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KORVAUSHOIDON JARJESTAMINEN VARSINAIS-SUOMEN
HYVINVOINTIALUEELLA

Tiivistelma

Apulaisoikeusasiamies (AOA) arvioi omana aloitteena tutkittavaksi otetussa
asiassa Varsinais-Suomen hyvinvointialueen perusterveydenhuollon
opioidikorvaushoidon jarjestamiseen liittyvia kysymyksia. Ongelmia
havaittiin erityisesti Turun korvaushoitoyksikdssa.

AOA:n kasityksen mukaan Turun korvaushoitoyksikossa potilaiden oikeus
riittdvaan, laadultaan hyvaan ja potilaiden l1aaketieteellisesti arvoitujen
tarpeiden mukaiseen hoitoon ei ole kaikilta osin toteutunut. AOA totesi, etta
edelld useimmat mainitut puutteet toiminnassa liittyivat lilan vahaiseen
henkilostomaaraan.

Turun korvaushoitoyksikossa kaikille potilaille ei oltu laadittu
hoitosuunnitelmia taikka niita ei oltu paivitetty siten kuin
opioidikorvaushoidosta annettu asetus edellytti.

Potilaiden paivittaisen ladkkeenhaun aikana ei ehdita kaymaan
keskusteluja potilaan tilanteesta. Potilaan omahoitajakaynneilla on tarkoitus
kayda keskusteluja potilaan tilanteesta, tehda oheiskaytdn kartoitusta,
paihteettdmyyteen motivointia, kdyda hoitokeskusteluja, antaa
psykososiaalista tukea seka tehda hoitosuunnitelmien paivityksia.
Ongelmaksi on kaytannossa muodostunut se, etta omahoitajatapaamiset
eivat ole toteutuneet suunnitellusti. Tama on vaikuttanut myds ajoterveyden
seurannan toteutumiseen kaytannossa. Henkildkunnan kokemuksen
mukaan korvaushoitopotilaan psykososiaaliselle hoidolle ei ole jaanyt
riittavasti aikaa.

AOA korosti hyvinvointialueen velvollisuutta toteuttaa sosiaali- ja
terveydenhuolto sisalloltaan, laajuudeltaan ja laadultaan sellaisena kuin
asiakkaiden tarve edellyttaa hankkia palvelukseensa toiminnan edellyttama
henkilosto. AOA muistutti myos ajoterveyden seurannan toteuttamisen
tarkeydesta.
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AOA otti ratkaisussaan huomioon Varhan jo tekemat toimet tilanteen
korjaamiseksi seka Lounais-Suomen aluehallintoviraston valvonnan ja
asiassa antamat ratkaisut. Sen vuoksi AOA katsoi, ettei asia antanut aihetta
muihin laillisuusvalvonnan toimenpiteisiin. AOA kehotti kuitenkin Varsinais-
Suomen hyvinvointialuetta jatkamaan Turun korvaushoitoyksikdn toiminnan
kehittamista ja varmistamaan riittavat henkilostoresurssit hoidon laadun
turvaamiseksi.

Oikeusasiamiehen kansliaan saapui syyskuussa 2024 nimetdn kantelu,
jossa kantelija arvosteli korvaushoidon jarjestamista Varsinais-Suomen
hyvinvointialueella, erityisesti Turun perusterveydenhuollon yksikossa.

Kantelun mukaan opioidikorvaushoito on jaettu perusterveydenhuoltoon ja
erikoissairaanhoitoon, minka jalkeen opioidikorvaushoidon laatu
perusterveydenhuollossa Turussa on laskenut roimasti. Kantelun mukaan
potilailla ei ole hoitosuunnitelmia eika apteekkisopimuksia. Yllatysseuloja ei
kayteta ja oheiskaytdn kontrolloimattomuus aiheuttaa vaaraa potilaille.
Potilaat eivat tieda kuka heidan asioitaan hoitaa. Potilaiden tietosuoja ei
toteudu ja ajoterveyden seuranta on puutteellista. Kantelun mukaan
injektioiden annossa on ammattitaidottomuutta, ja henkiloston
ammattitaidon puute nakyy myds potilaiden epaasiallisena kohteluna.

Otin eduskunnan oikeusasiamiehesta annetun lain 4 §:n nojalla omana
aloitteena tutkittavaksi opioidikorvaushoidon jarjestamisen Varsinais-
Suomen hyvinvointialueella.

3.1 Varsinais-Suomen hyvinvointialueen selvitys ja lausunto

3.1.1  Asian selvittdminen Varsinais-Suomen hyvinvointialueella

Varsinais-Suomen hyvinvointialueen (Varha) lausunnossa todettiin, etta
samaan aikaan eduskunnan oikeusasiamiehen selvityspyynnon kanssa
Lounais-Suomen aluehallintovirasto on pyytanyt Varhalta selvityksia
Varhan perustason korvaushoidosta ja paihdepalveluista. Lisaksi
henkilokunnalta on tullut valvontalakiin liittyvia epakohtailmoituksia, jotka
ovat liittyneet erityisesti paihdepalvelujen, ml. korvaushoidon toteutumiseen
Turussa. Apulaisoikeusasiamiehen selvityspyynndn johdosta Varha lahetti
kyselyn kaikkiin alueensa korvaushoitoa toteuttaviin yksikoihin.
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Varhan Valvontakeskuksen mielenterveys- ja paihdepalvelujen
palvelukoordinaattorit tekivat reaktiivisen valvontakaynnin ennalta
ilmoittamatta Turun korvaushoitoyksikk6on 24.1.2025.
Valvontakoordinaattorit selvittivat valvontakaynnillddn myds
apulaisoikeusasiamiehen selvityspyynnossa esittamia kysymyksia.

