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VARUSMIEHEN TERVEYDESTA EI HUOLEHDITTU ASIANMUKAISESTI

1
KANTELU

A arvosteli 2.7.2009 paivatyssa kirjeessaan Karjalan Prikaatin varuskuntasairaalan menettelya jal-
jempéana ilmenevalla tavalla. A:n mielesta puolustusvoimat ei huolehtinut hanen terveydestaan asian
mukaisesti varusmiespalveluksen aikana.

3
RATKAISU

31
Asiakirjoista ilmenevat tapahtumatiedot paapiirteittain

A suoritti varusmiespalvelustaan Karjalan Prikaatissa, kun han hakeutui 31.3.2006 Karjalan Prikaatin
Karjalan Huoltopataljoonan laékintahuoltokeskukseen (jaljempana laakintahuoltokeskus, nykyisin S o-
tilasladketieteen keskuksen Vekaranjarven terveysasema) hoitajan vastaanotolle edellisena iltana
alkaneen kuumeilun vuoksi. A:lla ei todettu vastaanotolla kuumetta e ik hanella ollut muita oireita. A
l&hti samana paivana viikonloppulomalle, jonka oli tarkoitus paattya 2.4.2006.

A hakeutui 1.4.2006 kotikaupunkinsa Espoon Puolarmetsan terveysasemalle korkean kuumeen
vuoksi. Kliinisen tutkimuksen perusteella laakari arvioi kyseessa olevan ylahengitystieperaisen vi-
rusinfektion, joka ei edellyttanyt muuta kuin oireenmukaista hoitoa. Ladkari maarasi sairauslomaa
ajalle 1.4.—4.4.2006. A palasi terveyskeskukseen 2.4.2006 vointinsa huonontumisen vuoksi. Hanella
todettiin keuhkojen rontgentutkimuksessa keuhkokuumeeseen sopivat [0ydokset, johon hanelle maa-
rattiin ladkekuuri. Laakarin mukaan potilaan terveydentila ei edellyttéanyt sairaalahoitoa, vaan hanta
voitiin hoitaa kotona. A ilmoitti samana paivana varuskuntaan sairastumisestaan ja saamastaan sai-
rauslomasta.

Seuraavana paivana eli3.4.2006 A oli puhelimitse yhteydessa terveyskeskusladkariin ja totesi, ettei
han kokenut kykenevéansa matkustamaan julkisilla likennevalineilla varuskuntaan, johon oli noin kol-
men tunnin matka. Ladkari maarasi kahden paivan paahan laboratoriokokeita ja silhen saakka voi-
massa olevan matkustuskiellon. A soitti 5.4.2006 terveyskeskukseen kuullakseen laboratoriotulokset.
Herkasti bakteeri-infektiota ilmaiseva CRP-arvo oli laskussa (nyt 56 mg/l), vaikka se olikin viela sel-
vasti yli viitearvon (alle 10 mg/l). Kuumetta ei enaa ollut, mutta syvaan hengittdminen yskitti. Laakari
jatkoi matkustuskieltoa 11.4.2006 saakka ja maarasi kontrollin samalle paivalle.



A haettiin 5.4.2006 puolustusvoimien jarjestamalla kuljetuksella kotoaan Espoosta ja vietiin prikaatin
ladkintéahuoltokeskukseen. Sairaanhoitaja totesi potilaalla hakkaavaa yskaa ja pienta paansarkya
mutta ei kuumetta. A otettiin osastohoitoon. Hanet lahetettiin 7.-17.4.2006 véaliseksi ajaksikotihoi-
toon. A:n palattua varuskuntaan hénelle tehtiin 18.4.2006 laakarin toimesta jalkitarkastus. Hanelle
maarattiin viela 13 vuorokauden ajaksi vapaata marssi-, taistelu-, sulkeis- ja liikuntakoulutuksesta
(VMTL).

3.2
Varusmiehen sairastuminen loman aikana

3.21
Kantelu

A:n mukaan han on ollut korkean kuumeen vuoksi estynyt matkustamasta takaisin varuskuntaan ja
h&n on ilmoittanut tasté sinne 2.4.2006 eli samana péivana, kun hanen olisi tullut palata lomalta. A:n
mukaan hanelle on talléin ilmoitettu, ettd hanen siviililadkariltda saamansa sairauslomatodistus ei kel
paa, jos siitd ei imene matkustuskieltoa. Kirjoituksessa ei ole yksiloity, kenen kanssa A on keskustel
lut.

3.2.2
Oikeusohjeet ja puolustusvoimien oma ohjeistus

Terveydenhuollon jarjestdmisesta puolustusvoimissa annetun asetuksen muuttamisesta annetun valk
tioneuvoston asetuksen (462/2005) 8 §:ssa saadetdan seuraavasti:

Jos terveydenhuollon jarjestamisesta puolustusvoimissa annetun lain 3 8:n 1 mo-
mentissa tarkoitettu henkild sairastuu tai vammautuu palveluspaikkansa u lkopuolella,
hanen tulee hakeutua hoidettavaksi puolustusvoimien terveydenhuollon toimipaik-
kaan. Jos tallainen potilas kuitenkin otetaan hoidettavaksiterveyskeskukseen tai sivii-
lisairaalaan, hanet on, kun se hanen terveydentilaansa vaarantamatta on mahdollis-
ta, siirrettava hoidettavaksi puolustusvoimien terveydenhuollon toimipaikkaan.

Tapahtuma-aikaan voimassa olleen Yleisen palvelusohjesaannon (2002) 6 luvun kohdassa 229 tode-
taan muun muassa seuraavaa:

Jos varusmies tai reservilainen sairastuu tai vammautuu ollessaan lomalla tai ko-
mennuksella, hanen on kaannyttava lahimman puolustusvoimien hoitopaikan puo-
leen. Ellei sita ole paikkakunnalla tai sen puoleen kdantyminen taudin tai vamman
laadun, &akillisyyden, kuljetusvaikeuksien tai muiden erityisten syiden takia ei ole
mahdollista, henkil6lla on oikeus kaantya puolustusvoimien kustannuksella muun
kuin puolustusvoimien terveydenhuollon puoleen. Sairastumisesta on valittémastiil-
moitettava omaan perusyksikkoon, jonka tulee valittaa tieto joukko-osaston (vast)
la&karille.

