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Lausu

nnonantajan lausunto

Kommentit palliatiivista hoitoa ja saattohoitoa koskevista ehdotuksista ja perusteluista

Tehy pitaa esitysluonnosta kannatettavana ja valttamattomana edistysaskeleena palliatiivisen
hoidon ja saattohoidon kehittdmisessa Suomessa. Lakiesityksen ehdotus kirjata palliatiivinen hoito ja
saattohoito osaksi terveydenhuoltolain mukaista hyvinvointialueiden jarjestamisvastuuta vastaa
Tehyn pitkdan esittamaa nakemysta siitd, ettd hoidon yhdenvertaisuuden ja laadun turvaaminen
edellyttaa selkeda lainsaadanndllista pohjaa. Aikaisempi kehittamistyo ja suositukset eivat ole
korjanneet eri alueiden valisia eroja riittavasti ja lakisaateinen velvoite on siksi tarpeellinen valine
palvelujen yhdenvertaisuuden vahvistamiseen.

Tehyn ndkemyksen mukaan esitetty lainsddadantdomuutos tukee jo olemassa olevaa valtakunnallista
kehittamistyota ja selkeyttad palliatiivisen hoidon ja saattohoidon asemaa osana sosiaali ja
terveydenhuollon palvelurakennetta. Lakiesitys edistda potilaiden oikeuksien toteutumista ja
hoitoketjujen yhtenadisyytta ja silla on merkittava vaikutus siihen, etta elaman loppuvaiheen hoito
jarjestetaan tasalaatuisesti ja potilaan tarpeita vastaavasti kaikilla hyvinvointialueilla. Lisaksi
lakimuutoksen voidaan arvioida tukevan ennakoivan hoitosuunnittelun toteutumista ja
ammattilaisten tyota kokonaisvaltaisen, laadukkaan hoidon varmistamiseksi.

Korostamme kuitenkin, etta vaikka lakimuutos on tarkea perusta, se ei yksin riita turvaamaan
laadukasta palliatiivista hoitoa ja saattohoitoa. Henkilstoresurssit, koulutus ja osaamisen
systemaattinen vahvistaminen ovat valttamattomia edellytyksia sille, etta lain tavoitteet voivat
toteutua kaytannossa. Aikaisemmissa kannanotoissamme, mm. vuonna 2019, olemme nostaneet
esiin, ettd saattohoidon parantaminen edellyttaa riittavaa henkilostdd, osaamista ja toimivia
rakenteita ja nama nakokohdat ovat edelleen ajankohtaisia. Lakiesitys ei suoraan ratkaise
resurssikysymyksia ja lainsaadannon toimeenpano edellyttda valtakunnallista ohjausta ja riittavaa
rahoitusta, jotta palvelut voidaan jarjestaa laadukkaasti ja ammattihenkiloston tyota tukevasti.
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Pidamme myos tarkeanad, ettd esitysluonnoksen mukainen hoitoon paasyn seurannan tiivistaminen
tukee avoimuutta ja mahdollistaa paremman arvioinnin hoidon toteutumisesta. Erityisesti
palliatiivisessa hoidossa ja saattohoidossa oikea aikaisuus on keskeinen osa potilasturvallisuutta ja
hoitotyon laatua. Kuukausittainen raportointi vahvistaa palvelujen lapinakyvyytta ja
hyvinvointialueiden omavalvontaa.

Kommentit hoitopaikan valintaa koskevista ehdotuksista ja perusteluista

Tehy pitaa tarkeana, etta potilailla on mahdollisuus valita heille sopivin hoitopaikka ja
valinnanvapauden lisddminen tukee osaltaan potilaslahtoista palvelujarjestelmaa. Ehdotus
mahdollistaa terveysaseman vaihtamisen kolmen kuukauden vilein nykyisen vuoden sijasta, mika
voi tietyissa tilanteissa helpottaa potilaiden mahdollisuutta hakeutua sujuvammin toimiviin
palveluihin. Esityksen perusteluissa tuodaan esiin, etta valinnanvapauden lisddminen voi parantaa
asiakastyytyvaisyytta ja joustavuutta palveluihin hakeutumisessa, mika on potilaiden ndkdkulmasta
myonteinen kehityssuunta.