3.1.2 Varhan vastaukset apulaisoikeusasiamiehen selvityspyynnossa esitettyihin
kysymyksiin

Milla tavoin opioidikorvaushoito on jarjestetty Varsinais-Suomen hyvinvointialueella? Missa
yksikoissa korvaushoitoa annetaan hyvinvointialueella? Milla tavoin korvaushoidon
toteuttaminen on jaettu perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon valilla?

Perusterveydenhuollon korvaushoito toteutuu Varsinais-Suomen
hyvinvointialueella sosiaali- ja terveyspalvelujen tulosalueella, sote-
keskuspalvelujen mielenterveys- ja paihdeyksikoissa. Kaikilta
hyvinvointialueen korvaushoitoa toteuttavilta yksikoilta kysyttiin joulukuussa
2024 tietoja korvaushoidosta ja selvityspyynndssa mainituista
kysymyksista. Vastauksia saatiin 14 yksikosta. Yksikoiden toiminta
vaihtelee suuresti, esimerkiksi Poytyan yksikossa oli hoidossa 3
korvaushoitoasiakasta ja Turussa 350 asiakasta. Yhteensa
perusterveydenhuollossa oli joulukuussa 2024 hoidossa 650
korvaushoitopotilasta kyselyyn vastanneissa yksikdissa.

Minkalainen on henkiléstovahvuus, henkildston koulutustaso ja kokemus
perusterveydenhuollon opioidikorvaushoitoa toteuttavissa yksikdissa?

Selvityksessa ja liitteissa on lueteltu kaikkien 14 korvaushoitoa toteuttavan
yksikon henkilostomaara, tehtavanimikkeet ja tyokokemus.

Turun yksikdssa tydskenteli vastaushetkella 9-10 sairaanhoitajaa ja 3
lahihoitajaa. Heilla oli tydbkokemusta 15-30 vuotta ja siita tydkokemusta
korvaushoidosta 3-20 vuotta.

Jokaisessa yksikossa tyoskentelee 1aakari, mutta ladkari voi tehda tata
tyota terveysasemalta ns. sektoritydna. Isommissa korvaushoitoyksikoissa
on kokoaikaisesti mielenterveys- ja paihdepalveluissa tydskentelevat
laakarit. Mielenterveys- ja paihdepalveluissa on myds psykologeja
korvaushoitopotilaiden kaytettavissa. Turun yksikossa kay viikoittain
sosiaaliohjaaja.

Laaditaanko potilaille perusterveydenhuollon korvaushoidossa hoitosuunnitelmia, ketka
osallistuvat hoitosuunnitelman laatimiseen?

Opioidiriippuvuuden ja korvaushoidon aloitukseen on tehty
paihdepalveluissa ohje. Sen mukaan jokaiselle uudelle
korvaushoitopotilaalle tehdaan hoidon alkaessa hoitosuunnitelma.
Hoitosuunnitelman tekemiseen osallistuvat ohjeen mukaan potilaan lisaksi
hoitaja, l1aakari ja lisdksi ohjeessa on mainittu sote-tyoparimallin kautta
my0s sosiaalihuollon palvelut ja sita kautta palvelutarpeen arviointi.
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Ohje ei sisalla jo pitkaan korvaushoidossa olevien hoitosuunnitelmien
tekemista.

Kaytetdanko perusterveydenhuollon korvaushoitoyksikdissa hoitosopimuksia tai
apteekkisopimuksia? Onko yksikdilla hoitoa koskevat saannét, joita potilaat sitoutuvat
noudattamaan?

Hoitosopimuksia ei tehda. Hoidon alkaessa potilaan kanssa kaydaan lapi
hoitoon liittyvia ohjeistuksia suullisesti ja tehdaan alkukartoitus. Vain
yhdessa korvaushoitoyksikossa (Kaarina) oli saannot nakyvilla yksikon
ilmoitustaululla.

Apteekkisopimus on kaytossa. Siita kieltdytyminen ei ole este
korvaushoidon aloittamiseksi.

Mita keinoja kaytetaan oheiskayton estamiseksi ja tunnistamiseksi?

Yllatyshuumeseuloja kaytetaan oheiskayton todentamiseksi. Hoitaja
lahettaa potilaalle aamulla tekstiviestin, jossa velvoitetaan tulemaan
huumeseulaan saman paivan aikana.

Laakkeiden antamisen yhteydessa ei ole aikaa oheiskayton kartoitukselle.
Oheiskayttoa selvitetaan omahoitajakayntien yhteydessa.

