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Kuluttajaliitto — Konsumentférbundet ry:n lausunto Potilasvakuutustyéryhmén loppuraportista

Kuluttajaliitto — Konsumentférbundet ry on toimittanut jo aiemmin tydryhmélle Kirjallisen
lausunnon, jossa esitetyt huomiot liitto toistaa lausunnossaan, koska niita ei ole huomioitu
tyoryhman esityksessa.

Yleista

Kuluttajaliitto toteaa, etta tydéryhmaéssa oli edustettuna ministerion edustajien lisaksi ennen kaikkea
ns. perinteisid toimijoita sairaanhoidosta ja terveydenhuollosta seka niihin liittyvista toiminnoista.
Sen sijaan kuluttajat eivéat olleet tydssd suoraan edustettuina.

Toteamme my0s, ettd jokaisessa terveydenhuollon toimintayksikdssa olevat potilasasiamiehet ovat
padosin liittomme jasenid Kuluttajayhdistys Suomen Potilasasiamiehet ry kautta. Kentéll& juuri
potilasasiamiehet ovat potilaisiin ndhden usein ongelmien sattuessa etulinjassa.

Tydryhman toimeksianto oli varsin kapea keskittyen padasiasiallisesti potilasvakuutuslakiin.
Potilasvahinkolaki tarvitsee paivittamista ja korjauksia, mutta lakimuutos tdssa muodossa ei ratkaise
kaikkia epakohtia ja asioita. Monet epdkohdat eivat mydskaan johdu laista vaan muista syista.

Uudistusehdotuksilla ei ole suurta vaikutusta potilaiden asemaan nykylakiin verrattuna. Kun
voimaantuloa ehdotetaan vasta 1.1.2019, olisi ollut hyva mahdollisuus pohtia perusteellisesti koko
potilasvahinkojarjestelmaa.

Potilasvahinkojarjestelma on laaja kokonaisuus ja tasta syysta kiinnitimme tyéryhmén huomion
esityksessd mainittuihin muutoksiin mutta myds muihin seikkoihin lain sisélla, joihin esityksessa
olisi ollut mahdollisuus ottaa kantaa ja lopuksi niihin ongelmiin, jotka eivét suoraan johdu
potilasvahinkolaista.

Esityksesta yleisesti

Padasiallinen sisélto on kirjoitettu hyvin yleisluotoisesti suomalaisen perinteisen
lainvalmistelukulttuurin mukaisesti” kehitetdén, parannetaan ” jne. Luonnoksessa
potilasvahinkolaki termistd ndytetd&n olevan luopumassa ja esityksessa nimend on
potilasvakuutuslaki. Tdma saattaa aiheuttaa sekaannusta koska potilaan kannalta merkitysté ei ole
silla onko vakuutus vai ei vaan korvaus tulee vakuutuksesta riippumatta.

Kuluttajaliitto kannattaa seuraavia muutosesityksia



Korvausperusteisiin lisattavat kehoon asennettavat laitteet, kuten tekonivelet, vakuutuksen
ulottaminen tietyissa tapauksessa myos valtakunnan ulkopuolella annettavaan hoitoon seké
hatakeskustoimintaan liittyvat lisdykset ovat kannatettavia. Jaljempéana tuomme esille nékemyksia
mité& nykyisissé korvausperusteissa olisi syyta selvittaa ja tehda muutoksia.

Ammatillisen kuntoutuksen ja ansionmenetyksen saaminen ensisijaiseksi tyoeldkkeeseen nahden on
hyva asia. Potilaan kannalta on hankalaa kun osa etuuksista j&a toissijaiseksi.

Lakiin ehdotetaan otettavaksi saannos siitd, ettd paatokset tulee perustella. Potilaan kannalta
paatdksen perustelu on olennainen asia, jotta han voisi ymmartaa miksi hakemus on hylétty ja
voidakseen arvioida tilannettaan ja mahdollista valitusta. Saamamme kuluttajapalautteen
perusteella Potilasvakuutuskeskuksella on téssé asiassa ollut ongelmia.