Paaesikunnan terveydenhuolto-osaston ohjekirjan Terveys ja toimintakyky luvun 2.3 kohdassa 2.3.2
todetaan seuraavaa:

Jos varusmies sairastuu ollessaan lomalla tai komennuksella, hdnen on kaannyttava
lahimman puolustusvoimien sairaalan tai poliklinikan puoleen. Jos sellaista ei ole



paikkakunnalla tai jos sairauden tai vamman laatu, akillisyys tai kuljetusvaikeudet
niin vaativat, on varusmiehen kaannyttava terveyskeskuksen puoleen. Kiireellisissa
tapauksissa voi turvautua muuhunkin siviililaakariin. Hoitoa tarvitsevan onilmoitetta-
va olevansa varusmies.

Sairastumisesta on aina ilmoitettava viipymatta omaan joukko-osastoon. — —

Maaraysten mukaan varusmies on siirrettéava polikliinisen tutkimuksen ja mahdollis-
ten hoitotoimenpiteiden jalkeen sotilaslaakarin tai puolustusvoimien sairaalan jarjes-
tamaan jatkohoitoon heti, kun se hoidollisin perustein on mahdollista. Nain menetel-
la&an myaos silloin, kun varusmies on jouduttu ottamaan siviilisairaalaan osastohoi-
toon. Puolustusvoimat, lahinna jatkohoidosta vastaava joukko-osasto tai puolustus-
voimien sairaala, jarjestaa tarvittavan kuljetuksen.

3.2.3
Saatu selvitys

Hoitoon hakeutumisesta terveyskeskukseen

Karjalan Prikaatin henkilostdosaston lausunnon mukaan alokkaille opetetaan perusyksikossa p erus-
koulutuskaudella toiminta lomalla sairastumisesta. Varusmiehella on lomalla ollessaan mukana va-
rusmieskortti, jonka lisélehdesséa ohjeistetaan, miten varusmiehen tulee menetella, jos han sairastuu
lomalla. Kortissa on ohjeet my0s siita etté varusmies on ohjattava tai toimitettava sotilaslaakarin tai
sotilassairaalan jarjestamaan jatkohoitoon, jos hanen tilansa sen sallii.

Karjalan Huoltopataljoonan lausunnossa todetaan liséksi, etta varusmieskortin lisélehdesséa olevien,
siviilihoitopaikan laékéarin tietoon saatettavien ohjeiden mukaan kuljetuskelpoista varusmiesta ei tulisi
maarata kotisairaanhoitoon. Hoitavaa ladkaria pyydetdén lisdlehdessa kuittaamaan ndma ohjeet
nahdyksi. Lausunnon mukaan Yleinen palvelusohjesaanto tai mitkd&n muutkaan puolustusvoimien
pysyvaismaaraykset eivat tunne palvelushelpotuksena tai palvelusrajoitteena matkustuskieltoa.

Vekaranjarven terveysaseman hallintojohtajan B:n mukaan A:n olisi tullut sairastuttuaan lomalla ha-
keutua lahimpaan puolustusvoimien hoitopaikkaan, jolloin h&n olisi hyvin todennakdisesti paatynyt
vuodeosastolle hoitoon jo taudin alkuvaiheessa.

Puhelimitse annetuista ohjeista

Maavoimien Esikunnan mukaan A:lle puhelimitse annettu ohjeistus oli asianmukaista ja varusmiehille
yleisesti annettavan ohjeistuksen mukaista. Lausunnon mukaan poissaolorikoksissa ei ole oikeus-
kaytanndssa ainakaan automaattisesti katsottu pelkan tyokyvyttoémyytta osoittavan ladkarintodistuk-
sen merkitsevan sairaudesta johtuvaa laillista estetta olla palaamatta maaraaikana lomalta tai va-
paalta palveluspaikkaan. Asian arvioinnissa todistukseen merkitylla matkustuskiellolla on ollut olen-
nainen merkitys. Tamankin vuoksi on lausunnon mukaan ollut suorastaan valttamatonta ilmoittaa A:n
tilanteessa olevalle varusmiehelle, etta tyokyvyttdmyytta osoittavaan todistukseen tulee sisaltya arvio
matkustuskyvyttomyydesta, mikali henkil6 ei terveytensa puolesta ole kykeneva matkustamaan takai-
sin palveluspaikkaansa.

Lausunnossa viitataan Karjalan Prikaatin lausuntoon, jonka mukaan A:lla ei olisi kuite nkaan ollut tar-
vetta kdyda tdydentamassa ladkarintodistusta matkustuskyvyttomyytta osoittavalla merkinnalla, koska



prikaatissa jarjestettiin sairastuneiden suuren maaran vuoksi koordinoituja kuljetuksia kotoa varus-
kuntaan jatkohoitoon. Tama ei kuitenkaan mité ilmeisimmin ole ollut sen henkilon tiedossa, joka on
keskustellut A:n kanssa 2.4.2009 puhelimessa. Maavoimien Esikunta ei ole pitanyt tarkoituksenmu-
kaisena selvittdd enemmalti asiaa, koskaA ei ole tarkemmin yksiloinyt tata henkiloa jakoska annettu
ohjeistus on periaatteessa ollut oikeanlaatuinen.