Turun yksikdssa, mikali ladkkeenjaossa syntyy epaily potilaan
paihtymyksesta, tilanne arvioidaan tapauskohtaisesti, kaksi hoitajaa
osallistuu arvioon, asiasta tehdaan kirjaukset. Paihtymystilanteessa
potilaalta evataan paivan ladke. Henkilokunta tekee epaamisesta
poikkeamailmoitukset.

Miten potilaan tietosuojan toteutumisesta on huolehdittu perusterveydenhuollon
opioidikorvaushoidon yksikdissa? Tukevatko yksikdiden toimitilaratkaisut potilaiden
yksityisyyden suojan toteutumista?

Kaikissa yksikoissa korvaushoitolaakkeet annetaan siten, etta potilas on
vastaanottohuoneessa yksin. Salossa tama kaytanto alkanut vasta
tammikuussa 2025, mutta muissa ollut pidempaan.

Turun yksikdssa (Kunnallissairaalantie 20, rakennus 10, toinen kerros)
ulko-ovissa on opasteet, tiloihin paasee ovikelloa soittamalla, tiloissa on
kameravalvonta ja vartija paikalla. Potilaat odottavat vuoroaan kaytavalla.
Potilaat otetaan vastaan yksi kerrallaan vastaanottohuoneessa. Varhan
valvontakoordinaattorin tarkastushavaintojen mukaan yksityisyydensuoja
toteutuu. Uusiin tiloihin on tulossa tyoturvallisuutta parantavia ratkaisuja.

Onko potilailla nimetyt omahoitajat ja kuinka usein potilas tapaa omahoitajansa? Milla tavoin
potilaat saavat tarvittaessa yhteyden yksikon henkilokuntaan? Kuinka usein potilas tapaa
yksikon laakarin?

Saatujen vastausten mukaan kaikille potilaille on nimetty omahoitajat, joihin
saa yhteyden arkisin puhelimella.
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Turun yksikossa joulukuussa 2024 kaikilla potilailla oli nimetty omahoitaja,
mutta helmikuun 2025 alussa tilanne oli muuttunut. Turun yksikkoon ol
tullut tammikuun 2025 aikana 10 uutta potilasta, joille ei oltu viela nimetty
omahoitajaa.

Minkalaiset ovat yksikoiden kaytannot potilaiden ajo-oikeuden osalta?

Mielenterveys- ja paihdepalveluille on laadittu ajoseurantaohje, jota
noudatetaan.

Milla tavoin potilaiden hyvaa kohtelua edistetaan korvaushoitoyksikdissa? Onko
perusterveydenhuollon korvaushoitoyksikdissa kaytdssa menetelmia tai ilmoituskanavia,
joiden kautta voidaan ilmoittaa potilaiden epaasiallisesta kohtelusta?

Omavalvontasuunnitelmat valmistuvat 31.3.2025 mennessa. Haipro-
jarjestelman epakohtailmoitus otettu kayttoon ja uutta ominaisuutta on
esitelty esihenkildinfossa.

Turun yksikdssa oli valvontakaynnin aikana yleisissa tiloissa esilla
potilasasiavastaavien yhteystiedot ja QR-koodi, jolla voi antaa palautetta
alypuhelimella. Asiakkaat antavat paaosin palautetta suullisesti hoitajille,
hoitajat kirjaavat niiden perusteella HaiPro-ilmoituksia. HaiPro-ilmoitukset
kasitellaan viikoittain henkiloston kesken.

3.1.3 Varhan lausunto

Varhan hallintoyliladakari, Sote-palvelujen vastaava laakari totesi Varsinais-
Suomen hyvinvointialueen lausuntona paapiirteissaan seuraavaa.

Varhan sote-palveluissa on hyvinvointialueen muodostumisen jalkeen
tehostettu mielenterveys- ja paihdepalvelujen yhteistyota seka
terveysasematoiminnan, erikoissairaanhoidon etta sosiaalihuollon
palvelujen kanssa. Mielenterveys- ja paihdepalveluja on kehitetty myos
muilla tavoin.

Perustason mielenterveys- ja paihdepalveluissa tyoskenteleva
paihdepalvelujen ylilaakari on yleislaaketieteen erikoislaakari, jolla on
paihdeladketieteen erityispatevyys. Hoitohenkildkunnan osalta muualla kuin
Turussa hoitohenkilOkuntaa vaikuttaa olevan riittavasti ja henkilokunnalla
on paaosin enemman tyokokemusta kuin Turun henkilokunnalla. Turun
yksikdn osalta henkilokuntamaaraa on tarpeen vahvistaa.