Tehyn nakdkulmasta on kuitenkin keskeista tarkastella muutoksen vaikutuksia hoidon jatkuvuuteen,
terveydenhuollon henkildstén tydkuormaan ja palvelujarjestelman toimivuuteen. Hoidon jatkuvuus
on olennainen osa laadukasta perusterveydenhuoltoa ja erityisesti hoitotyon vaikuttavuutta.
Esitysluonnoksen perusteluissa tuodaan esiin, etta hyvinvointialueilla on pyritty vahvistamaan
hoidon jatkuvuutta erilaisten toimintamallien, kuten omalaakarijarjestelmien, avulla. Piddmme
tarkedna, ettei hoitopaikan vaihtamisen tihentyminen vaaranna ndita tavoitteita tai johda
potilassuhteiden pirstoutumiseen.

Haluamme kiinnittda huomiota myos henkiléston kuormitukseen ja terveydenhuollon rakenteellisiin
toimintaedellytyksiin. Esityksen mukaan hoitopaikan vaihtojen kokonaisméaara on valtakunnallisesti
melko pieni, mutta vaihtojen tiheammaksi muuttuminen voi lisdta hallinnollista tyota, erityisesti
koska vaihtotiedot vieddan edelleen monilla alueilla kasin potilastietojarjestelmiin. Tama voi lisata
henkilston tyotaakkaa, ellei alueilla varmisteta riittdvia resursseja ja toimivia sdhkaoisia jarjestelmia,
jotka vahentavat manuaalista kirjaamista.

Piddamme myonteisena sitd, ettd esityksessa selkeytetddan mahdollisuutta tehda hoitopaikan vaihto
sahkdisesti. Yndenmukainen ja selked sahkdinen asiointikanava voi parantaa prosessin sujuvuutta,
mutta samalla on valttamatonta huolehtia siitd, ettei tama johda lisddantyvaan hallinnolliseen
kuormitukseen terveydenhuollon ammattilaisille. Sahkoéisten ilmoitusten tulee olla taysimaaradisesti
integroitavissa potilastietojarjestelmiin, jotta henkilostolle ei synny paallekkaisia tyovaiheita.

Kommentit erikoissairaanhoidon hoitotakuun seurantaa koskevista ehdotuksista ja perusteluista
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Tehy pitaa erikoissairaanhoidon hoitoon paasyn seurannan tiivistamista kuukausittaiseksi
kannatettavana. Lakiesitysluonnoksen mukaan hyvinvointialueiden ja Vankiterveydenhuollon
yksikon tulisi julkaista jatkossa kuukausittain tiedot hoitoon paasyn enimmaisaikojen toteutumisesta
erikoissairaanhoidossa, kun nykyinen velvoite on neljan kuukauden valein. Esityksen perusteluista
ilmenee, ettd Terveyden ja hyvinvoinninlaitos tuottaa tunnusluvut jo nyt kuukausittain ja ettd useat
hyvinvointialueet kdytdanndssa julkaisevat tietoja jo tiheammalla syklilla.

Mielestamme esitys lisda hoitoon paadsyn lapinakyvyytta ja tukee potilasturvallisuutta seka
paatoksenteon ja valvonnan toimivuutta. Ajantasainen tieto hoitotakuun toteutumisesta on
edellytys sille, etta mahdollisiin viiveisiin voidaan puuttua nopeasti ja etta potilaat voivat arvioida
hoitopaikan valintaa tosiasiallisen palvelutason perusteella. Piddmme tarkeana, etta potilaiden
oikeudet ja yhdenvertaisuus toteutuvat mahdollisimman avoimella informaatiolla ja esitys tukee
ndita tavoitteita.

