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Lausunto luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi eraista
leikkauksista ja laaketieteellisista toimenpiteista seka
luonnoksista erikoissairaanhoidon keskittamisasetuksen ja
paivystysasetuksen muuttamiseksi

Sosiaali- ja terveysministerid pyytda aluehallintovirastoilta lausuntoa
luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi erdista leikkauksista ja
|ddketieteellisista toimenpiteistd, luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi
erikoissairaanhoidon tydnjaosta ja eraiden tehtavien keskittamisesta
annetun valtioneuvoston asetuksen (582/2017, erikoissairaanhoidon
keskittamisasetus) muuttamisesta seka luonnoksesta valtioneuvoston
asetukseksi kiireellisen hoidon perusteista ja paivystyksen
erikoisalakohtaisista edellytyksista annetun valtioneuvoston asetuksen
(583/2017, paivystysasetus) muuttamisesta.

Kommentit ehdotetusta leikkauksia ja tiettyja ldadketieteellisia
toimenpiteita koskevasta valtioneuvoston asetuksesta. Onko
ehdotettu asetus selkea ja toimeenpantavissa, ja onko siina
huomioitu oleelliset asiat? Ellei mielestanne ole, miten sita pitaisi
muuttaa?

Pohjois-Suomen aluehallintovirasto on laatinut asiasta lausunnon, jota ovat
kommentoineet muiden aluehallintovirastojen erikseen nimetyt edustajat.

Asetustekstiin ehdotetaan seuraavaa teknistd muutosta:
1.1 §: "terveydenhuollon muuttamisesta annetun lain” korjattava muotoon
"terveydenhuoltolain muuttamisesta annetun lain”.
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Aluehallintovirastot pitavat yleisesti potilasturvallisuutta edistavana
erityista |ddketieteellistd osaamista vaativien toimenpiteiden ja hoitojen
keskittamista.

Keskittamisasetuksessa (7 §:n 2 momentti) ja erdista leikkauksista ja
ldaketieteellisista toimenpiteista annetussa asetuksessa tietyille julkisen
sektorin sairaaloille (Kemi, Oulainen, Salo, Savonlinna, Valkeakoski)
annetaan mahdollisuus poiketa keskittamisasetuksen julkisille sairaaloille
asettamien leikkausmaaria ja ymparivuorokautista paivystysta koskevien
vaatimusten tayttamisesta polven ja lonkan primaarien
tekonivelleikkausten paivakirurgisen toteuttamisen osalta.
Poikkeamissaannoksia sovelletaan myds hyvinvointialueen yksityisilta
palveluntuottajilta tekemiin hankintoihin.

Sindansa on hyva asia, etta leikkaustoimintaa mahdollistetaan
pienemmissakin sairaaloissa ja myds yksityiselta palveluntuottajalta
hankittuna. Erdista leikkauksista ja ladketieteellisista toimenpiteista
annetussa asetuksessa potilasturvallisuuteen on pyritty kiinnittdmaan
huomiota maarittelemalla toimenpiteiden ja potilasvalinnan edellytykset.
Epadselvaksi silti jaa, miksi potilasturvallisuus muissa kuin tdman asetuksen
tarkoittamissa julkisissa sairaaloissa edellyttaa tiettyjen leikkausmaaraa ja
ymparivuorokautista paivystysta koskevien vaatimusten tayttamista, mutta
naiden vaatimusten tayttaminen ei olekaan tarpeen asetuksen
tarkoittamissa sairaaloissa tai yksityissektorilla, jolta hyvinvointialue ostaa
palvelua.

Kommentit erikoissairaanhoidon keskittamisasetuksen 4 §:n
muutosehdotuksesta (psykoterapeuttisiin ja psykososiaalisiin
menetelmiin liittyva tyonjako)

Psykoterapeuttisten ja psykososiaalisten menetelmien arviointi ja
osaamisen yllapito valtakunnallisessa yhteistydssd, ja menetelmien kaytdn
alueellisen tydnjaon suunnitteleminen ja yhteen sovittaminen
yhteistydalueittain on kannatettavaa alueellisen eriarvoistumisen tai
laatuerojen valttdmiseksi.