Turun perustason korvaushoitoyksikon toiminta alkoi nykyisessa
muodossaan maaliskuussa 2024, kun yksikkoon yhdistyivat Tyks
riippuvuuspsykiatrian korvaushoitopotilaat, jotka eivat tarvinneet
erikoissairaanhoitoa seka Turun terveysasemilla aikaisemmin kayneet
korvaushoitopotilaat. Turun yksikdn potilasmaara on suuri, 360 potilasta
(tilanne 2/2025). Turun korvaushoitoyksikon kehittamistoimenpiteita on
valttamatonta jatkaa.
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STM:n asetuksen opioidiriippuvuuden vieroitus- ja korvaushoidosta
opioidilaakkeilla 5 §:n mukaan kaikilla korvaushoitopotilailla tulee olla
hoitosuunnitelma. Valvontakoordinaattorin saaman tiedon mukaan kaikilla
korvaushoitopotilailla ei valttamatta ollut hoitosuunnitelmaa. Yksikkoja
pyydetaan tarkistamaan hoitosuunnitelmien voimassaolo ja tekemaan
mahdollisesti puuttuvat hoitosuunnitelmat.

Turun paihdepalveluista ja korvaushoidosta on tullut lyhyessa ajassa useita
selvityspyyntdja, mm. Lounais-Suomen aluehallintovirastosta ja EOA:lta.
Hyvinvointialueen omavalvonnan vuosisuunnitelmassa 2025 on sovittu
perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen olevan yksi painopistealue.
Varhan Valvontakeskus on tassa tukena. Sote-palveluiden tulosalueella on
my0s tarpeen kasitella tilanteen edellyttamia toimenpiteita aktiivisesti
johtoryhmissa.

3.1.4 Varhan Valvontakeskuksen valvontakaynnin lausunto

Varhan Valvontakeskus teki reaktiivisen, ennalta ilmoittamattoman
valvontakaynnin Turun korvaushoitoyksikkddn 24.1.2025. Valvonnassa
huomioitiin myds eduskunnan oikeusasiamiehen selvityspyyntd
(EOAK/5806/2024).

Valvontakoordinaattoreiden 11.2.2025 paivatyssa Turun
korvaushoitoyksikkda koskevassa lausunnossa todettiin muun muassa
seuraavia havaintoja.

Tammikuussa 2025 yksikolla oli noin 360 potilasta. Paivittain kavi noin 100
potilasta. Henkilostoresurssi koettiin liian niukaksi. Yksikk6a kuormittivat
henkildston poissaolot ja vaihtuvuus. Henkildstd koostui melko tuoreista
paihdealan tydntekijoista.

Alkuvuonna 2025 useita uusia sairaanhoitajia oltiin rekrytoimassa Turun
yksikkoon. Henkilostolle jarjestettiin saannollisesti sisaista koulutusta
osaamisen vahvistamiseksi.

Valvontakaynnilla oli todettu, etta potilaiden hoitosuunnitelmat eivat kaikilta
osin olleet ajan tasalla ja hoitosuunnitelmia ei ehdita paivittaa. Syyna
tilanteeseen kuvattiin olevan omahoitaja-aikojen vahyys ja
henkilostoresurssit.

Oheiskaytdn seurantaa toteutetaan yllatyshuumeseuloilla. Potilaiden
paivittainen l1aakehakuaika on lyhyt, eika sen aikana henkilokunnalla ole
aikaa toteuttaa muuta kuin ladkehoito. Potilaan haastattelu ja motivointi
paihteettomyyteen jaa nailla kaynneilla hyvin lyhyeksi. liman omahoitaja-
aikoja potilaan tilanteen kartoitus jaa kaiken kaikkiaan hyvin pieneksi tai
olemattomaksi, jolloin mm. ladkarilla ei ole tarpeeksi tietoa potilaan
tilanteesta ja oheiskaytosta. Mikali laakkeenjaossa syntyy epaily
oheiskaytosta, tilanne selvitetdan ja paivan ladke evataan yksikon ohjeiden
mukaisesti.
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Omabhoitajatapaamiset eivat toteudu suunnitelman mukaisesti. Ladkehoidon
toteutuminen pystytaan turvaamaan, mutta muulle korvaushoitopotilaan
psykososiaaliselle hoidolle ei jaa aikaa. Ladkarin vastaanotolle paasee
henkildkunnan mukaan melko hyvin, vaikka potilaita on paljon. Henkildsto
kokee, ettei sote-yhteistyo toteudu Turun korvaushoidon yksikdssa. Kaikille
potilaille ei valttamatta ole selva, kuka on oma sosiaalityontekija.
Omabhoitaja-aikojen puute koetaan johtuvan lilan vahaisesta
henkildstoresurssista ja runsaista akillisista poissaoloista.

Ajoterveysseurannasta on olemassa yleiset ohjeet. Valvontakaynnin
raportin mukaan epaselvaksi jai, onko kaikkia ajoseurannassa olleille
potilaille toteutettu huumeseuloja tasaisesti ja tarpeeksi tiheasti, toteutuuko
siis ajoterveysseuranta vaatimuksien mukaisesti. Lisaksi raportissa
nostettiin kysymys, miten ajoterveysseuranta toteutuu, mikali potilaille ei
jarjesty saanndénmukaisia ja tarvittavia omahoitaja-aikoja.

YksikOssa ei enaa kayteta hoitosopimuksia. Hoidon alkaessa potilaan
kanssa kaydaan lapi hoitoon liittyvia ohjeistuksia suullisesti. Potilaille
laaditaan apteekkisopimukset. Apteekkisopimuksesta kieltdytyminen ei ole
este korvaushoidon alkamiselle.

