytantoja
maassamme. Eturauhassyovat lisddantyvat jatkuvasti, ja munuaissyopien leikkausrutiini
mahdollistaa akuuteissa ei-elektiivisissa tilanteissa turvallisen ja laadukkaan hoitamisen
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valtakunnallisesti. Ehdotamme tdssa maaraharkinnan siirtamista ERVA-tasoiseen
tarkoituksenmukaisen ja turvallisen hoidon alueelliseen suunnitteluun.
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