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Erikoissairaanhoidon tydnjakoa koskien toteamme Suomen Perinatologisen
Seuran puolesta seuraavaa:

Synnytysten ja vastasyntyneen hoidon osalta yliopisto-ja muiden synnytyssairaaloiden valinen
tyonjako toimii jo nyt Suomessa hyvin: viiteen yliopistosairaalaan on mahdollisuuksien mukaan
keskitetty alle 32-viikkoisten keskosten synnytys ja tehohoito, vaativa sikiddiagnostiikka ja tietyt
erityistapaukset, kuten komplisoituneet monisikiéraskaudet. Myds vaativa vastasyntyneiden
tehohoito ja neonataalikirurgia on keskitetty yliopistosairaaloihin. Yhteen keskukseen eli Helsinkiin
on keskitetty mm. valittdmasti synnytyksen jalkeen ja vastasyntyneisyyskaudella operatiivista
hoitoa vaativien synnynnaisten sydanvikojen hoito. Tama jarjestelma toteutuu hyvin ja on
vakiintunut kaytantoon.

Pdivystysasetus (2015) edellyttaa synnytyssairaalan hoitavan vihintdan 1000 synnytysta vuodessa,
jarjestavdn obstetrisen ja anestesiologisen sairaalapdivystyksen, lastenldakarin nopean
saatavuuden seka hatasektiovalmiuden. Lisdksi tarvittavat laboratoriopalvelut ja
verensiirtovalmius tulee olla saatavilla. Synnytystoimintaa suunniteltaessa tulee kuitenkin
huomioida pelkdn synnytysten lukumaaran lisdksi alueelliset seikat, kuten vilimatkat ja muiden
palvelujen saatavuus. N&in ollen laajan paivystyksen sairaaloihin kuulumattomat suuret
synnytyssairaalat tulee rinnastaa 12 laajan paivystyksen sairaaloihin synnytysten osalta. N&issa
tulee synnytysten asianmukaisen hoidon liséksi olla edellytykset vaikeasti sairaan vastasyntyneen
valittdmaan hoitoon ja valmius ainakin lyhytaikaiseen vastasyntyneen tehohoitoon ennen
mahdollista siirtoa yliopistosairaalaan. Asianmukainen ja turvallinen vastasyntyneiden
siirtovalmius on aina pystyttava takaamaan. Yhteistyo yliopistosairaalan ja sen alueen muiden
synnytyssairaaloiden kesken tulee olla toimivaa. Jatkuva sairaalakohtainen ja kansallinen koulutus
on tarkedd naiden taitojen yllapitamiseksi yksikon koosta riippumatta.

Y13 esitetty Suomen Perinatologisen Seuran linja on hyvin samansuuntainen Suomen
Gynekologiyhdistyksen sekd Suomen Lastenldakariyhdistyksen lausuntojen kanssa.
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