Valvontakaynnin havaintojen mukaan potilaan yksityisyydensuoja toteutuu
yksikossa.

3.2 Lounais-Suomen aluehallintoviraston toteuttama valvonta

Lounais-Suomen aluehallintovirastoon saapui vuonna 2024 useita
epakohtailmoituksia Varhan mielenterveys- ja paihdepalvelujen
jarjestamisesta. Aluehallintovirasto otti asian kasiteltavaksi sosiaalihuollon
valvonta-asiana (LSAVI/14920/2024) ja terveydenhuollon valvonta-asiana
(LSAVI1/14921/2024).

Lounais-Suomen aluehallintovirastoon saapui 15.1.2025 epakohtailmoitus
(LSAVI/702/2025), joka koski Varhan paihdepalveluihin ja
paihdekuntoutukseen paasemista seka paatantavallan keskittymista yksin
ylildakarille. Aluehallintovirasto saattoi asian Varsinais-Suomen
hyvinvointialueen tietoon omavalvonnan toimenpiteita varten.
Aluehallintoviraston ndkemyksen mukaan omavalvonnan vastaus jatti viela
avoimia kysymyksia. Aluehallintovirasto otti Varhan paihdepalveluihin ja
paihdekuntoutukseen paasemista ja ylilaakarin toimintaa koskevan asian
kasiteltavaksi valvonta-asiana (LSAVI1/5566/2025).

Lounais-Suomen aluehallintovirastoon saapui 2.3.2025 palveluntuottajan
laatima sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain (741/2023)
29 §:n mukainen ilmoitus (LSAVI/3500/2025), jossa ilmaistaan huoli
Varsinais-Suomen hyvinvointialueen paihderiippuvaisten asiakkaiden
turvallisuudesta, epatasa-arvoisesta kohtelusta ja heitteillejatosta.
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Aluehallintovirasto antoi paatoksen edella mainituista asioista 28.8.2025
(LSAVI/14920/14921/2024, LSAVI/3500/5566/2025). Paatoksessa
aluehallintovirasto antoi Varsinais-Suomen hyvinvointialueelle vastaisen
varalle huomautuksen siita, etta paihderiippuvaisille asiakkaille tulee
myontaa heidan palvelutarvettaan vastaavat palvelu-, hoito- ja
kuntoutuskokonaisuudet.

Aluehallintovirasto kiinnitti paatoksessa Varsinais-Suomen
hyvinvointialueen huomiota siihen, etta sosiaalihuollon
asiakasohjauskaytanto ja palvelujen jarjestamisesta annetut ohjeet
Varsinais-Suomen hyvinvointialueella toteutuvat kaikilta osin lainmukaisesti
ja etta hyvinvointialueen omiin palveluihin ja yksityisiin ostopalveluihin
ohjautuvia asiakkaita kohdellaan yhdenvertaisesti hyvinvointialueella ja
asiakkaiden palvelujen jatkuvuus turvataan.

Aluehallintovirasto korosti, etta virkasuhteessa olevan ammattihenkilon
kuuluu itsenaisesti harkita laissa saadetyn toimivallan mukaisesti seka
asiakkaan palvelutarpeeseen perustuen, myénnetaanko sosiaalihuollon
asiakkaalle hanen hakemansa palvelu tai tukitoimenpide ja tehda
harkintavaltansa mukainen paatos asiassa. Asiakasohjausryhman tai
vastaavan ryhman kannanotto asiakkaalle mydnnettavista palveluista tai
tukitoimenpiteista ei sido tydntekijaa, jonka virkavastuulle kuuluu harkinta
yksittaisen asiakkaan asiassa.

Aluehallintovirasto kehotti Varsinais-Suomen hyvinvointialuetta luopumaan
viipymatta kaytanndsta, jossa paihdekuntoutuksen saannin ehtona on
sitoutuminen eparealistisiin tavoitteisiin, joiden saavuttaminen saattaa
paihderiippuvuuden takia olla mahdotonta.

Aluehallintovirasto kehotti paatoksessa Varsinais-Suomen
hyvinvointialuetta vakiinnuttamaan yhteistydmuotoja koko alueellaan, jotta
paihde- ja riippuvuustyon erityisia palveluja voidaan yhteensovittaa paihde-
ja riippuvuushoidon kanssa.

Lounais-Suomen aluehallintovirasto kasitteli terveydenhuollon valvonta-
asiaa (LSAVI1/21614/2024), jossa oli kyse perusterveydenhuollon paihde- ja
riippuvuushoitoyksikdn toiminnasta (mm. ajoterveyslausunnot,
ladkemaaraykset, hoidon toteutus, apteekkisopimukset).
Epakohtailmoituksen mukaan potilaille oli kirjoitettu
paihteettomyystodistuksia ja palautettu ajolupa, vaikka saanndllista
huumeseulontaa ei ole ollut. Korvaushoitoa injektiona saavilla potilailla ei
ole ollut muuta hoitokontaktia kuin ladkkeen haku. limoittaja on ollut
huolissaan mm. siita, etta laakarit ovat maaranneet rauhoittavia laakkeita
korvaushoitopotilaille. Lisaksi ilmoituksen mukaan potilaiden kanssa ei ole
enaa tehty apteekkisopimuksia, jolloin potilas on hakenut
paihtymistarkoitukseen kaytettavia laakkeita yksityislaakarilta, jos ei ole
saanut niita tarpeeksi korvaushoitoklinikalta.
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Asia saatettiin Varhalle kasiteltavaksi omavalvonnallisesti. Varha toimitti
28.2.2025 vastauksen.

