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Lausunto lisalmen ja Varkauden perusterveydenhuollon yopdivystyksista Pohjois-Savon
hyvinvointialueella

Tama lausunto koskee ymparivuorokautista perusterveydenhuollon paivystysta koskevaa
saantelyehdotusta. Perusterveydenhuollon ja akuuttilddketieteen ymparivuorokautisten
pdivystysten osalta luovuttaisiin sdantelysta, jonka mukaan sosiaali- ja terveysministerio voi
myontaa poikkeusluvan tata toimintaa jarjestavalle hyvinvointialueella. Sen sijaan laissa
maariteltaisiin milla paikkakunnilla ymparivuorokautista perusterveydenhuollon paivystysta
voisi jarjestaa.

Talla hetkellad Pohjois-Savon hyvinvointialueella toimii poikkeusluvalla
perusterveydenhuollon ymparivuorokautiset paivystykset lisalmessa ja Varkaudessa.
Hallituksen esityksen mukaan poikkeusluvan umpeuduttua vuoden 2025 loppuun, ei
ymparivuorokautista paivystysta voisi nailla paikkakunnilla enaa jarjestaa. Paatosta on
perusteltu mm. henkil6kunnan saatavuudella, vaikutuksilla hyvinvointialueiden talouteen
seka vaikutuksilla potilasturvallisuuteen ja hoidon yhdenvertaisuuteen.

Sote-uudistuksen tavoitteena on kehittda palveluita paremmin yhteiskunnan ja kansalaisten
vaatimuksiin vastaaviksi. Uudistuksen tavoitteena on myds luoda tasa-arvoisempi
palveluiden saatavuus ja vdahentaa ihmisten valisia terveys- ja hyvinvointieroja.

Laissa hyvinvointialueesta saadetaan hyvinvointialueen itsehallinnosta suhteessa
hyvinvointialueen toiminnan suunnitelmallisuuteen ja taloudelliseen kestavyyteen seka
edellytyksiin tukea asukkaidensa hyvinvointia. Luonnoksessa hallituksen esitykseksi
eduskunnalle sairaala- ja paivystysverkon supistamisesta kajotaan hyvinvointialueiden
itsemaaraamisoikeuteen yodaikaisten paivystysten suhteen.

Hyvinvointialueilla on paras tieto asukkaidensa palveluiden tarpeesta, mahdollisuudesta
palveluverkon uudistamiseen ja yllapitamiseen sekd mahdollisuudesta ja tarpeesta yllapitaa
perusterveydenhuollon yopaivystyksia osana palveluverkkoa. Palveluverkon uudistaminen
on Pohjois-Savon hyvinvointialueella kdynnissa ja palveluiden supistaminen useilla
paikkakunnilla on johtanut paivystysten ruuhkautumiseen. Talla hetkella palveluita on
ainoastaan karsittu, uusia palveluita ei ole tilalle tullut. Esimerkiksi digitaaliset palvelut
puuttuvat alueella Idhes taysin, eika kotiin vietdvista palveluista ole ollut paikkaamaan
puuttuvia vuodeosasto ja palveluasumisen paikkoja. Tama on johtanut paivystysten
ruuhkautumiseen ja siihen, ettd potilaat makaavat paivakausia paivystyksissa odottamassa
padsya jatkohoitoon. Mikali yhtalosta poistetaan kaksi perusterveydenhuollon paivystysta,
makaavat paikkaa odottavat potilaat Kuopion yliopistollisessa sairaalassa
erikoissairaanhoidon paivystyksessa. Tama taas vaarantaa potilasturvallisuuden seka nadiden
potilaiden osalta, etta kiireellistd pdivystyshoitoatarvitsevien potilaiden osalta. Vaeston



