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RAASEPORIN SAIRAALAN YHTEISPAIVYSTYKSEN LAKKAUTTAMINEN

1 KANTELU

2 SELVITYS

2.1 Pyynto

Kantelija arvosteli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS)
menettelya. Kantelun mukaan HUS:n hallitus teki kevaalla 2020
paatoksen, jonka perusteella Raaseporin sairaalan yhteispaivystys
lakkautettiin. Sittemmin ilmoitettiin, etta ilta- ja yoaikainen paivystys
tapahtuu Lohjan sairaalassa, jonne saapumisesta pitaa viela
etukateen puhelimitse sopia. Hangosta on Lohjalle paivystykseen
matkaa yhteen suuntaan 80 kilometria. Matka on niin pitka ja
menettely niin hankala, etta ilmeista on, etta ihmiset jopa jattavat
paivystykseen menemisen, vaikka laakarin apu olisi valttamaton.
Ihmisten henki ja terveys ovat ilmeisessa vaarassa muutoksen
vuoksi. Liséksi palvelujen saaminen ruotsin kielella tulee olemaan
vaikeaa joissakin tapauksissa myds mahdotonta. Kantelija totesi, etta
Suomen perustuslain mukaan kansalaiset ovat tasa-arvioisia lain
edessa. Viranomaisten tulee turvata ihmisten turvallisuus ja
mahdollisuudet saada kohtuullisessa ajassa apua.

Kantelija viittasi myods Euroopan ihmisoikeussopimukseen seka YK:n
ihmisoikeuksien yleismaailmallinen julistukseen, joiden mukaan
hallinnon on turvattava ihmisille oikeus turvalliseen elamaan, johon
liittyy myos oikeus saada terveysasioissa apua ilman kohtuuttomia
vaikeuksia. Kantelija pyysi, etta oikeusasiamies ottaisi asiaan kantaa
kansalaisten yhdenvertaisuuden ja paatosten oikeudenmukaisuuden
kannalta.

Perustuslain 111 §:n 1 momenttiin viitaten pyysin, etta Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) toimittaa seuraavan selvityksen.

1. Paatoksen valituskelpoisuus

Sairaanhoitopiirista tilattujen asiakirjojen mukaan yhteispaivystyksen
lopettamista koskeva asia on kasitelty HUS:n hallituksessa 6.4.2020
48 §. Poytakirjan liitteena on muutoksenhakukielto, jonka mukaan
asiasta ei voinut valittaa, koska se koski vain valmistelua tai
taytantédnpanoa.
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Varsinaisen lopettamispaatéksen on tehnyt johtajaylilaakari 15.4.2020
28 §. Paatoksen liitteend on seuraava muutoksenhakukielto:

Paatos on terveydenhuollon toimintayksikon
terveydenhuoltolain 57 §:n tarkoittaman vastaavan laakarin
tekema sairaanhoidon johtamista ja valvontaa koskeva paatés,
joka perustuu terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun
lain 22 §:n mukaiseen laillistetun 1d8karin oikeuteen paattaa
potilaan ladketieteellisesta tutkimuksesta, taudinmaarityksesta
ja siihen liittyvasta hoidosta. Paatdksesta on mahdollista tehda
kantelu laillisuusvalvontaviranomaisille. Paatokseen ei voi
hakea muutosta kuntalain mukaisin muutoksenhakukeinoin
(KHO:1997:22).

Sairaalasta on ilmoitettu, etta perustelussa olevan korkeimman
hallinto-oikeuden ratkaisun numero on vaara ja ettd sen pitaa
olla KHO:1997:92.

Pyysin selvitysta siitd, a) milla tavalla yhteispaivystystoiminnan
lopettamista koskeva johtajaylilddkarin paatés on sairaanhoitopiirin
mielesta rinnastettavissa terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun
lain 22 §:ssa tarkoitettuun hoitopaatokseen ja b) milla tavalla
kuntalaisten oikeusturva toteutuu, jos molemmat edelld mainitut
paatokset katsotaan valituskelvottomiksi? Viittasin esimerkiksi
Tammisaaren sairaalan synnytystoiminnan lopettamista koskevaan
paatoksentekomenettelyyn, jossa kuntayhtyman hallituksen paatos ol
valituskelpoinen (KHO 28.12.2012 T: 3720).