Kommentit muista keskittamis- ja padivystysasetuksen
muutosehdotuksista

Péivystysasetuksen 1 § Soveltamisala

Ehdotettu saannds on identtinen voimassa olevan paivystysasetuksen
kanssa.
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Péivystysasetuksen 3 § Kiireellisen hoidon antaminen muualla kuin
ympdrivuorokautisessa paivystysyksikbssa

Saanndsluonnoksessa painopiste kiireellisen hoidon antamisessa on
muutettu perusterveydenhuollon yksikoista paivystysyksikoihin. Pykalan
uusi muotoilu antaa hyvinvointialueille aiempaa enemman harkintavaltaa
paiva- ja ilta-aikaan annettavan kiireelliseen hoidon jarjestamiseen, kun
vaatimus antaa Kiireellista hoitoa lahelld asukkaita ja velvoite ilta-ajan ja
viikonlopun paivaaikaiseen perusterveydenhuollon kiireelliseen
vastaanottotoimintaan palveluiden saavutettavuuden sita edellyttaessa on
jatetty pois. Tama voi johtaa myds virka-aikaisen kiireellisen hoidon
keskittymiseen isompiin keskuksiin ja palveluverkon harvenemiseen.
Muutos voi myoétavaikuttaa ensihoidon kuormituksen kasvuun ja
paivystysyksikdiden ruuhkautumiseen. Toisaalta kiireellista hoitoa voidaan
edelleen antaa kiireetdnta hoitoa antavissa yksikdissa, mika antaa
hyvinvointialueille valinnanvapautta jarjestda toimintaansa laadukkaasti.

Voimassa olevassa paivystysasetuksessa 3 §:n 2 momentissa on edellytetty
kiireellisen hoidon vastaanottoa jarjestavilta yksikoiltd ohjeistusta siita,
mihin potilas on tarvittaessa ldhetettava taudinmaaritysta tai hoitoa varten
sairauden niin vaatiessa. Tata edellytettaisiin muutoksen jalkeenkin.
Aluehallintovirastojen nakemyksen mukaan ohjeistuksen siitda, mihin potilas
Iahetetdan jatkohoitoon, tulee koskea kaikkia kiireellista hoitoa antavia
yksikaoita.

Ohjeistuksen edellyttaminen siitd, millaisissa tilanteissa potilas on
lahetettava jatkotutkimuksiin ja hoitoon, on terveydenhuollon valvonnan
kannalta ongelmallinen. Laajasti tulkittuna tama voisi edellyttaa
omavalvonnallisen ohjeistuksen laatimista ja jatkuvaa paivittamista
suurimman osan ladketieteen erikoisalojen oppimaarista, mika
aarimmilldan voisi tarkoittaa hyvin laajalti |1ddketieteen oppikirjojen ja
hoitosuositusten referointia. Aluehallintovirastot pitavat parempana
paivystysasetuksen voimassa olevaa muotoilua "tarvittaessa lahetettava
taudinmaaritysta tai hoitoa varten sairauden niin vaatiessa”.

Pykalda ehdotetaan tiivistettavan ja selkiytettavan seuraavan sisaltdiseksi:

"Kiireellista hoitoa voidaan paiva- ja ilta-aikaan antaa terveydenhuoltolain
50 §:n 3-6 momentissa tarkoitettujen paivystysyksikdiden lisaksi myds
muussa terveydenhuoltoa toteuttavassa toimintayksikossa.

Kiireellista hoitoa antavassa yksikossa tulee olla riittavat edellytykset
taudinmaaritykseen seka ohjeistus siitd, mihin potilas on tarvittaessa
lahetettava taudinmaaritysta tai hoitoa varten sairauden niin vaatiessa.”
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3 §:n 2 momentista on jatetty pois velvoite ohjata alueen vaestéa siita,
milloin kyseista kiireellisen hoidon vastaanottopalvelua on
tarkoituksenmukaista kayttaa. Onko tama ollut tarkoitus?