Varhan vastauksessa aluehallintovirastolle todetaan, etta syksysta 2024
I&htien erityisesti Turun paihdepalveluiden kokonaisuuteen on kohdistunut
useampia epakohtailmoituksia. Korvaushoitopotilaiden hoitovastuu Turussa
siirtyi erikoissairaanhoidosta perusterveydenhuoltoon maaliskuussa 2024.
Tyo6njakoa erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon valilla on
selkiytetty vastaamaan kansallisia suosituksia. Omavalvontaa Turun paihde-
ja mielenterveyspalveluissa on tehostettu.

Ajoterveysseurannan kaytantdja ja ohjeita kerrataan. Varhan
paihdepalveluilla on sisainen tydohje paihdeseurannan toteuttamiseksi.
Selvityksessa todettiin, ettd puoltavia ajoterveyslausuntoja on laadittu
vahaisimmilla huumeseuloilla kuin tydohje suosittaa, koska laakarin
ohjelmoimat huumeseulat eivat ole toteutuneet hoitajien vaikean
resurssitilanteen vuoksi.

Turun yksikossa oli selvitetty PKV-ladkkeiden maaraamiskaytantoja eika
siind havaittu puutteita. Yhtenaistd osaamista ja linjaa vahvistetaan
kuitenkin koko MIEPA-palveluissa laékéareiden verkostopalaverissa ja
kaymalla asianmukaisen ladkehoidon perusteet l1api hoitohenkildkunnan
kanssa.

Perustason paihdepalveluissa kaytetdan huumeseuloja osana
hoitosuunnitelmaa, tarvittaessa. Huumeseulakaytanteet kaydaan
hoitohenkilékunnan kanssa lapi.

Apteekkisopimuksia tehdaan paasaantoisesti kaikille korvaushoidon
potilaille. Laki ei kuitenkaan velvoita korvaushoitoyksikdsta jaettavan
korvaushoitolddkkeen saamisen edellytykseksi apteekkisopimusta.
Sahkéinen reseptitietokanta mahdollistaa aina turvallisen ladkehoidon
varmistamiseksi myo6s yksityiselta haettujen pkv-ladkkeiden tarkastelun.
Poikkeustilanteissa, joissa arvioidaan potilaan terveyden kannalta
tarkeammaksi, etta potilas on korvaushoidossa ei ole edellytetty
apteekkisopimusta hoidon saamiseksi. Naita tilanteita on Turun
korvaushoitoyksikdssa ollut yksi potilas viimeisen puolen vuoden aikana.
Kaydaan lapi laakareiden ja hoitohenkilokunnan kanssa apteekkisopimusten
juridinen rooli ja asema potilaan hoidossa.

Lounais-Suomen aluehallintovirasto oli arvioinut Varhan vastauksen ja
todennut sen riittavaksi. Asian kasittely aluehallintovirastossa oli paattynyt.

3.3 Asian arviointi
3.3.1 Oikeudellisen arvioinnin lahtokohdat

Perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan julkisen vallan on turvattava, sen
mukaan kuin lailla tarkemmin saadetaan, jokaiselle riittdvat sosiaali- ja
terveyspalvelut ja edistettava vaeston terveytta.
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Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992, potilaslaki) 3 §:n
2 momentin mukaan potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja
sairaanhoitoon.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain (612/2021, Sote
jarjestamislaki) 4 §:n mukaan hyvinvointialueen on suunniteltava ja
toteutettava sosiaali- ja terveydenhuolto sisalléltaan, laajuudeltaan ja
laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve edellyttaa. Asiakkaan
yksilollisesta palvelutarpeen ja hoidon tarpeen arvioinnista saadetaan
erikseen. Palvelut on toteutettava yhdenvertaisesti, yhteen sovitettuina
palvelukokonaisuuksina seka hyvinvointialueen vaeston tarpeet huomioon
ottaen lahella asiakkaita.

Sote-jarjestamislain 8 §:n mukaan hyvinvointialueella on oltava riittava
osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta ja sen on huolehdittava asukkaidensa palvelutarpeen
mukaisesta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen saatavuudesta kaikissa
tilanteissa. Jarjestamisvastuunsa toteuttamiseksi hyvinvointialueella on
oltava palveluksessaan toiminnan edellyttama sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattihenkilostd seka hallinnollinen ja muu henkilosto, hallinnassaan
asianmukaiset toimitilat ja toimintavalineet seka muut tarvittavat
toimintaedellytykset.