ikdrakenne ja sairastavuus indeksi Pohjois-Savossa, joka on maan korkein, huomioon ottaen,
myos yoaikaisille palveluille on kysyntaa. Kaikki eivat voi odottaa aamuun. Vaikka tyéryhman
lausunnossa todetaan, etta: “. Lisdksi tarjonta luo kysyntaa. Vaesto kayttaa yoaikaista
paivystysta, vaikka terveysongelma ei sita vaatisi, mikali palvelua tarjolla on. Vaestoa pitaa
ohjata, neuvoa oikea-aikaiseen hoitoon hakeutumiseen. Olemassa olevia kansalliset
kiireellisen hoidon kriteereita seka aikuisille etta lapsille tulisi noudattaa hoidon tarpeen
arviossa ja ohjata potilaat pdiva- ja ilta-aikaiseen palveluun ydaikaisen sijaan” Tata tyota
tehdaan perusterveydenhuollon paivystyksissa joka yo. Vastoin tydoryhman olettamaa, ei
kaikkia ovesta tulevia potilaista suinkaan pyritd hoitamaan y6aikaan, vaan osa ohjataan
oikean paivaaikaisen palvelun piiriin. Osalla potilaista on kuitenkin padivystyksellista hoitoa
vaativa vaiva, joka ei voi odottaa aamuun ja heidat hoidetaan yoaikaan.

Luonnoksessa hallituksen esitykseksi sairaaloista ei ole riittavasti otettu huomioon
alueellisia erityispiirteitd, kuten teollisuutta, tieverkkoa ja sen kuntoa, julkista lilkennetta ja
etenkin sen puutetta, runsasta kausiasutusta ja kausityontekijoiden maaraa. Etenkin
kesdaikana Pohjois-Savossa maaseudulla on runsaasti maa- ja metsatalouden
kausityontekijoita sekd loma-asukkaita. Tama vaestomaaran lisadantyminen ja
lomakauden/vilkkaimman viljelykauden aika lisad myos yOaikaisten tapaturmien riskia, mika
nakyy kaikissa pdivystyksissa kavijamaarien kasvuna.

Luonnoksessa hallituksen esitykseksi sairaaloista on kartoitettu perusterveydenhuollon
yOpaivystysten kavijamaaria hyvin lyhyelta ajalta ja hiljaisimpaan talviaikaan. Tama ei anna
todellista kuvaa palvelun tarpeesta akuutin hoidon suhteen y6aikaan. Luonnoksessa on
myo6s vanhaa tietoa sen suhteen, kuinka alueella toimii ilta- ja kiirevastaanottoja, niiden
supistaminen on kasvattanut paivystysten kuormitusta. Luonnoksessa todetaan, etta:
“Y6aikaan on naissa yksikoissa paasaantoisesti yksi ladkari ja lisdksi tarvittava maara hoitajia.
Suuren osan paivystysvuoroa kyseinen henkilosto seka tukipalvelut ovat siis valmiudessa,
vaikka potilaita ei olisikaan.” Tassa ei kuitenkaan oteta huomioon niita potilaita, jotka
paivalta/illalta jadvat paivystykseen yoaikaiseen seurantaan. My6s yoOaikaisista potilaista osa
jaa odottamaan aamuun tutkimuksia tai muuten paivystysten tarkkailuun. Eli yoaikaiset
potilaat eivat vain kavaise paivystyksessa, vaan henkilokunta hoitaa heitad koko yon.

Henkilostomitoitus lisalmen ja Varkauden paivystyksissa on etenkin yoaikaan pieni.
Molemmissa paivystyksissa yoaikaan kaksi hoitajaa ja yksi ladkari. Molemmissa
paivystyksissa yoaikainen palvelu on pystytty turvaamaan paasaantoisesti omilla
tyontekijoilla, eikd vuokratydvoimaa ole tarvinnut kayttaa. Sairaaloissa toimivien osastojen,
ensihoidon, ikdantyneiden palvelukeskusten ja kotiin annettavien palveluiden vuoksi
yo6llinen ldakarin lasnaolo tai ainakin etdapaivystaminen on taattava. Talloin henkildsto- ja
kustannus sdastoa syntyy kahden hoitajan yévuoron verran. Lisdksi molemmissa sairaaloissa
on kotivarallaolona rontgenhoitaja. Rontgenhoitaja ottaa seka natiivirontgen kuvia, etta
paan-TT-kuvia. Téma osaltaan vahentaa yliopistosairaalan ja ensihoidon kuormitusta.
Laboratorionaytteet otetaan vieritestauslaitteilla paivystyksen hoitajien toimesta, joten