Kuluttajaliitto esittaa valmisteltavaksi

Korvausperusteet

Potilasinformaation merkitys hoidossa kasvaa ja sen vuoksi sitd on korostettava
ammattistandardina. Potilasinformaation antamisessa on havaittavissa puutteita kun esimerkiksi
relatiivisen hoidon hoitovaihtoehtoja ja niihin liittyvid riskeja ei kerrota eika kirjauksia tehdd aina
lain vaatimalla tavalla. Potilaalla on oikeus harkita lahteek6 esim. leikkaukseen ja yhdessa hoitavan
la&kéarin kanssa punnitaan hoidon toteuttamisen vaihtoehtoja muun muassa riskindkokulmasta.
Potilasinformaation puute tai epéselvyys siita onko sitd annettu vai ei, johtaa usein pattitilanteeseen.

Vuonna 1999 voimaan tulleen lain perusteluissa on todettu, etta potilaan hoitoa eri hoitopaikoissa ja
laitoksissa tulee yksittdisten hoitopaikkojen lisdksi arvioida hoitoa kokonaisuudessaan hoitoketjuna.
Potilaan kannalta valitettavasti ndin ei aina tapahdu. Jokainen hoitopaikka ketjussa on saatettu
rekisterida Potilasvakuutuskeskuksesa omalla vahinkonumerollaan. Potilas saa useita paatoksia
samalla kerralla pilkottuna eri osasiin ( PVK:n mukaan vakuutusteknisten syiden takia). Hoitoketjun
kokonaisuutta ei potilaan ndkdkulmasta arvioida Kuluttajaliiton kasityksen mukaan siten kun
pitaisi.

Korvauksen viivastysaika aiemmasta luonnoksesta on nostettu 3 kuukauteen

Olemme ty6ryhmaélle antamassamme lausunnossa kannattaneet ehdotettua korottoman kasittelyajan
alentamista 3 kuukaudesta 1 kuukauteen. Nyt nykyisen lain 3 kuukauden aika on palautunut.
Vuoden vaihteessa eli 1.1.2017 tuli voimaan uusi liikennevakuutuslaki ja siell4 koroton aika
pudottiin 1 kuukaudeksi. Mielestamme kaikissa lakisaateisissa tulee olla sama aika eli 1 kuukautta.

Seuraava aiempi lausumamme:

”Korvauksen korotuksen saaminen korkolain mukaiseksi, jolloin koroton késittelyaika alenee 1
kuukauteen, on hyva asia. Samalla se on yhdenmukainen uudistetussa lakisaateisessa
lilkennevakuutuslaissa tapahtuvan muutoksen kanssa 1.1.2007. Olisi syyta kirjata ainakin
perusteluihin, ettd Potilasvakuutuskeskuksen tulee maksaa viivastyskorvaus viran puolesta, ex
officio- periaatteen mukaisesti, vaikka vahingonkarsinyt ei ole tata vaatinut. Saamamme palautteen



mukaan PVK ei ole oma-aloitteisesti tatd noudattanut vaan vasta potilasvahinkolautakunnan
linjausten myo6ta on muuttanut kéytantoaan.”

Vanhentumissaanto

Vanhentumista koskeva sdédnnds on potilaan kannalta liian kategorinen. Usein potilasvahinko
paljastuu vasta vuosien tai jopa vuosikymmenen kuluttua hoitotapahtumasta. Esimerkiksi
synnytyksen yhteydessé aiheutuneet vauriot voivat selveté ja paljastua pitkalla aikaviipeella. Tulisi
séatdd mahdollisuus, ettd madraaika alkaisi juosta erityisesta syysté esim. lapsen taysikaiseksi
tulosta, jolloin hén voisi itse paattaa toimistaan.

Oikeusturva

Esityksessa todetaan, ettei Potilasvahinkolautakunta ei ole muutoksenhakuelin ja korvausasiat
voidaan vieda kérajdoikeuteen. Tamé on kaytannolle vierasta ajattelua vaikkakin
lainsaadanndllisesti totta. Potilaan kannalta Potilasvahinkolautakunta on usein ainoa jarkeva
oikeusturvakanava. Kardjaoikeus voi olla vaihtoehto vain poikkeuksellisissa ison intressin
tapauksissa (esim. synnytysvahinko, nuoren henkilon elinajan ansionmenetys jne). Taman vuoksi
olisi harkittava Potilasvahinkolautakunnan tydskentelyn tehostamista esimerkiksi siten, etta
varapuheenjohtajat olisivat puheenjohtajan lisdksi riippumattomia ja paatoimisia.