3.24
Kannanotto

Selvityksen mukaan A on saanut muiden alokkaiden tavoin peruskoulutuskaudella tietoonsa toimin-
taohjeet lomalla sairastumisen varalta. Samat ohjeet ovat I6ytyneet varusmieskortista, joka hanelld on
ollut oltava mukanaan lomalla. Paaesikunnan lausunnon liitteen& on toimitettu jalje nnoksia Terveys- ja
toimintakyky -ohjekirjasta, jonka kohdasta 2.3.2 16ytyy kuva varusmieskortista ja sen lisélehden teks-
tista:

Varusmiehen ja reservildaisen tietoon

Jos varusmies ——sairastuu lomalla——, hdnen on kdannyttava lahimman sotilassai-
raalan tai sotilaslaakarin puoleen. Ellei sellaista ole paikkakunnalla tai j os taudin tai
vamman akillisyys sita vaatii, hanella on oikeus puolustusvoimien kustannuksella ter-
veyskeskuslaakarin tai kiireellisessa tapauksessa muunkin siviililaakarin tai sairaa-
lan puoleen. Kuitit suoritetuista terveyskeskus- yms maksuista on esitettéava perusyk-
sikdssa. Sairastumisesta on viipymatta ilmoitettava omalle joukko-osastolle.

Laakarin tietoon

Polikliinisen tutkimuksen jalkeen ja mahdollisten hoitotoimenpiteiden tultua suorite-
tuksi varusmies — — on ohjattava tai toimitettava sotilaslaakarin tai sotilassairaalan
jarjestamaan jatkohoitoon, jos hdnen tilansa sen sallii. Samoin on toimittava siviilisai-
raalaan hoitoon joutuneen kohdalla heti kun tdma on siirtokelpoinen. Kuljetuksesta
on etukateen sovittava ko sotilaslaakarin tai sotilassairaalan kanssa. Kotisairaanhoi-
toon ei kuljetuskelpoista varusmiesta — — tulisi maarata. Jos loma- — — aikaa joudu-
taan sairauden vuoksi ylittam&an, on varusmiehelle — — annettava tasta todistus
(esim SVA).

Hoitavaa laakaria pyydetaan kuittaamaan nama ohjeet nahdyksi.

Késitykseni mukaan A:lla on pitényt olla tiedossaan edella kuvatut varusmieskorttiin liitetyt ohjeet.
Niisté ilmenee, ettd varusmies voi akillisesti sairastuessaan hakeutua terveyskeskukseen ja etta sai-
rastumisesta on viipymatta ilmoitettavaomalle joukko-osastolle. Selvityksen mukaan A onhakeutunut
terveyskeskukseen ensimmaisena lomapéaivanaan korkean kuumeen vuoksi. Mielestani kyseessa on
sellainen &killinen sairastuminen, jonka vuoksi varusmies on voinut hakeutua suoraan kotipaikkakun-
tansa terveyskeskukseen.

A on oman kertomuksensa mukaan ilmoittanut sairastumisestaan joukko-osastolleen seuraavana
paivana. Han ei ole ilmeisesti nayttanyt terveyskeskuslaakarille varusmieskorttiinsa liitettyja, laakarin
tietoon tarkoitettuja ohjeita. Toisaalta A:lla on ollut tuolloin korkea kuume, minka vuoksi pidan epéato-
dennékdisend, ettd ladkari olisi pitdnyt hantatuolloin matkustuskykyisené. Toisena lomapéaivana Alla
on diagnosoitu keuhkokuume ja hanelle on maaratty sairausloman lisdksi matkustuskielto.



Maavoimien Esikunnan mukaan tyokyvyttomyytta osoittavaan todistukseen tulee siséltya arvio mat-
kustuskyvyttomyydesta silloin kun henkil ei terveytensa puolesta kykene matkustamaan takaisin pal-
veluspaikkaansa. Toisaalta samassa lausunnossa on todettu, ettatyokyvyttomyytta varten kirjoitetta-
vaan laakarintodistukseen merkitty matkustuskielto ei millaan tavalla esta eika sita ole tarkoitettu e s-
tdmaan potilaan siirtdmisté jatkohoitoon. A:lla ei kuitenkaan ole ollut tietoa kyseisena aikana toteute-
tuista Karjalan Prikaatin erityisjarjestelyista eli sairastuneiden kuljetuksista varuskuntaan. limeisesti
tata tietoa ei ole mydskaan ollut hanen sairastumisilmoituksensa vastaan ottaneella henkil6lla. Kasi-
tykseni mukaan vield tuossa vaiheessa, kun keuhkokuume on juuri diagnosoitu ja ladkehoito aloitettu,
A eiole ollutsellaisessa terveydentilassa, ettd han olisi voinut palata palveluspaikkaansa omalla kyy-
dilla, mita tukee myos siviililaakarin maarddméa matkustuskielto. Sen sijaan pidan mahdollisena, etta
hanet olisivoitu siirtda terveyden vaarantumatta puolustusvoimien jarjestamalla kuljetuksella — viime
kadessa sairaankuljetusautolla— jatkohoitoon puolustusvoimien omaan hoitopaikkaan. Kuten edella
olen jo todennut, A:lla ei ole kuitenkaan ollut tietoa néista kuljetuksista.