erillista kulua analytiikasta ei tule. Molemmissa sairaaloissa uudet tilat paivystyksille, joten
infrasta ei tule sadstoa yopaivystysten lopettamisen myota. Alueen pitkien etdisyyksien ja
huonojen teiden vuoksi ensihoidon resurssi on riittamaton, mikali lisalmen ja Varkauden
yOpaivystykset lopetetaan. Tehtdavasidonnainen aika tulee kasvamaan, kun potilaiden
kuljettaminen tapahtuu Kuopioon. Tata vasten tarkasteltuna, ensihoidon yksikon
kustannukset huomioon ottaen, ei yopaivystysten lopettamisesta synny tavoiteltua saastoa.

Yopaivystysten lopettamisella on myds vaikutusta muiden viranomaisten toimintaan.
Paivystykset tekevat yhteisty6ta poliisin kanssa mm. A-verien ja poliisin sdildssa olevien
asiakkaiden laakitysten ja terveysongelmien suhteen. Yopaivystysten lopettaminen voi myos
ensihoidon tehtavasidonnaisuuden lisdantymisen myo6ta vaikuttaa pelastuslaitosten
toimintaan lisdantyneina ensivastetehtavina. Sosiaalipdivystys toimii alueella ainoastaan
Kuopiossa, alueena koko Pohjois-Savo. Yoaikaiset pdivystykset lisalmessa ja Varkaudessa
ovatkin pystyneet palvelemaan myo6s sosiaalipdivystysta vaativissa tilanteissa.

Pohjois-Savon alueella julkista liikennetta on huonosti saatavilla, eika sairaalassa
kolmivuorotyo6ta tekevalla hoitajalla ole mahdollisuutta julkisen liikenteen avulla kdayda
oman paikkakunnan ulkopuolella tdissa. Tama vahentaa halukkuutta siirtya reuna-alueilta
Kuopioon tai toisin pain tyon perassa. Tyévoiman liikuttaminen ja siihen kannustaminen
tulee jatkossa lisddmaan hyvinvointialueiden kuluja. “Pakkosiirto” muualle t6ihin tulee myds
lisadmaan entisestdan alan tyévoimapulaa, kun hoitajat karkaavat muihin téihin. Julkisen
liilkenteen puute ja kela-taksien saatavuusongelmat reuna-alueilla vaikuttavat negatiivisesti
potilaiden hoitoon paasyyn ja voivat edelleen kasvattaa ensihoidon tehtavamaaraa.

Sosiaali- ja terveysministerié on myontanyt lisalmen ja Varkauden paivystyksille useaan
otteeseen erikoisluvan jatkaa ymparivuorokautista paivystysta. Mikaan olosuhde alueella ei
ole oleellisesti muuttunut edellisen luvan myontamisen jalkeen. Alueella on edelleen pitkat
valimatkat, korkea sairastavuusindeksi, ikdantyva vaesto ja muita ymparivuorokautiseen
akuuttihoidon tarpeeseen vaikuttavia tekijoitd. Sen sijaan sairaansijoja ja palveluasumisen
paikkoja alueella on edelleen vahennetty, eika terveyskeskuspalveluiden piiriin pddaseminen
ole oleellisesti parantunut. Pohjois-Savon hyvinvointialue on jakautunut kolmeen napaan,
lisalmeen, Kuopioon ja Varkauteen, tama kolme napaisuus on syyta sdilyttdda myos
ymparivuorokautisen akuuttihoidon suhteen, jotta alueen asukkaille voidaan turvata
yhtéldinen mahdollisuus saada hoitoa akuutissa hadassa myos yoaikaan. Ehdotankin
luopumista poikkeuslupamenettelysta ja siirtdmaan tdyden paatosvallan
perusterveydenhuollon paivystysten yllapidosta hyvinvointialueille.