2. Perusterveydenhuollon paivystyksen saavutettavuus

Kantelun ja sairaanhoitopiirin verkkosivujen mukaan uuteen
perusterveydenhuollon paivystykseen hakeutuminen edellyttda
puhelinsoittoa. Verkkosivujen mukaan "paivystyksellisen hoidon tarve
arvioidaan siis aina ensin puhelimitse. Raaseporin sairaalaan ei enaa
pida menna suoraan hoitoarviointia varten, koska 1.10. alkaen
siella ei enda ole hatatilanteiden vaatimaa hoitokapasiteettia”.
(Lihavointi alkuperainen).

Verkkosivuilla olevan tekstin mukaan puhelinsoittoa koskeva vaatimus
nayttaa ehdottomailta.

Pyysin selvitystd menettelyn perusteista. Selvityksessa tulisi arvioida
myos sita, vaikeuttaako uusi menettely haavoittuvassa asemassa
olevien potilaiden hoitoon paasya.

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS toimitti selvityksen ja
lausunnon. Niissa todettiin seuraavaa.
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Selvitys 6.12.2020

Raaseporin sairaalan perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon
yhteispaivystys lakkasi toimimasta 30.9.2020 ja 1.10.2020 alkaen
Raaseporin sairaalassa on toiminut Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirin jarjestdma ymparivuorokautinen
perusterveydenhuollon paivystys. 1.10.2020 alkaen Raaseporin alueen
erikoissairaanhoidon paivystys on toteutettu laadittujen
hoitoonohjausohjeiden mukaisesti maaratyissa Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin paivystyspisteissa ja nailta osin
hoitoonohjaus Lansi-Uudenmaan alueella on muuttunut toiminnan
uudelleen jarjestamiseen liittyen merkittavasti.

Paivystysapu (116117) on kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon
neuvonta- ja ohjauspalvelu, johon soitettaessa puhelu ohjautuu
alueellisesti. Lansi-Uudenmaan alueella palvelusta vastaa Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiiri. Paivystysavussa terveydenhuollon
ammattilainen tekee puhelimitse arvion paivystyksellisen tai kiireellisen
hoidon tarpeesta paikallisten ohjeiden mukaisesti. Mikali
paivystyksellisia tutkimuksia tarvitaan, ohjaa paivystysapu potilaan
asianmukaiseen hoitopaikkaan. Paivystysavusta saa myds yleisempaa
neuvontaa ja ohjausta mahdollisesti paivystyskayntia tarvitseviin
vaivoihin.

Tavoitteena niin Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa kuin
valtakunnallisestikin on, ettd mahdollisimman moni soittaisi
Paivystysapuun ennen hakeutumista paivystykseen saadakseen
mahdollisimman oikea-aikaista ja paikkaista palvelua
paivystystoiminnan osalta. Koska Raaseporin perusterveydenhuollon
paivystyksessa ei enda ole resurssia erikoissairaanhoidon ongelmien
diagnostiikkaan ja hoitoon, on katsottu erityisen oleelliseksi informoida
alueen asukkaita Paivystysavun toiminnasta hoitoon hakeutumiseen
ohjaamisessa.

Lansi-Uudenmaan alueen asukkaita informoidaan seka Hangon,
Inkoon ja Raaseporin kuntien ettd Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirin verkkosivuilla soittamaan paivystysapuun ennen
hakeutumista Raaseporin paivystykseen. Perusteluna ohjeelle on
verkkosivuilla todettu se, etta paivystyksessa ei ole hatatilanteiden
vaatimaa hoitokapasiteettia. Tyypilliset yleiseen halytysnumeroon 112
soittamisen aiheet on myds kuvattu verkkosivulla.

Raaseporin perusterveydenhuollon paivystyksessa otetaan edelleen
vastaan potilaita, jotka eivat ole soittaneet Paivystysapuun ennen
hakeutumista paivystykseen ja vaatimusta edeltavasta soitosta ennen
hoidon tarpeen arviota ei ole. Mikali Raaseporin paivystyksessa
todetaan, etta potilaan ongelma vaatii valitonta erikoissairaanhoidon
arviota tai hoitoa, ohjataan potilas tilanteesta riippuen ambulanssilla tai
muulla kulkuneuvolla asianmukaiseen erikoissairaanhoidon
paivystykseen. Sairaanhoitopiirin ndkemyksen mukaan soitto
Paivystysapuun ennen paivystykseen hakeutumista parantaa palvelua
ja potilasturvallisuutta poistamalla vaarinohjautumisesta johtuvaa
vaivaa ja viiveita oikeaan paivystyspisteeseen hakeutumisessa.
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HUS:n lausunto 15.2.2021
1. Paatoksen valituskelpoisuus