Piddmme myonteisend myos sitd, ettd esitysluonnoksen mukaan kuukausittainen raportointi ei lisaa
merkittavasti hallinnollista taakkaa, koska THL tuottaa tunnusluvut valmiiksi. Tama on henkiloston
tydomaaran nakokulmasta olennainen seikka, silla terveydenhuollon ammattihenkildiden tyokuormaa
on viime vuosina lisannyt moni hallinnollinen ja tekninen muutos. Se, ettei raportointi edellyta
lisdtoimenpiteitd ammattilaisilta, on tarkeda muutoksen hyvaksyttavyyden kannalta.

Hoitotakuun toteutumisen seurannan tiivistaminen ei kuitenkaan yksin ratkaise hoitoon paasyn
ongelmia. Tihedmpi seuranta tuo nakyvaksi jonojen pituudet ja alueelliset erot, mutta varsinainen
muutos edellyttaa riittavia henkilostoresursseja, toimivia hoitoketjuja ja mahdollisuutta lisata
kapasiteettia silloin, kun viiveet uhkaavat venya lainsaadannoén yli. Pidamme tarkedna, etta
seurannan lisddntymisen rinnalla vahvistetaan hyvinvointialueiden mahdollisuuksia reagoida
saavutettavuusongelmiin esimerkiksi lisdaamalla resursseja, hyddyntamalla joustavasti eri
tuotantotapoja ja korjaamalla rakenteellisia pullonkauloja.

Kuukausittainen raportointi voi lisdta potilasvirtojen ohjautumista alueille, joissa hoitoon paasy
toteutuu paremmin. Vaikka tdma on potilaan valinnanvapauden nakékulmasta myonteinen asia, se
voi lisata kuormituksen vaihtelua eri yksikoiden valilla. Taman vuoksi piddamme tarkeana, etta
hyvinvointialueet seuraavat muutoksen vaikutuksia henkiloston tyékuormaan ja palvelujarjestelman
tasapainoon ja etta valtio huomioi nama vaikutukset ohjauksessaan.

Kommentit esityksen vaikutusarvioista

Tehy pitaa esityksen vaikutusarviota padosin realistisena ja hyvin jasenneltyna. Vaikutusarvio
tunnistaa hyvin palliatiivisen hoidon ja saattohoidon nykyiset alueelliset erot, palveluketjujen
kehittamistarpeet ja sen, etta lakimuutoksen tarkein vaikutus on palvelujen yhdenvertaisuuden
vahvistaminen eikd uusien tehtavien luominen. Mielestamme vaikutusarvio kuvaa uskottavasti,
miksi tasmallinen lainsdadant6 on tarpeen, koska aiemmat suositukset eivat ole poistaneet
palvelujen laadun ja saatavuuden eroja.
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Hoitopaikan valintaa koskevassa vaikutusarviossa korostamme, etta vaikka vaihtojen
kokonaismaaran arvioidaan kasvavan vain maltillisesti, esityksessa esiin tuotu hallinnollinen ty6 ja
potilastietojarjestelmien manuaalinen paivittaminen voivat lisdta henkildston kuormitusta enemman
kuin arvioidaan. Pidémme tarkeana, etta vaikutusarvio huomioisi selkeammin muutosten
vaikutukset hoidon jatkuvuuteen ja siihen, etta valinnanvapauden tiivistyminen voi lisata palvelujen
pirstoutumista tai epatasaista kuormitusta eri terveysasemien vililla.

Erikoissairaanhoidon hoitotakuun seurantaa koskeva vaikutusarvio on nakemyksemme mukaan
padosin onnistunut ja se tunnistaa realistisesti, ettei kuukausittainen raportointi lisda alueiden
hallinnollista tyota merkittavasti, koska THL tuottaa tiedot valmiiksi. Piddmme mydnteisena, etta
avoimuus lisaantyy ja potilasturvallisuutta voidaan vahvistaa ajantasaisen tiedon avulla. Samalla
korostamme, etta seurannan tiivistamisesta ei ole hyotya ilman riittavia henkiléstéresursseja ja
konkreettisia toimenpiteita, joilla hyvinvointialueet kykenevat reagoimaan hoitoon paasyn viiveisiin.
Hoitotakuun seurannan tiivistyminen voi myos ohjata potilasvirtoja epatasaisesti, mika tulee
huomioida vaikutusarviossa.
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