Terveydenhuoltolain 28 §:ssa saadetaan hyvinvointialueen velvollisuudesta
jarjestaa asukkaidensa paihde- ja riippuvuushoito, johon kuuluu:

1) terveydenhuollon palveluihin sisaltyva ohjaus ja neuvonta, joka koskee
paihteettdmyytta ja rippuvuuksilta suojaavia ja niitd vaarantavia tekijoita
seka paihteisiin ja riippuvuuksiin liittyvia terveytta ja turvallisuutta
vaarantavia tekijoita; seka

2) paihdehairididen ja muiden riippuvuushairididen ehkaiseminen,
tutkimus, hoito ja kuntoutus monimuotoisina palveluina.

Hoitoa on annettava henkilon, hanen perheensa ja muiden laheistensa
tuen, hoidon- ja kuntoutustarpeen perusteella.

Paihde- ja riippuvuushoitoa saavalle potilaalle on turvattava hanen
tarvitsemansa terveyden- ja sairaanhoidon kokonaisuus. Paihde- ja
riippuvuushoitoa on toteutettava myds perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon yhteistyona. Potilaan siirtyessa hoitoa antavasta
yksikosta toiseen tai sosiaalihuollon laitos- tai asumispalveluihin on
turvattava tarpeenmukaisen hoidon jatkuvuus.

Paihde- ja riippuvuushoito on suunniteltava ja toteutettava siten, etta se
muodostaa toimivan kokonaisuuden muun sosiaali- ja terveydenhuollon
kanssa seka hyvinvointialueella ja kunnissa tehtavan ehkaisevan
paihdetyon kanssa.
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Opioidiriippuvuuden vieroitus- ja korvaushoidosta opioidilaakkeilla
saadetaan terveydenhuoltolain 28a §:ssa. Opioidiriippuvaiselle potilaalle
voidaan antaa vieroitus- tai korvaushoitona opioidilaakkeita. Hoitoa voidaan
antaa sellaisessa terveydenhuoltoa toteuttavassa toimintayksikdssa, jossa
on tallaisen hoidon antamiseen perehtynyt hoidosta vastaava laakari ja
toiminnan edellyttdma muu henkilokunta seka soveltuvat tilat.

Opioidiriippuvuuden vieroitus- ja korvaushoidosta opioidiladkkeilld annetun
sosiaali- ja terveysministerion asetuksen (642/2023) 5 §:n mukaan
opioidiriippuvuuden vieroitus- ja korvaushoidon tulee perustua
hoitosuunnitelmaan, jossa laake- ja psykososiaalisen hoidon lisaksi
maaritelladn hoidon tavoitteet, potilaan muu terveyden- ja sairaanhoito,
kuntoutus ja seuranta seka yhteisty0 sosiaali- ja terveyspalvelujen valilla.
Hoidon tavoitteet tulee selvittaa hoitoa aloitettaessa ja niita tulee
saanndllisesti tarkistaa. Hoitosuunnitelmaa on tarvittaessa tadydennettava
yhteisty0ssa sosiaalihuollon kanssa sosiaalihuollossa tehtavalla
asiakassuunnitelmalla.

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annettu laki (741/2023) velvoittaa
palvelunjarjestajan varmistamaan omavalvonnallaan tehtaviensa
lainmukainen hoitaminen (238§).

Asiassa on selvitetty Varhan opioidikorvaushoidon jarjestamiseen liittyvia
kysymyksia. Ongelmia havaittiin erityisesti Turun korvaushoitoyksikdssa.
Asiassa saadun selvityksen mukaan henkildston maara koettiin liilan
vahaiseksi suhteessa potilaiden maaraan ja hoidon vaativuuteen. Kaikille
potilaille ei oltu ehditty laatimaan hoitosuunnitelmia taikka hoitosuunnitelmia
ei oltu paivitetty siten kuin opioidikorvaushoidosta annettu asetus edellytti.

Selvityksen mukaan potilaiden paivittainen laakkeenhakuaika on Iyhyt, eika
sen aikana ehdita tekemaan laajempaa potilaan haastattelua,
perusteellisempaa oheiskayton selvittamista taikka paihteettomyyteen
motivointia ja muita keskusteluja. Oheiskayton seurantaa toteutettiin
yllatyshuumeseuloilla. Laajempaa oheiskayton kartoitusta tehdaan
omahoitajakayntien yhteydessa. Mydskin muita hoitokeskusteluja ja
hoitosuunnitelmien paivityksia on tarkoitus kdyda omahoitajakaynneilla.

Ohjeistuksen mukaan kaikille potilaille nimetaan omahoitaja ja
paasaantoisesti omahoitaja on pystytty nimeamaan kaikille potilaille.
Asiassa saadun selvityksen mukaan ongelmaksi on muodostunut se, etta
omahoitajatapaamiset eivat ole toteutuneet suunnitelman mukaisesti. Siten
henkilokunnan kokemuksen mukaan korvaushoitopotilaan
psykososiaaliselle hoidolle ei ole jaanyt riittavasti aikaa.
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Paihdelaaketieteen yhdistyksen julkaisemassa Opioidikorvaushoidon
hoitosuosituksessa (s.46 — 47) on todettu, etta keskeinen elementti
korvaushoidossa on omatydntekijan kanssa luotu, potilasta tukeva
hoitosuhde. Omatyodntekijan tehtava on auttaa potilasta asettamaan
tavoitteita ja paasemaan niihin. Omatyontekijatyoskentelyn keskidossa on
potilaan ajankohtainen tilanne ja tavoitteet. Omatyontekijatyoskentely
perustuu nayttdon perustuviin hoidollisiin viitekehyksiin, esim. motivoiva
tydote, kognitiivinen kayttaytymisterapia tai kognitiivis-behavioraalinen
terapia ja muut tehokkaaksi todetut menetelmat.