Raaseporin sairaalan uuden profiilin ja paivystystoiminnan maarittely
on ollut monivaiheinen prosessi. Hallitus on kasitellyt asiaa vuosina
2018-2020 neljassa eri kokouksessa ennen selvitys- ja
lausuntopyynnéssa mainittua 6.4.2020 pidettya hallituksen kokousta.
Asiaa on valmisteltu tydryhmassa, johon on kuulunut jasenia
Raaseporin sairaalan johdosta, kuntien sote-johdosta, Hyksin
asianomaisilta toimialoilta ja HUS:n yhtymahallinnosta. Tydryhmalla on
ollut poliittinen ohjausryhma, johon on kuulunut luottamushenkiléita
seka HUS:sta ettd alueen kunnista. Paivystystoiminnan profilointia ei
ole kasitelty tdssa prosessissa itsendisena asiana, vaan samassa
kokonaisuudessa koko sairaalan profiloinnin ja mm. anestesiaa
vaativan leikkaustoiminnan harjoittamisen osalta.

Hallituksen tekemien paatdsten lisaksi johtajayliladkari on tehnyt useita
paatdksia asiaan liittyen. Naista kaksi (selvitys- ja lausuntopyynndssa
mainittu 15.4.2020 § 28 ja 2.12.2020 § 109) liittyvat sairaalan
laaketieteellisen profiilin ja palveluvalikoiman maarittamiseen. Muut
paatokset liittyvat tydryhman nimeamiseen liittyen jalkimmaisen
paatdksen valmisteluun.

Ensimmaisessa paatdksessa johtajaylilddkari on paattanyt, etta
Raaseporin sairaalan kaikki anestesiaa edellyttava leikkaustoiminta
lopetetaan paatdksen voimaan tullessa ja ettd Raaseporin sairaalan
yhteispaivystys lopetetaan 30.9.2020 ja samalla sairaalassa siirrytdan
ymparivuorokautiseen perusterveydenhuollon tai akuuttildaketieteen
paivystykseen. Paatdksen perusteluissa kuvatuin tavoin paatéksen
aikataulutukseen ovat olennaisesti vaikuttaneet kdynnissa oleva
koronapandemia ja sen edellyttdmat palvelutuotannon mukautukset.

Jalkimmaisessa paatoksessa johtajaylilddkari on linjannut
tydryhmatyoskentelyn pohjalta sairaalan laaketieteellisen
toimintaprofiilin. Sen mukaisesti Raaseporin sairaala toimii
ensisijaisesti alueensa vaestda palvelevana lahisairaalana tiiviissa
yhteistydssa alueen kuntien (Raasepori, Hanko, Inkoo) kanssa.
Sairaalassa on ymparivuorokautinen perusterveydenhuollon paivystys,
jonka jarjestamiseen on maaraaikainen poikkeuslupa vuoden 2024
loppuun. Sairaalassa on lisaksi yksi erikoissairaanhoidon vuodeosasto
ja alueen vaestda palvelevat avopalvelut.

Keskeinen syy sairaalan paivystystoiminnan uudelleen profiloinnille on
ollut alueen palvelutarpeen muutos. Esimerkiksi yoaikaisia potilaita on
ollut viime vuosina keskimaarin korkeintaan kahdesta kolmeen
potilasta yossa, mita tarvetta varten ei ole tarkoituksenmukaista
yllapitaa raskasta paivystysta. Potilasturvallisuudenkin nakdkulmasta
tallaisessa tilanteessa on tarkoituksenmukaista ohjata Kiireellista
erikoissairaanhoitoa tarvitsevat potilaat suoraan muihin HUS:n
paivystyspisteisiin eli Raaseporin tapauksessa Lohjalle ja Jorviin.
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a) Selvitys- ja lausuntopyynnéssa pyydetaan ensinna ottamaan
kantaa siihen, milla perusteella yhteispaivystystoiminnan
lopettamista koskeva johtajayliladkarin paatdés on
sairaanhoitopiirin mielesta rinnastettavissa terveydenhuollon
ammattihenkildista annetun lain 22 §:ssa tarkoitettuun
hoitopaatokseen.

Terveydenhuoltolain 57 §:n 1 momentin mukaan
terveydenhuollon toimintayksikdssa on oltava vastaava laakari.
Saman lainkohdan mukaan vastaavan laakarin on johdettava ja
valvottava toimintayksikén terveyden- ja sairaanhoitoa. 2
momentin mukaan potilaan sairaanhoidon aloittamisesta ja
lopettamisesta seka potilaan siirtdmisesta toiseen
toimintayksikkd6on paattaa vastaava ladkari tai hanen
antamiensa ohjeiden mukaan muu laillistettu terveydenhuollon
ammattihenkild.

