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Sosiaali- ja terveysministerio
PL 33, 00023 Valtioneuvosto

(kirfaamo@stm.fi; anne.koskela@stm.fi)

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIOLLE

Asia: lausunto leikkaustoiminnan kriteereistd — STM/676/2018 ja STM133:00/2017

Esitysluonnoksessa ehdotetaan muutettavaksi terveydenhuoltolakia seka Valtioneuvoston asetusta
kiireellisen hoidon perusteista ja paivystyksen erikoisalakohtaisista edellytyksista (paivystysase-

tus).

Lakiteknisesti terveydenhuoltolain muutos ehdotetaan toteutettavaksi lisaamalla lakiin uusi 45 a 8.
Uusi saannos asiallisesti kumoa osan lain 45 §:n velvoitteista, joten saadoksen ymmarrettavyyden
ja helppolukuisuuden kannalta olisi tietysti ollut asianmukaisempaa muuttaa suoraan terveyden-
huoltolain 45 pykaldd. Sinansa kuitenkin uuden 45 a §:n sisalté on kaikin puolin kannatettava. Ter-
veydenhuollon vaikuttavan toiminnan kannalta on jarkevaa jattaa erikoissairaanhoidon jarjestami-
sesta vastaaville sairaanhoitopiireille aiempaa suurempi mahdollisuus sopia leikkauspalvelujen
tuotantopaikasta. Kun monista erikoisalojen osaajista on pulaa kasvukeskusten ulkopuolella, joutu-
vat jotkut sairaalat tulevaisuudessa tukeutumaan niihin paikan paalle tuleviin timeihin vakituisen

oman henkildston sijaan.

Pidamme hyvin perusteltuna myds ehdotusta, jonka mukaan leikkaustoiminnan suorittamisesta
paivystysyksikoiden ulkopuolella sovitaan nimenomaan erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuk-
sessa. Talldin kynnys leikkauspalvelujen siirtdmiseen paivystavan sairaalan ulkopuolelle pysyy riit-

tavan korkeana.

Paivystysasetuksen osalta pidamme asetuksen 17 a §:n kohtaan 4 ehdotettua vaatimusta 30 min
matkakestosta epétarkoituksenmukaisena ja keinotekoisena. Paivakirurgisissa toimenpiteissa poti-
laat kotiutuvat nopeasti ja komplikaatiot iimenevat usein vasta kotona, josta potilaan on sitten

pakko hakeutua paivystykseen. Néin ollen leikkauksen tekevan toimipisteen ja paivystavén sairaa-
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lan etaisyydella ei todellisuudessa ole suurta merkitysta potilasturvallisuuden kannalta. Tiedot péai-
vystyspisteista tulee toki muuten antaa potilaalle ennen hanen kotiuttamistaan. Pidamme myds
epatarkoituksenmukaisena leikkaavan yksikon velvoitetta tehda erillinen sopimus paivystavan sai-
raalan kanssa. Tallainen sopimus ei sido potilasta, joka voi sopimuksesta riippumatta hakeutua mi-
hin hoitoyksikkdon hyvaansa (vaikka kesamokkinsa laheiseen paivystykseen, jos on mennyt mokil-
leen toipumaan vaikkapa yksityissektorilla tehdystéa nielurisaleikkauksesta). Ehdotettu sopimusjar-
jestelma loisikin kasityksemme mukaan lahinné vain turhaa byrokratiaa. Koska yksityisella sekto-
rilla tehtava leikkaustoiminta vaatii yksityisesta terveydenhuollosta annetun lain mukaan aluehallin-
toviraston lupaa, valvoo lupaviranomainen muutoinkin, etta leikkaavassa yksikdssa on riittavat val-

miudet komplikaatioiden hoitoon ja jatkohoidon jarjestamiseen.

Pidamme ehdotettua terveydenhuoltolain 45 a §:4a sisalléltaan perusteltuna. Ehdotamme kuiten-

kin, etta paivystysasetuksen 17 a 8:n kohta 4 poistetaan asetuksesta.
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