Péivystysasetuksen 4 § Terveydenhuoltolain 50 §:n 3 momentissa
tarkoitetut monierikoisalaisen ympdarivuorokautisen paivystyksen yksikot;
Péivystysasetuksen 5 § Terveydenhuoltolain 50 §:n 4 ja 5 momentissa
tarkoitetut monierikoisalaisen ympdarivuorokautisen paivystyksen yksikot

Pykalien otsikointi ehdotetaan muutettavaksi nykyista asetusta vastaavaan
yksikkémuotoon (”...momentissa tarkoitettu monierikoisalainen
ymparivuorokautinen paivystysyksikkd”).

Péivystysasetuksen 5 § Terveydenhuoltolain 50 §:n 4 ja 5 momentissa
tarkoitetut monierikoisalaisen ympéarivuorokautisen paivystyksen yksikot

Tekninen korjaus: “monierikoisalaisen ymparivuorokautisissa
paivystysyksikdissa” korjattava muotoon "monierikoisalaisissa
ymparivuorokautisissa paivystysyksikoissa”.

Olennaisena uutena mainintana yhteistydsopimukseen sisallytetaan
huomioon otettavaksi palvelujen toteuttamisen kustannusvaikuttavuus ja
henkildstdn riittavyys. Naista sovittaessa on muistettava erityisesti ottaa
huomioon mahdollisten saastéjen tai henkiléstépulan vaikutus
potilasturvallisuuteen; toisin sanoen saavutettavissa olevat palvelut tulee
taata mahdollisimman laajalti vaestdn palvelujen tarvetta ajatellen.

Péivystysasetuksen 13 § Hoidon varmistaminen

Asetustekstin alussa sanotaan, ettd muutetaan 13 §, muutosta ei ole
rajattu tiettyyn momenttiin. Ehdotetusta saanndksesta kuitenkin puuttuu
voimassa olevan paivystysasetuksen 13 §:n 2 momentti: “Potilaalle on
annettava riittavat, tarvittaessa kirjalliset ohjeet siitd, miten han voi
seurata oireitaan, missa tilanteessa hanen on tarpeen ottaa yhteytta
terveydenhuollon ammattihenkil6én ja missa jatkohoito tapahtuu.”
Aluehallintovirastojen nakemyksen mukaan 2 momentti on
potilasturvallisuuden nakdkulmasta tarpeellinen.

Keskittdmisasetuksen 7 § Muu keskitettédvéa erikoissairaanhoito

Hyvinvointialueiden Kemissa, Oulaisissa, Salossa, Savonlinnassa ja
Valkeakoskella sijaitsevissa sairaaloissa tai niissa HUS-yhtyman
sairaaloissa, joissa ei yllapideta monierikoisalaista ymparivuorokautista
paivystystd, ei sovelleta tekonivelkirurgialle asetettuja maaravaatimuksia.
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Jakelu

Koska naille sairaaloille ja edelleen yksityissektorille, jolta hyvinvointialue
hankkii palvelua, annetaan mahdollisuus poiketa lonkan ja polven seka
olkapaan tekonivelkirurgian maarallisistd ja paivystyksen jarjestamista
koskevista laatuvaatimuksista, potilasturvallisuus on varmistettava muuten
kaytettavissa olevin keinoin. On toki huomattava, etta kirurgikohtainen
tekonivelleikkausten maara voi pienessa sairaalassa olla suhteellisesti
merkittava verrattuna ison opetussairaalan volyymeihin, mika voi osaltaan
edistaa potilasturvallisuutta ja leikkausten laatua. Tassa on huomioitava
myds muut ylempana leikkauksia ja tiettyja ladketieteellisia toimenpiteita
koskevasta valtioneuvoston asetuksesta esitetyt ndkdkohdat.

Yhteenvetona todetaan, ettd aluehallintovirastot kannattavat esitettyja
asetusmuutoksia edelld ehdotetuin muutoksin tésmennettyna.
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