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LAPIN SAIRAANHOITOPIIRIN LAUSUNTO LAUSUNTOPYYNTÖÖN; LEIKKAUSTOIMINNAN KRI-

TEERIT STM/676/2018, STM133:00/2017 
 

 
Kiitämme mahdollisuudesta lausua arviomuistion luonnoksesta, jolla muutettaisiin tervey-
denhuoltolakia ja kiireettömän leikkaustoiminnan kriteerejä. 
 
Arviomuistion luonnoksen mukaan muutos kiireettömän leikkaustoiminnan kriteereihin toteu-
tettaisiin säätämällä terveydenhuoltolakiin uusi 45a pykälä, jonka perusteella muutettaisiin 
valtioneuvoston asetusta kiireellisen hoidon perusteista ja päivystyksen erikoisalakohtaisista 
edellytyksistä lisäämällä siihen uusi 17a pykälä. Uudessa pykälässä säädettäisiin edellytyk-
sistä, jotka tulisi täyttää, jotta yksikössä, jossa ei ole kuntalaisille avointa ympärivuorokautis-
ta yhteispäivystystä, voitaisiin tehdä kiireettömiä anestesiaa ja leikkaussaliolosuhteita edel-
lyttäviä leikkauksia tai yleisanestesiassa tehtäviä toimenpiteitä.  
 
Muutoksen tavoitteena olisi yksityisten ja julkisten palveluntuottajien yhdenvertaisen kohte-
lun lisääminen leikkaustoiminnassa ja leikkaustoiminnan laadun ja potilasturvallisuuden 
varmistaminen. Tavoitteena on selkiyttää edellytyksiä, joilla kiireetöntä anestesiaa ja leikka-
ussaliolosuhteita edellyttävää leikkaustoimintaa ja kiireettömiä yleisanestesiassa tehtäviä 
toimenpiteitä voidaan tehdä sairaanhoitopiirin toimintayksikössä sekä niitä edellytyksiä, joita 
edellytetään sairaanhoitopiirille edellä mainittuja palveluja tuottavilta yksityisiltä palveluntuot-
tajilta. Samalla luodaan edellytyksiä maakunta- ja sote-uudistuksen toteutukselle. Tarkoituk-
sena on toteuttaa muutokset niin, että erikoissairaanhoidon työnjakoa ja päivystystä koske-
villa uudistuksilla tavoitellut 350 miljoonan euron säästöt vuoden 2020 loppuun mennessä 
toteutuvat. 
 
Ehdotetulla ratkaisulla annetaan yksityiselle tuottajalle mahdollisuus siirtää toteuttamiinsa 
hoitoihin liittyvät komplikaatiot julkisen ensihoidon potilassiirrolla julkisen sairaalan päivys-
tyksen hoidettavaksi. Emme pidä ratkaisua yhdenvertaisena yksityisen ja julkisen tuottajan 
kohteluna. Julkinen sairaala joutuu varautumaan ympärivuorokautisesti äkillisiin potilaiden 
hoitotarpeisiin, myös muiden sairaaloiden potilaiden päivystykselliseen leikkaushoitoon. Yk-
sityinen taas voi optimoida tuotantokustannuksensa ilman varautumiskustannuksia merkit-
tävästi edullisemmiksi. 
 
Päivystysasetuksella karsitaan operatiivisen hoidon osalta pieniä julkisia sairaaloita. Ehdote-
tulla ratkaisulla lisätään pienten yksityisten sairaaloiden mahdollisuuksia toimia julkisten pal-
velujen tuottajina. Kokonaisratkaisu on epäjohdonmukainen eikä tue tavoiteltujen säästöjen 
toteutumista.  
 
Arviomuistiossa käsitteiden vaihtelevuus aiheuttaa epäselvyyttä. Tekstissä käytetään käsit-
teitä toimintayksikkö, yksikkö, sairaalayksikkö ja rakennus ilmeisesti jotakuinkin samassa 
tarkoituksessa. Tekstissä asioiden ymmärrettävyys vaikeutuu näin, ainakin mikäli em. käsit-
teitä käytetään synonyymeinä. Vielä sekavammaksi teksti muodostuu jos se ei ole tarkoitus. 
Erittäin oleellista olisi määritellä em. käsitteet, koska yksikkö tai toimintayksikkö voidaan tul-
kita hyvin eri tavalla kuin rakennus. Asialla on merkitystä erityisesti tukisairaalan etäisyyksiä 
arvioitaessa.  
 
Terveydenhuoltolain 45a pykälän 2 momentin mukaan valtioneuvoston asetuksella sääde-
tään pykälässä tarkoitetussa kiireettömässä leikkaustoiminnassa edellytettävästä päivystys-
valmiudesta sekä toimenpiteiden riittävästä laadusta ja määrästä, potilasturvallisuuden var-
mistamisesta, tarvittavasta osaamisesta ja henkilöstöstä ja muista potilasturvallisuuden 
edellyttämistä seikoista sekä mahdollisuudesta siirtää potilas nopeasti jatkohoitoon päivys-
tävään sairaalaan.  
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Ehdotetussa valtioneuvoston päivystysasetuksessa kuitenkin säädetään erittäin rajallisesti 
lakipykälässä mainituista turvallisuuteen ja laatuun liittyvistä asioista.  
 
Päivystysasetuksen 17a§ 2 momentin 5. kohta edellyttää, että säädöksellä ohjattavan yksi-
kön tulee toteuttaa erikoissairaanhoidon työnjakoasetuksen 7 pykälän edellytetyt vaatimuk-
set. Kyseisessä pykälässä säädetään alueellisesti keskitettäväksi esimerkiksi tekonivelleik-
kaukset sairaalaan, jossa niitä tehdään vähintään noin 600 kappaletta vuositasolla. Pykä-
lässä edellytetään lisäksi leikkausten välittömien komplikaatioiden hoitoa. Ehdotettu päivys-
tysasetuksen 17a pykälä on ristiriidassa tämän edellytyksen kanssa. Ehdotuksen mukaan 
ilman yhteispäivystystä toimivalle sairaalalle riittää, kun se sopii päivystävän sairaalan kans-
sa potilaan siirrosta komplikaatioiden hoitoa varten.  
 
Asetuksessa on myös kieliopillisia virheitä. 
 
Lausuntomme yhteenvetona toteamme, että terveydenhuoltolain muutos ja kiireettömän 
leikkaustoiminnan kriteerit kiireellisen leikkaustoiminnan asetusta muuttaen on valmisteltu 
tavalla, joka ei ole selkeää ja hyvää lainsäädäntöä. Emme näe ehdotettuja muutoksia tar-
peellisina. Emme myöskään pidä todennäköisenä tai edes mahdollisena, että ehdotetuilla 
muutoksilla saavutettaisiin mitään muutokselle asetetuista tavoitteista.  
 
 
 
 
Rovaniemellä 26.2.2018 
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