Puolustusvoimien selvityksesta ei ilmene, ketka kaikki varuskunnassa ovat olleet tietoisia laakinta-
henkiloston koordinoimista kuljetuksista. Karjalan Prikaatin henkildstdosaston lausunnon mukaan
yksikon paivystajalla ei ole voinut olla tietoa naista kuljetuksista. Henkiléstbosaston mukaan myos-
k&an ladkintahuoltokeskuksen paivystajan velvollisuuksiin ei ole kuulunut kuljetusten jarje staminentai
kuljetuksia koskeva ohjeistus. Mielestani tieto kuljetuksista olisi tullut antaa myds paivystajille, jotta
nama olisivat osanneet antaa asiaan liittyvia ohjeita. Henkiléstéosaston lausuntoon on liitetty ote va-
rusmiehen terveydenhuollon oppituntimateriaalista. Siita ilmenee tietty puhelinnumero, josta saa toi-
mintaohjeet, jos sairauden laatu est&dd matkustamisen. Tiedossani ei ole, onko A:n oppitunneillakéay-
ty lapi samat toimintaohjeetja onko han ottanut yhteytta kyseiseen numeroon. Ainakaan tallaista yh-
teystietoa eiilmene varusmieskortin lisdlehdesta, missa se mielestani olisi hyva olla, jottavarusmie-
hille ei jaisi epaselvyytta siitd, minne he ottavat sairastue ssaan yhteytta. Luonnollisesti numeroon vas-
taavalla henkil6lla tulee olla paivitetty tieto siitd, miten sairastumisen yhteydessa menetelld&dn. Myos
terveystietojen salassapitoa koskevat sddnnokset tulee ottaa huomioon, jotta varusmiehia ei velvoite-
ta kertomaan terveystietojaan sellaiselle henkildlle, jolla ei ole niihin lakiin perustuvaa oikeduitta.

Varusmieskortin ohjeissa ei ole mydskaan nimenomaisesti mainittu sita, etta tyokyvyttomyytta osoit-
tavaan todistukseen tulee sisaltya arvio myds matkustuskyvyttomyydesta. Kun matkustuskiellolle on
kuitenkin annettu olennainen merkitys arvioitaessa sita, onko varusmiehella ollut laillinen este ollap a-
laamatta maaraaikana lomalta palveluspaikkaan, olisi téaté koskeva maininta mielestani aiheellista
sisallyttdd myo6s niihin ohjeisiin, jotka ovat varusmiehella mukana sairastumisen varalta.

33
Sairastuneen varusmiehen hakeminen kotoa

3.31
Kantelu

Kantelukirjoituksen mukaan A:lle soitti 5.4.2006 varuskuntasairaalan toimistohenkild jamaarasihanet
palaamaan varuskuntaan puolustusvoimien jarjestamalla kuljetuksella. Hanet haettiin samana paiva-
na. A:n mielesta hakemiseen ei ole ollut ladketieteellista tai hoitoon liittyvaa perustetta varsinkin kun
hanella on ollut voimassaoleva lagkarin maaradma matkustuskielto. Hakemisen toteutti tavallinen
varusmies henkildautolla, miké ei A:n mukaan eroa siviililikenteesta mitenkaan. Lisaksi kirjoitukses-
satodetaan, etta kaskyn siirtoon antoi toimistovirkailija eika laékari. Kuitenkin A:n terveytta koskevat
tiedot olivat saatavilla ja todettavissa ilman naitéa toimia. A:n mielesta toiminnalla oli ilmeinen tarve
toteuttaa puolustusvoimien sisaista kontrollia ja sd&nndsta eika niinkaan edistaé potilaan terveytta.



3.3.2
Oikeusohjeet ja puolustusvoimien oma ohjeistus

Viittaan kohdassa 3.2.2 esitettyyn.

3.33
Saatu selvitys

Hallintojohtaja B:n mukaan varuskuntaa koetteli talvella 2006 influenssa erityisen kovasti, minka
vuoksi hanen paatoksellaan kymmenia lomalla sairastuneita varusmiehia haettiin puolustusvoimien,
l&&kintahuollon koordinoimin kuljetuksin kotoa hoitoon varuskuntaan laakintédhuoltokeskukseen. Pe-
rusteena olivat lukuisten vanhempien soitot ja huoli palvelustaan suorittavien sairastamisesta kotona
samoin kuin LaakH yleiskirje 1600/75, jonka mukaan "polikliinisen tutkimuksen jalkeen ja mahdollis-
ten hoitotoimenpiteiden tultua suoritetuksi varusmies ja kertausharjoituksissa oleva reservilainen on
ohjattava tai toimitettava sotilaslaakarin tai sotilassairaalan jarjestamaan jatkohoitoon, jos hanenti-
lansa sen sallii”.

B:n mukaan osa kuljetuksista tehtiin sairasautoilla ja osa henkildautoilla. Nain sairastuneet saatiin
valvottuun hoitoon ja jatkotutkimuksiin varuskuntasairaalaan. Tata toimintamallia jatkettiin koko ke-
vaan influenssa-ajan. B:n mukaan p&éatos oli hanen, eika toimistosihteerin, joka toimi annetunmaara-
yksen mukaan. B ei nahnyt A:n kohdalla estetta kotoa noutamiseen henkildautolla ja toimittamiseen
kotivaruskunnan hoitoyksikkoon "tavallisella autolla”. A oli B:n mukaan todettu terveyskeskuksessa jo
niin hyvavointiseksi, etta hanet oli keuhkokuumeesta huolimatta lahetetty kotiin paranemaan.

Maavoimien Esikunnan lausunnon mukaan A siirrettiin kotoaan jatkohoitoon laakintahuoltokeskuk-
seen siind vaiheessa, kun hanen terveydentilansa sen salli. A:n terveydentilan paraneminenkavi hyvin
ilmi kantelukirjoitukseen liitetyista potilaskertomuksista. Ladkarintodistukseen merkitty matkustuskiel-
to ei esta potilaan siirtamisté jatkohoitoon. Maavoimien Esikunnan mukaan A:n terveydentila ei ole
edellyttanyt siirtoa halytysajoneuvolla. Lausunnon mukaan potilaan asemasta ja oikeuksista annetun
lain 3 ja 6 8:n s&danndkset eivat tarkoita sita, ettd varusmiespalvelusta suorittava henkild olisi itse oi-
keutettu paattamaan kulloisestakin hoitopaikastaan.