Varhan mielenterveys- ja paihdepalveluille oli laadittu ajoterveyden
seurannan ohjeet. Varhan omavalvonnan valvontakaynnin raportissa
todettiin, etta ajoterveyden seurannassa ongelmaksi oli muodostunut
huumeseulojen ja omahoitaja-aikojen toteutumatta jaaminen liian vahaisen
hoitajaresurssin vuoksi.

Totean, etta useat edelld mainituista Turun korvaushoitoyksikossa
havaituista toiminnan ongelmista liittyivat liian vahaiseen
henkilostomaaraan.

Korostan sote-jarjestamislaissa hyvinvointialueelle saadettya velvollisuutta
toteuttaa sosiaali- ja terveydenhuolto sisalloltaan, laajuudeltaan ja
laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve edellyttaa. Muistutan myos
ajoterveyden seurannan toteuttamisen tarkeydesta. Jarjestamisvastuunsa
toteuttamiseksi hyvinvointialueella on oltava palveluksessaan toiminnan
edellyttdma sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6std seka
hallinnollinen ja muu henkildstd, hallinnassaan asianmukaiset toimitilat ja
toimintavalineet seka muut tarvittavat toimintaedellytykset.

Kasitykseni mukaan Turun korvaushoitoyksikossa potilaiden oikeus
riittdvaan, laadultaan hyvaan ja potilaiden l1aaketieteellisesti arvoitujen
tarpeiden mukaiseen hoitoon ei ole kaikilta osin toteutunut. Asiassa
saamani selvityksen mukaan hoitosuunnitelmien laatimisessa oli puutteita,
ja omahoitajatyohon oli jaanyt lilan vahan aikaa.

Varhan mielenterveys- ja paihdepalveluista on tehty samanaikaisesti useita
ilmoituksia Varsinais-Suomen hyvinvointialueelle ja Lounais-Suomen
aluehallintovirastolle seka eduskunnan oikeusasiamiehelle.

Pidan kannatettavana sita, etta Varha on omavalvonnan keinoin ryhtynyt
selvittamaan ongelmatilanteita ja puuttunut havaittuihin ongelmiin Turun
korvaushoitoyksikdn toiminnassa.

Eduskunnan oikeusasiamiehelle seka Lounais-Suomen
aluehallintovirastolle laadituissa selvityksissa ja lausunnoissa on kuvattu
Varhan alkuvuonna 2025 tekemia toimenpiteita tilanteen korjaamiseksi.


https://bin.yhdistysavain.fi/1587734/HeGMAxcByQUpBCpGxpnp0ZtPO9/Opioidikorvaushoitosuositus_2023.pdf
https://bin.yhdistysavain.fi/1587734/HeGMAxcByQUpBCpGxpnp0ZtPO9/Opioidikorvaushoitosuositus_2023.pdf
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Turun korvaushoitoyksikon henkilostomaaraa on ryhdytty vahvistamaan.
Henkiloston osaamista ja yhtenaisia toimintatapoja on varmistettu
henkildstolle jarjestetyissa tilaisuuksissa, joissa on kayty lapi Varhan ohjeita
ja kaytantoja. Varhan johto on pyytanyt tarkistamaan hoitosuunnitelmien
olemassaolon ja tekemaan mahdollisesti puuttuvat hoitosuunnitelmat.
Hyvinvointialueen omavalvonnan vuosisuunnitelmassa 2025 on sovittu
perustason mielenterveys- ja paihdepalvelujen olevan yksi painopistealue.
Varhan Valvontakeskus on tassa tukena. Sote-palveluiden tulosalueen
johtoryhmissa on kasitelty tilanteen edellyttamia toimenpiteita.

Toimenpiteista paattaessani olen ottanut huomioon Varhan jo tekemat
toimet tilanteen korjaamiseksi seka Lounais-Suomen aluehallintoviraston
valvonnan ja asiassa antamat ratkaisut. Sen vuoksi katson, ettei asia anna
minulle aihetta muihin laillisuusvalvonnan toimenpiteisiin. Kehotan kuitenkin
Varsinais-Suomen hyvinvointialuetta jatkamaan Turun korvaushoitoyksikon
toiminnan kehittamista ja varmistamaan riittavat henkildstéresurssit hoidon
laadun turvaamiseksi.

4 TOIMENPITEET

Saatan edella kohdassa 3.3.2 esittamani kasitykset Varsinais-Suomen
hyvinvointialueen tietoon. Tassa tarkoituksessa lahetan paatokseni
Varsinais-Suomen hyvinvointialueelle.
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