Vahainen vahinko

Esityksessa lahdetaan siitd, ettd vahainen vahinko jaisi edelleen korvaamatta. Ongelma on, ettei
vahaisen vahingon rajaa ole missdan saadetty ja se aiheuttaa epdvarmuutta. Se on myods poikkeama
vahingonkorvauslain tdyden korvauksen periaatteesta.

Tastd on nyt syytd luopua. Liikennevakuutuslaissa korvataan vahéinen vahinko, paitsi kipua ja
sarkya ja tilapéistd haittaa ei korvata, jos vammat kuuluvat ladketieteellisesti vammaluokkaan A.
Kulut ja ansiomenetys korvataan kuitenkin aina kokonaan. Esityksen perusteluissa mainitaan nyt,
ettei siitd ole ollut ongelmaa. Tama johtuu Kuluttajaliiton kasityksen mukaan siita, ettei potilas tieda
ettd han voisi kohdistaa vaatimuksen aiheuttajaan/tydnantajaan. Jos kyse tuottamuksesta tai
hoitovirheesta, peruste olisi selva. Finanssialan omien korvauskasittelyohjeiden mukaan yhtion
pitéd antaa ohjaus misté korvausta voi hakea, jos yhtio ei vastuussa. Ohjauksia ei tiettdvasti annettu.

Kuluttajaliiton ymmarryksen mukaan Potilasvakuutuskeskus joutuu kuitenkin arvioimaan ja
selvittdméaan vahingon joten hallintokulut syntyva joka tapauksessa.

Potilasvahinkojarjestelman ongelmia

Kuluttajaliitto haluaa lisaksi nostaa esiin muutamia asioita, jotka osoittavat, etteivat ongelmat ole
vain potilasvahinkolaista johtuvia vaan osa on myos lain toimenpanoon liittyvia.

Potilasvakuutuskeskus on keskiossa, silla muulla ei ole yhtd merkittavaa tieto — ja tilastoaineistoa
(arviolta 190.000 ilmoitusta 1987- 2016). Lakimiesuutiset numerossaan 2/2015 késitteli
potilasvahinkolain korjaustarpeita. Siitd ilmeni myos, ettd ilmoitetut potilasvahingot ovat vain



jaavuorenhuippu kun 90 % j&& ilmoittamatta ja vain 10 % ilmoitetaan. Tehdyista ilmoituksistakin
vajaa 30 % katsotaan korvattavaksi. Liikennevakuutuspuolella vaikuttaisi oudolta, mikali
liilkennevahingoissa vammautuneista vain 10 % ilmoittaisi vammoistaan vakuutusyhtidlle.

Edelliseen aiheeseen liittyvana peruspalveluministerina toimiessaan Maria Guzenina-Richardson oli
vastannut aiemmin jo 6.7.2012 Kirjalliseen kysymykseen KK 541/2012 vp potilasvahingot
loppuosassaan mm seuraava:

”’Kokonaisuuden kannalta hylattyjen potilasvahinkoilmoitusten maéara ja osuus eivét siten ole
ongelma. NAin erityisesti sen vuoksi, ettd muun muassa kansainvélisten tutkimusten perusteella vain
noin 5-10 prosenttia potilasvahingoista ja haittatapahtumista ilmoitetaan. Ongelmana sen sijaan
voidaan pitaa sitd, jos korvauksia jaa hakematta tiedon puutteen takia ja nain vahingon kéarsinyt
jaa ilman lain mukaista korvausta. Taman vuoksi korvaushakemusten maaraa ei ole tarpeen pyrkia
rajoittamaan. Sen sijaan voidaan todeta, etta potilasvahinkolaista ja potilasvakuutuksesta
tiedottamista voidaan ja on tarpeen edelleen kehittaa. ”

Kuluttajaliitto kuluttajien edunvalvojana pyrkii ennalta ehkdiseméan riitoja. Kuluttajien kannalta
tiedonsaanti on keskeinen oikeus. Tietoa on oltava satavilla helposti, yksinkertaisesti ja maksutta.
Potilasvakuutuskeskuksen sivuilla tietoa on edelleen, huolimatta viime vuotisista uudistuksista,
niukasti jos vertaa esimerkiksi FINE:n kotisivuihin. Mydsk&éan sahkoisen ilmoituksen tekeminen
potilasvahingosta ei Kuluttajaliiton kasityksen mukaan ole mahdollista.
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