3.34
Kannanotto

Paaesikunnan mukaan A noudettiin Espoosta joukko-osaston kuljetuksella 1aakintdhuoltokeskukseen
hoitoon, koska hénet oli maaratty keuhkokuumeen takia matkustuskieltoon. Sotilaslaéketieteen kes-
kuksen mukaan poikkeuksellisen laajan influenssaepidemian aikana kaytantoon otetut menettelytavat
ovat olleet mita ilmeisimmin tarkoituksenmukaisia ja huoltokeskuksessa o n toimittu sek& puolustus-
voimien pysyvaisohjeiden etta kyseisessa hankalassa tilanteessa annettujen tilapaisohjeiden mukai-
sesti. Potilasmaarien runsaudesta johtuen yksilolliseen harkintaan esimerkiksi kotoa varuskuntaan
noutojen suhteen ei liene ole ollut mahdollisuuksia.

Katson, etta influenssaepidemian aikana kaytt6on otetut kuljetusjarjestelyt ovat voineet olla useissa
tapauksissa tarkoituksenmukaisia. Niiden avullaon saatu kotona sairastavia varusmiehid puolustus-
voimien omaan hoitopaikkaan valvottuun hoitoon. Selvityksen mukaan kuljetukset ovat tapahtuneet
joko sairaankuljetusautolla tai henkildautolla. Selvityksen perusteella jaa kuite nkin epéselvaksi, onko
menettelyssa otettu huomioon kotona sairastavien varusmiesten yksilolliset olosuhteet vai ovatko kuk-
jetukset perustuneet yleisluontoiseen paatokseen, jota ladkintahuoltokeskuksen toimistosihteeri on



ilman erillista harkintaa noudattanut. Epaselvaa on myos se, kuka on tehnyt arvion siita, voidaanko
varusmies hakea henkildautolla vai tarvitaanko hanen kuljettamiseensa sairaankuljetusautoa.

Puolustusvoimien selvityksessa on todettu, etta A:n terveydentilan paraneminen kay ilmi kantelukirjoi-
tukseen liitetyista potilasasiakirjoista ja ettéa hanet on kuljetettu siind vaiheessa kun hanen terveydenti-
lansa sen salli. Selvityksissa on liséksi todettu, etta se seikka, etta A on keuhkokuumeesta huolimatta
l&hetetty kotiin paranemaan, on 0soitus siitd, ettd hanet on arvioitu terveyskeskuksessa hyvavointi-
seksi.

Tiedossani ei ole, mitd A on kertonut voinnistaan 5.4.2006, kun hanelle on soitettu kuljetuksesta. K&-
sitykseni mukaan puolustusvoimilla ei ole voinut tuolloin olla muuta tietoa A:n terveydentilasta kuin
mita han on itse puhelimitse kertonut 2.4.2006 ja 5.4.2006. Selvityksesta ei ilmene, kuka on tuolloin
arvioinut A:n terveydentilan sellaiseksi, etta han on ollut kuljetuskelpoinen ja etté kuljetus voidaan teh
da henkildautolla. Kasitykseni mukaan A:lle soittaneen henkilén tehtdvana on ollut ainoastaan ilmoit-
taa kuljetuksesta eika tiedustella hanen terveydentilaansa. llmeisesti myds kuljetustapa on jo tuolloin
ollut paatetty.

Jalkikateen voidaan kuitenkin todeta A:sta laadittujen potilasasiakirjamerkintojen perusteella, etta
hanen vointinsa on ollut5.4.2006 paranemassa, mika on ilmennyt myads laboratoriotutkimusten tulok-
sista. Hanella ei ole mydskaan ollut tuolloin en&dd kuumetta. Kasitykseni mukaan hanen terveydenti-
lansa ei ole ollut esteena kuljetukselle eika kuljetusta ole tarvinnut jarjestaa sairaankuljetusautolla.
Siviililadkarin maaraama matkustuskielto ei ole mielestani estanyt sita, etteikd A:ta ole voitu kuljettaa
jatkohoitoon puolustusvoimien hoitopaikkaan. Kun otetaan vield huomioon edelld kohdassa 3.2.2
selostettu terveydenhuollon jarjestamisesta puolustusvoimissa annetun asetuksen muuttamisestaan-
netun valtioneuvoston asetuksen 8 8:n sisélto, ei A:n siirtdmista puolustusvoimien terveydenhuollon
toimipaikkaan voida mielestani pitdd epaasianmukaisena.

A:n kuljettaminen muutaman paivéan sisalla kotoa laékintdhuoltokeskukseen ja l1&hettdminen sielta
kahden paivan kuluttua takaisin kotiin 11 paivaksi, ei ole kuitenkaan mielestaniollut tarkoituksenmu-
kaista. Puolustusvoimilla on ollut kasitykseni mukaan tiedossa ennen A:n hakua, ettdhan sairastaa
keuhkokuumetta, jonka vuoksi h&n on ollut matkustuskiellossa. A on lisaksi ollut terveyskeskuksen
seurannassa ja hanelle on ohjelmoitu jatkokontrolli samalle paivalle, kuin hdnen matkustuskieltonsa
on maaratty paattyvaksi eli 11.4.2006. A:ta koskevista puolustusvoimien potilasasiakirjoista ei ilme-
ne laakarin merkint6ja siita, etta ladkintahuoltokeskuksessa olisi arvioitu asiaa ja otettu huomioon
keuhkokuumeen vaatima pitka toipumisaika. Selvityksen perusteella nayttaa silta, ettd A:n kohdalla
on toimittu "samaan aikaan muidenkin lomalla sairastuneiden kanssa samalla tavalla" ottamatta
huomioon sairauden luonnetta.