Laissa ei tarkemmin eritella sitd, mita toimintayksikon
terveyden- ja sairaanhoidon johtaminen tarkoittaa. Lain
perusteluissa (HE 90/2010 VP., ss. 149-150) todetaan, etta
vastaavan laakarin tehtavassa on kyse ladketieteellisten
perusteiden ja vaeston erilaisten sairaanhoidollisten tarpeiden
yhteensovittamisesta palvelujen tuotannossa ja etta kyse on
resurssien allokoinnista ja kokonaisuuden
vastuunkantamisesta. Lain perusteluissa tuodaan esimerkkind
vastaavan laakarin tehtavaan kuuluvista asioista vastuu siita,
ettd sairaanhoitopiirissa "silmatautien ja synnytysten tai
kardiologian ja gastrokirurgian jarjestamisessa perusteena on
vain vaeston tarpeet eivatka organisaation osien tai yksildiden
omat intressit". Vastaavalle ladkarille kuuluu lain perusteluiden
mukaan liséksi vastuu jokaisen organisaatiossa hoidetun
potilaan hoitoperusteiden asianmukaisuudesta ja hoidon
tasojen oikeasta valinnasta. Lain perusteluissa korostetaan,
ettd mainituista asioista ei voi vastata minkaan muun kuin
l1dakarin koulutuksen saanut johtaja.

Johtajaylilaakari on tehnyt mainitun paatdksen sairaalan
paivystys- ja leikkaustoiminnan jarjestelyista hanelle
terveydenhuoltolain mukaan kuuluvalla toimivallalla. HUS:n
nakemyksen mukaan terveydenhuoltolain tarkoittaman
vastaavan laakarin paatdksenteko ei tapahdu kuntalain nojalla,
vaan paatdksenteko talta osin perustuu terveydenhuoltolakiin.
Vastaavalle l1aakarille kuuluvista paatoksista ei voi vastata lain
perustelujen mukaisesti minkdan muun kuin ladkarin
koulutuksen saanut johtaja. Esimerkiksi kuntayhtyman hallitus
tai kuntayhtyman johtava viranhaltija eivat voi paattaa
mainituista asioista. Koska paatoksenteko ei tapahdu kuntalain
nojalla, ei paatdksentekoon sovelleta myodskaan kuntalain
mukaista muutoksenhakumenettelya. On vaikea muutoinkin
nahda, etta sairaanhoidon johtamista koskevia paatdksia
kasiteltaisiin hallintolainkayton jarjestyksessa ja
hallintotuomioistuimessa arvioitaisiin tietyn
sairaanhoitopalvelun potilasturvallisuutta.
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Keino laakarien tekemien laaketieteellisten paatdsten
laillisuuden arviointiin on vakiintuneesti kantelumenettely, jossa
on mahdollista tukeutua laaketieteellisiin asiantuntijoihin.

Vastaavan ladkarin tekemissa paatoksissa on olennaisesti
mukana potilasturvallisuuden elementti, josta han lain mukaan
vastaa. Kuten edella viitattujen paatdsten perusteluissa on
kuvattu, on Raaseporin sairaalan yhteispaivystyksen
yllapitdmiseen liittynyt jo aiemmin merkittavia
epavarmuustekijoitd anestesiologitydévoiman saatavuuden
osalta, ja tama tilanne on entisestadan pahentunut
koronapandemian my6ta. Tilanteeseen on ollut tarpeellista
reagoida viipymatta ja tarkistaa palvelujarjestelmaa
lainsdaadannodn asettamissa puitteissa siten, etta tuotetut
palvelut tayttavat kaikkina aikoina potilasturvallisuuden
vaatimukset.

Terveydenhuoltopalveluille asetetaan lainsdéddanndssa
sisalldllisia vaatimuksia. Potilaan asemasta ja oikeuksista
annetun lain 3 §:n 2 momentin mukaan potilaalla on oikeus
laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon. Vastaavasti
terveydenhuollon ammattihenkildistéd annetun lain 15 §:n 1
momentin mukaan terveydenhuollon ammattihenkilon on
ammattitoiminnassaan sovellettava yleisesti hyvaksyttyja ja
kokemusperaisia perusteltuja menettelytapoja koulutuksensa
mukaisesti, jota hanen on pyrittava jatkuvasti taydentamaan.
Tiivistetysti edelld mainituista lainkohdista seuraa muun
muassa se, ettd potilaalle tarjottavan sairaanhoidon tulee olla
laadultaan hyvaa eika sellaista hoitoa tule antaa, johon sisaltyy
perusteettomia potilasturvallisuuteen liittyvia riskeja.
Toimintayksikdn vastaavan Iaakarin tulee valittdmasti
keskeyttaa tallaisten palvelujen tarjoaminen, kun nama riskit
saatetaan hanen tietoonsa. Taman paatdksen han tekee
terveydenhuoltolakiin perustuvalla toimivallalla.

