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Hallituksen esitys perusterveydenhuollon hoitotakuun tiukentamisesta

Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjestd SAK ry kiittaa lausuntopyynnosta
ja ilmoittaa kannattavansa hallituksen esityksen tavoitteita ja paasisaltoa.
On kuitenkin syytd huomata, ettd aikataulu hoitotakuun parantamiselle
saattaa osalle toimijoista muodostua liian tiukaksi. Sote-uudistuksen
toimeenpanovaihe merkitsee valtaisaa tydmaaraa alueilla, ja on
todenndkoistd, ettei kaikilla alueilla pdasta esitettyyn aikataulutukseen
hoitotakuun osalta. Naissa tilanteissa ministerion tulee antaa ohjausta ja
tukea tavoitteisiin paasemiseksi, seka tarvittaessa harkita

pitemman siirtyméajan sallimista tiiviisti alueiden ja YTHS:n edistymista
seuraten.

Tiukka hoitotakuu nopealla aikataululla tarkoittaisi myds huomattavastikin
laajentuvia ostopalvelu- ja palvelusetelimarkkinoita. Harkitusti toteutettuna
ja maltillisessa mittakaavassa yksityisen sektorin taydentavien palvelujen
hydédyntaminen on hyva tytkalu, mutta massiivinen julkisrahoitteinen
yksityispalvelujen kayttd hoitotakuulainsdadanndn pakottamana ei olisi
positiivinen asia hyvinvointialueille, jotka vasta kaynnistavat toimintaansa.

Tybterveyshuollon vapaaehtoisten sairaanhoidon palvelujen kayttd on
voimavara, joka huomioi sairaanhoidon palvelujen tuottamisessa tyokyvyn
yllapitdmisen ja edistamisen tarpeet. Tybterveyshuollon sairaanhoito myos
helpottaa tulevaisuuden sote-keskuksien paineita. Hoitotakuumuutokset
tuskin vaikuttavat tyoterveyshuollon sairaanhoitoon merkittavalla tavalla
ainakaan alkuvaiheessa. HE-luonnoksen arvio vaikutuksista
tydterveyshuoltoon tuntuu realistiselta.

SAK kiinnittaa huomiota siihen, etta hoitotakuun parantamisen tulee olla
osa laajempaa perusterveydenhuollon palvelujen kehittamistyota. Sita ei
tule tarkastella ja arvioida vain yksittaisena tavoitteena, vaan nimenomaan
osana laajempaa kokonaisuutta. Naiden laaja-alaisempien
kehittdmistavoitteiden siirtdminen osaksi itse pykaliad on kuitenkin
haasteellinen tehtava.

Hoitotakuun parantamisen kadytannon toteutuksessa keskeisia keinoja
ovat sote-alan ja tukipalvelujen tyénjaon, tydn organisoinnin seka
palvelumallien ja digitaalisten etapalvelujen uudistaminen.
Hoitotakuukeskustelussa argumentointi helposti painottuu
ladkaripalvelujen lisdamiseen ja niiden resurssointiin. Naitdkin varmasti
jossain maarin tarvitaan, mutta ne ovat vain yksi osa koko
keinovalikoimassa. SAK painottaa kaikkien sote-alan ja tukipalvelujen
henkildstéryhmien koko kapasiteetin ja osaamispotentiaalin hyddyntamista
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nykyista tehokkaammin, jotta hoitotakuuta pystytaan pysyvalla ja
kestavalla tavalla parantamaan.

Eri ammattiryhmien osuutta osana hoitotiimeja tulee vahvistaa. Muiden
kuin laakarien suoravastaanottoja tulee lisata. Tukipalveluhenkildstoa
tulee olla riittavasti kaytéssa, jotta laakarit ja hoitotydn ammattilaiset eivat
(hitaammin ja kalliimmin) kayta tydaikaansa mm osastosihteerin tai
valinehuoltajan ty6tehtaviin. Nain pystyttaisiin nykyisella ladkarimaaralla
huomattavasti lisddmaan heidan vastaanottoaikojaan nykyisesta.
Suomessa perusterveydenhuollon potilasmaarat/ladkarin tyépaiva ovat
kansainvalisessa vertailussa poikkeuksellisen alhaisia, eli tehostamisen
varaa on. Joitakin ladkitykseen liittyvia tehtavia voitaisiin nykyista
enemman delegoida farmaseuttien hoidettaviksi, ja sosiaaliseen
hyvinvointiin liittyvat ongelmat tulisi tunnistaa ja ohjata asiakas
sosiaalihuollon palveluihin. Yksi merkittava taustatekija palvelujen
hitaudelle ovat myds huonosti toimivat ja yhteensopimattomat
tietojarjestelmat.

Palvelujen laatua ja erikoistumista perustason palveluissa tulee vahvistaa
samanaikaisesti hoitotakuun kehittdmisen kanssa. Tulevaisuuden sote-
keskuksissa tarvitaan ehdottomasti esimerkiksi mielenterveystydhon tai
diabeteksen hoitoon erikoituneita yleislaakareita ja sairaanhoitajia.
Tybterveyshuollon ulkopuolella olevien tydikaisten palveluihin tarvitaan
tiimeja, joilla on tydkykyosaamista. Palvelujen laatua parantavat myos
hoidon jatkuvuus ja henkildston pysyvyys.

Toimintaansa aloittelevien hyvinvointialueiden hyva henkildstdpolitiikka
tulee olemaan avaintekijoitd henkildston veto- ja pitovoiman turvaamiseksi
ja samalla hoitotakuun mahdollistamiseksi. Hyvinvointialueilla tarvitaan
kaikille henkildstéryhmille (mukaan lukien tukipalvelut) asianmukainen
palkkaus ja muut tydsuhteen ehdot. Ty0ssa jaksamista ja tyOhyvinvointia
tulee tukea, seka tarjota joustavuutta, mikali tydntekija
elamantilanteestaan johtuen sita toivoo. Jo sote-alan oppilaitoksissa
erityisesti korkea-asteella tarvitaan tukea ammattilaiseksi kasvamiseen
niin, ettd ammattilainen kokee julkisen sektorin ja hyvinvointialueet
kiinnostavana tydnantajana.

Jotta kannatettava esitys hoitotakuun parantamiseksi voidaan
kaytannossa toteuttaa, on siis valttdmatonta tehostaa sote-sektorin
toimintaa, tydn organisointia ja tydnjakoa samanaikaisesti henkildston
tydssa jaksamista tukien seka liiallista tydkuormitusta ehkaisten. Julkisen
sote-sektorin houkuttelevuus tydnantajana eri henkildstéryhmille on myods
varmistettava.
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