Vaikka kyseessa ei olekaan ollut lainvastainen eika myodskaan puolustusvoimien oman ohjeistuksen
vastainen menettely, olisi tilanteessa ollut mielestani jarkevampaéa menetella toisin. Vaikka A onkin
ollut kuljetuskelpoinen, ei lyhyen ajan sisélla matkustaminen edestakaisin kodin ja varuskunnan valilla
ole voinut olla omiaan edistaméaéan keuhkokuumeesta toipumista. Edella viitattua asetuksen 8 8:8a
olisi voitu mielestani tulkita myds siten, etta siirtdmisen olisi katsottu vaarantaneen varusmiehen toi-
pumisen siihen saakka kun terveyskeskuslaakarin maaraama matkustuskielto on ollut voimassa.
Otan jallempéana kantaa kotihoitoon lahettdmiseen julkisilla liikennevalineilla.



34
Hoito laakintdhuoltokeskuksessa ja hoidosta tehdyt potilasasiakirjamerkinnéat

34.1
Kantelu

A:n mukaan hanet otettiin 5.4.2006 varuskuntasairaalan osastolle la&ké&rin tutkittavaksi, mutta [a8kari
kavi hanen luonaan vasta 7.4.2006 ja teki rutiininomaisen tarkastuksen maaraten kotihoitoa 11 pai-
vaa. Kantelukirjoituksessa pyydetaan myos kiinnittamaan huomiota varuskuntasairaalan potilasasia-
kirjojen puutteellisuuteen. Niistd eiA:n mukaan ilmene hanet tutkinutta laakaria e ika taman toimenpi-
teita.

34.2
Oikeusohjeet

Terveydenhuollon jarjestdmisestéa puolustusvoimissa annetun lain (322/1987) 1 8:n mukaan puolus-
tusvoimat jarjestaa terveydenhuoltovastuullaan olevien henkildiden terveydenhuollon.

Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992, jaljempéana potilaslaki) 3 8:n mukaan jokai-
sella Suomessa pysyvasti asuvalla henkil6lla on oikeus ilman syrjintéd hanen terveydentilansaedeliyt-
tamaan terveyden- ja sairaanhoitoon niiden voimavarojen rajoissa, jotka kulloinkin ovat terveyden-
huollon kaytettavissa. Potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon. Potilaslain
6 8:n mukaan potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan. Jos potilas kieltaytyy
tietysta hoidosta tai hoitotoimenpiteestd, hanta on mahdollisuuksien mukaan hoidettava yhteisym-
marryksessa hanen kanssaan muulla ladketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla.

Potilaslain 12 §:n mukaan terveydenhuollon ammattihenkilon tulee merkita potilasasiakirjoihin poti-
laan hoidon jarjestamisen, suunnittelun, toteuttamisen ja seurannan turvaamiseksi tarpeelliset tiedot.
Potilasasiakirjojen laatimisesta saadetaan tarkemmin sosiaali- ja terveysministerion asetuksella.

Nyt puheena olevana ajankohtana voimassa olleen potilasasiakirjojen laatimisesta annetun sosiaali-
ja terveysministerion asetuksen (99/2001) 7 §:n mukaan potilasasiakirjoihin tulee merkitéa potilaan
hyvan hoidon jarjestamisen, suunnittelun, toteuttamisen ja seurannan turvaamiseksi tarpeelliset seka
laajuudeltaan riittavat tiedot. Asetuksen 11 §:n mukaan potilaskertomukseen tulee tehda merkinnat
jokaisesta potilaan avohoito- ja kotihoitokaynnista sek& osastohoitojaksosta. Kéynteja ja hoitojaksoja
koskevista tiedoista tulee kayda ilmi tulosyy, esitiedot, nykytila, havainnot, tutkimustulokset, ongelmat,
taudinmaaritys tai terveysriski, johtopaatokset, hoidon suunnittelu, toteutus ja seuranta, sairauden
kulku seka loppulausunto. Asetuksen 12 §:n mukaan potilasasiakirjoihin tehtavistéa merkinndista tulee
kayda ilmi, miten hoito on toteutettu, onko hoidon aikana ilmennyt jotakin erityisté ja millaisia hoitoa
koskevia paatoksia sen kuluessa on tehty. Potilaskertomukseen tehtavistd merkinndista tulee riitta-
vassa laajuudessa kayda ilmi taudinmaarityksen, valitun hoidon ja tehtyjen paatosten perusteet.



3.4.3
Saatu selvitys

Hoidosta laakintdhuoltokeskuksessa

Hallintojohtaja B:n mukaan laakintahuoltokeskuksen "rutiininomainen tarkastus" kasittaé Kaypéa hoito
-suosituksen mukaisen potilaan tutkimisen. B toteaa, etta tutkimuksissa A:n todettiin olevan parane-
massa keuhkokuumeesta, mutta tarvitsevan viela palautumista ennen normaalipalveluksen vaatimaa
maksimaalista fyysista rasitusta. Taméan vuoksi héanet lahetettiin kotihoitoon.

Karjalan Prikaatin henkiléstdosaston mukaan A:n terveydentila ei ole enaa 7.4.2006 edellyttanyt hoi-
toa osastolla vuodelevossa, joten hanet lahetettiin [Aakarin maarayksella kotihoitoon.

Potilasasiakirjojen asianmukaisuudesta

Hallintojohtaja B:n mukaan varuskuntasairaalan osastokierrolla tapahtuvista kaikista yksittaisista tut-
kimuksista ja laakemaarayksista ei vieda tietoja sahkodiseen p otilastietojarjestelmaan. Nama tiedot
kirjataan paperiseen, potilaan seurantalomakkeeseen, joka osastohoidon paatteeksi siirretéan poti-
laan l&a&karintarkastuskortin (L-kortti) valiin. Siten 5.—7.4.2006 vuodeosaston ajalta tarkemmat mer-
kinnat mukaan lukien tehdyt tutkimukset, hoitomaaraykset ja hoitaneen laakarin nimi on kirjattu pape-
riselle osastopotilaan hoidon seurantakaavakkeelle, joka I6ytyy aluetoimistolla olevan L-kortin valista.
B:ll4 ei ole ollut naita tietoja kaytossa selvitystad antaessaan. Sahkdisesta jarjestelmasta 6ytyy kirjat-
tuna potilaan yleistilanne laékityksineen ja tarvittavine réntgen- ja laboratoriotutkimuksineen vuode-
osastolla tydvuorossa olleen sairaanhoitajan kirjaamana.

Karjalan Prikaatin henkilostéosaston lausunnossa todetaan edellisesta poiketen, ettd oikea sailytys-
paikka kantakortille on Sotilaslaéaketieteen arkisto Viitasaarella.

Paaesikunnan oikeudellinen osasto on toimittanut jalkik&ateen jaljennokset niistd A:ta koskevista poti-
lasasiakirjoista, joita sailytetdan Sotilasladketieteen arkistossa.

344
Kannanotto

Totean ensinnakin, etta vuodeosastojaksolta laadituista potilasasiakirjamerkinndisté ei ilmene A:n
hoidosta vastanneen ladkérin nimeé eika mydskaan laakarin arviota p otilaan tilasta tai ladkérin te-
kemia kliinisia tutkimuksia ja niista tehtyja havaintoja. Merkintéjen puuttumisen johdosta minun ei ole
mahdollista ottaa kantaa siihen, miten "rutiininomaisesti" potilas on tutkittu, kuten kantelukirjoitukses-
sa on todettu. Potilaan tulehdusarvojen ja ruumiinlammaon seuraamisesta on sen sijaan tehty asian-
mukaiset merkinnat. Niiden perusteella voidaan paatelld A:n olleen toipumassa keuhkokuumeesta.
Selvityksen perusteella vuodeosastolla annettu hoito on ollut Iahinna A:n terveydentilan ja toipumisen
edistymisen seurantaa. Pidan ymmarrettavana A:n nakemysta siita, ettd han ei ole saanut vuode-
osastolla sellaista hoitoa, mik& olisi edellyttanyt hanen siirtamistaan kotoa.

Asiakirjoihin ei ole mydskaan merkitty l[adkarin ndkemysta potilaan matkustuskyvysta. Tama olisi
mielestani ollut aiheellista mainita erikseen varsinkin kun siviililaakari on maarannyt A:lle matkustus-
kiellon 11.4.2006 saakka. Toisaalta A on maaratty kotihoitoon ja annetuista selvityksista paatellen
tama tarkoittaisi sita, etta kotihoitoon ei maarata sellaista potilasta, joka ei kykene matkustamaan.
Selvitysta ei ole siita, onko kotihoidosta paattanyt Iaékari ollut tietoinen siviililadkarin maaraamasta
matkustuskiellosta ja siitd, etta kotihoitoon lahettaminen tapahtuu aina julkisilla liikennevalineilla.



Totean lisaksi, ettd myds A:n jalkitarkastuksesta laaditut merkinnét ovat kovin puutteelliset. Esimer-
kiksi potilaan terveydentilasta pitk&n kotihoidon jalkeen ei ole mink&aanlaista kuvausta eikd merkin-
naistéd ilmene niité perusteita, joiden vuoksi ladkari on paatynyt maaradmaan potilaalle viela 13 vuo-
rokautta palvelushelpotuksia.

Edella todetun perusteella katson, ettd A:n osastohoidosta ja jalkitarkastuksesta laaditut potilasasia-
kirjamerkinnat eivat ole potilaslain ja potilasasiakirjoista annetun asetuksen mukaisia.

35
Kotihoitoon lahettaminen julkisella likennevalineella

351
Kantelu

Kantelun mukaan A lahetettiin 7.4.2006 kotihoitoon kayttaen julkisialiikennevalineita. Tama tarkoitti
hanen kohdallaan bussikyyti&a Kouvolaan ja sielld sopivan junan odottamista Helsinkiin. Kyseisena
paivana keliolosuhteet olivat poikkeuksellisen huonot, miké aiheutti junaliikenteen viivastysta. A ker-
too olleensa kotona kello 01.00 aikoihin yolla. A:n mukaan koko ajan oli voimassa laakarin hanelle
maaraddma matkustuskielto. Matkustustavasta paatti lisdksi muu kuin laakari.

35.2
Puolustusvoimien oma ohjeistus

Tapahtuma-aikana voimassa olleen Paaesikunnan ladkintahuolto-osaston palvelushelpotuksia, kot-
hoitoa ja palveluksen keskeyttamista terveydellisilla syilla koskevan pysyvaisohjeen (PELAAKHOS
PAK 03:10) 2 luvussa kasitellaan kotihoitoa. Kohdan 2.1 mukaan puolustusvoimien terveydenhuolto-
vastuulla olevan potilaan toipumisvaiheen hoito jarjestetaan padsaantdisesti joko puolustusvoimien
ladkintahuollon toimipaikassa tai palvelushelpotuksin potilaan omassa yksikdssa. Milloin potilas ei
sairaudesta tai vammasta toipuessaan voi osallistua mihink&an palvelukseen hoidon taikka toipumi-
sen siita karsimatta, hanet voidaan lahettaa toipumisvaiheessa kotihoitoon.

Koska kotihoitoon lahetettava potilas jaa jalkeen hénelle tarkoitetusta koulutuksesta, laakarin tulee
ohjeen mukaan sairaalahoidon paéattyessa arvioida, onko kotihoitoon lahettdminen valttamatonta vai
kykeneeko potilas palvelushelpotuksin osallistumaan koulutukseen. Kotihoitoon lahettamista harki-
tessaan laakarin on tarkoin arvioitava potilaan kyky ja tahto noudattaa kotihoidon ajaksi annettuja
ohjeita laékityksen, fyysisen rasituksen, elamantapojen ja muiden kuntoutumiseen vaikuttavien seik-
kojen osalta. Potilas on velvollinen noudattamaan kotihoidon ajaksi annettuja ohjeita. Jos potilas ei
halua kotihoitoon tai kotihoito ei muusta syysta ole mahdollista, potilasta hoidetaan la&karin harkin-
nan mukaisesti joko puolustusvoimien ladkintahuollon toimipaikassa tai avohoidossa yksikdssaan
palveluksesta vapautettuna.

Ohjeen kohdan 2.2 mukaan puolustusvoimien terveydenhuoltovastuulla olevan potilaan kotihoitopaa-
toksen tekee puolustusvoimien laékintédhuollon toimipaikan paallikko- tai johtajalagkari. Pa&asaantoi-
sesti kotihoito kestaa kerrallaan enintaan 7 — 14 vuorokautta. Potilasta voidaan kehottaa ottamaan
kotihoidon aikana puhelimitse yhteys kotihoidosta paattdneeseen puolustusvoimien laakintahuollon
toimipaikkaan ja pyytaa kertomaan vointiaan koskevat tiedot. Puolustusvoimien laakintahuollon toi-
mipaikan laakari arvioi uusintatarkastuksessa mahdollisen jatkohoidon tarpeen. Puolustusvoimien
terveydenhuoltovastuulla olevaa potilasta ei saa maarata kotihoitoon polikliinisen hoidon perusteella
(paasaantoisesti).



Kohdan 2.3 mukaan lahetettaessa potilas kotihoitoon oman varuskuntansa terveysasemalta, toimite-
taan paatos potilaan perusyksikkdon, jossa kirjoitetaan lomatodistus ja tarvittavat matkaliput. Puolus-
tusvoimien terveydenhuoltovastuulla olevan potilaan kotihoitopaatdksen tekee puolustusvoimienlad-
kintahuollon toimipaikan paallikk6- tai johtajaladkari. Paasaantdisesti kotihoito kestaa kerrallaan
enintédan 7—-14 vuorokautta.

353
Saatu selvitys

Hallintojohtaja B:n mukaan kotihoitoon lahettdminen tapahtuu aina julkisella likenneyhteydella.

Maavoimien Esikunnan mukaan kotihoitoon lahettaminen on tapahtunut samalla tavalla julkisia liken-
nevélineitd kayttaen kuten potilaiden osalta, joiden terveydentila la&karin arvion mukaan on yleensa
mahdollistanut kotihoidon. Julkisessa liikenteessa olevat hairiot ovat olleet ennalta arvaamattomia,
eika niihin ole ollut mahdollista etukateen varautua. Myo6s Karjalan Prikaatin henkilostéosaston lau-
sunnossa on katsottu, ettéd A:n l&hettaminen kotihoitoon julkisella kulkuneuvolla tehtiin siiné vaihees-
sa, kun potilaan terveydentila sen salli. Asiassa on noudatettu yhdenmukaista kaytantoa eika A:nter-
veydentilaa ole vaarannettu tapahtumien aikana.

354
Kannanotto

Paaesikunta toteaa, etta lahetettdessa potilas kotihoitoon, hanelle kirjoitetaan ohjeen mukaisestilo-
matodistus ja tarvittavat matkaliput joukko-osaston ja kodin vélista matkaa varten. Paaesikunta on
pitanyt valitettavana, etta A on joutunut toipilaana odottamaan junayhteyttd huonojen keliolosuhteiden
vuoksi.

Viittaan edella kohdassa 3.4.4 esitettyyn jatotean, ettd kaytettavissani ei ole puolustusvoimien lagkéa-
rin arviota A:n matkustuskelpoisuudesta 7.4.2006. Sen sijaan asiakirjoista iimenee, etté terveyskes-
kuslaakari on maarannyt kaksi paivaa aiemmin A:lle matkustuskiellon 11.4.2006 asti. Potilaan status-
tietojen puuttuessa on jalkikateen mahdotonta tietaa, mitéd A:n terveydentilassa jatoipumisen ennus-
teessa on muuttunut naiden kahden péivan aikana niin paljon, ettaterveyskeskuslaakéarin maaraa-
maa matkustuskieltoa ei ole enaa tarvinnut huomioida.

Puolustusvoimien oman ohjeistuksen mukaan laakari tekee paatoksen kotihoidosta, mutta perusyk-
sikosta kirjoitetaan matkaliput. Puolustusvoimien selvityksesta saa kasityksen, etta kotihoito ei tule
kyseeseen sellaisen varusmiehen kohdalla, joka ei kykene matkustamaanjulkisilla liikennevalineill&.
My0s kotihoitoon l&hetettédvan varusmiehen kuljetus voitaisiin mielestani hoitaa yksittéistapauksessa
samalla tavoin kuin Karjalan Prikaatissa on organisoitu influenssaepidemian aikana kuljetukset kotoa
varuskuntaan. Pidan mahdollisena, ettd myos kotihoitoon l&hetettavan varusmiehen toipuminen voi
joissakin tilanteissa vaarantua, jos kotimatka kestaa pitkaan ja han joutuu esimerkiksi vaihtamaan
matkalla kulkuvalinetta. Kaytettavissani olevan selvityksen perusteella en voi arvioida sita, miten mat-
kustaminen julkisilla likennevalineilla on vaikuttanut A:n toipumiseen. Viittaan edella toteamaani siita,
etta lyhyen ajan sisalla tehty edestakainen matkustaminen ei ole ainakaan edistéanyt toipumista.



4
LOPPUTULOS JA TOIMENPITEET

Olen paatynyt arvioon, etta menettely A:n sairastumisesta ilmoittamista (kohta 3.2.4), noutoa (kohta
3.3.4) ja kotihoitoon toimittamista jarjesteltdaessa (kohta 3.5.4) antaa aihetta arvostelulle. Myds A:n
potilasasiakirjat ovat olleet puutteellisia (kohta 3.4.4). Saatan ndma nakemykseni Padesikunnan,
Karjalan Prikaatin ja Sotilaslaaketieteen keskuksen tietoon. Tassa tarkoituksessa lahetan niille jal-
jennokset tasta paatoksestani.