Selvitys- ja lausuntopyynnéssa on viitattu Lansi-Uudenmaan
sairaalan synnytysosaston lopettamista koskevaan KHO:n
paatokseen (HFD:2012:128), jossa on kasitelty myds
toimivaltaan liittyvia kysymyksia sen jaksossa 4.3. KHO:n
paatdksessa on todettu, ettd yksittdisen osaston
lakkauttamisen on katsottava kuuluvan kuntayhtyman
hallituksen toimivaltaan ("Med beaktande av ovan namnda
stadganden i kommunallagen och bestammelser i
samkommunens grundavtal och forvaltningsstadga har
beslutsfattandet om nedlaggningen av en enskild
sjukhusavdelning hort till styrelsens befogenheter."). KHO ei
kuitenkaan ole ottanut talla paatoksella siihen kantaa, voiko
osaston lakkauttamiseen olla olemassa rinnakkainen toimivalta
ja miten toimivalta jakautuu kuntayhtyman hallituksen ja
vastaavan laakarin valilla.
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Esimerkiksi HUSin nykyisen hallintosdannén 16 §:n perusteella
myos tulosalueiden johtajilla on toimivalta paattaa "alaisensa
toiminnan jakautumisesta tulosyksikéihin, muusta
organisaatiosta ja tehtavista hallituksen, tulosalueella toimivan
lautakunnan ja HUS:n toimitusjohtajan antamien ohjeiden
mukaisesti ja silté osin kuin perussopimuksessa ja
hallintosdannéssa ei ole asiasta toisin maaratty".

HUS on viitannut mainitun johtajayliladkarin paatoksen liitteena
olevassa oikaisuvaatimuksessa Korkeimman hallinto-oikeuden
paatokseen KHO:1997:92. Paatoksessa KHO oli katsonut
johtajayliladkarin maksusitoumuksen hylkdamista koskevan
paatdksen olevan "A:lle annettavan hoidon laaketieteellista
sisaltdd koskeva erikoissairaanhoitolain 33 §:ssa tarkoitettu
paatds, jonka johtajayliladkari on tehnyt laillistettuna 1aakarina
terveydenhuollon ammattihenkildistéd annetun lain 22 §:ssa
tarkoitetun paatdsvallan nojalla". Vastaavasti nyt kasilla
olevassa tilanteessa johtajaylilaakarin tekema paivystyksen
palvelutasoa koskeva paatds koskee sairaalassa tarjottavan
hoidon laaketieteellistd sisaltdéa ja han on tehnyt paatdksen
terveydenhuoltolain 57 §:n ja terveydenhuollon
ammattihenkildistd annetun lain 22 5:n nojalla. Kukaan muu,
kuin laillistettu 1aakari, ei olisi voinut tehda paatdsta siita,
millaisia paivystyspalveluja voidaan tuottaa sairaalassa
potilasturvallisesti.

Selvityspyynndssa on edelleen pyydetty arvioimaan sita, milla
tavalla kuntalaisten oikeusturva toteutuu, jos seka hallituksen

6.4.2020 tekema paatos, ettd johtajaylildadkarin tekema paatds
katsotaan valituskelvottomiksi.

Edelld on kasitelty johtajaylildakarin tekeman paatoksen
luonnetta terveydenhuollon toimintayksikon vastaavan ladkarin
tekemana paatdksena. Hallituksen 6.4.2020 tekeman
paatoksen osalta toteamme, ettd kyse siina on ollut esityksen
tekemisesta toiselle viranomaiselle. Tallaiset paatdkset on
vakiintuneesti katsottu asian valmisteluksi eika niihin voi hakea
muutosta tai vaatia niita oikaistavaksi (kts. mm. Harjula —
Prattala: Kuntalaki — tausta ja tulkinnat (2015, 9. uudistettu
painos), ss. 915-916). STM on antanut 18.9.2020 paatdksen
VN/ 15514/2020 poikkeusluvasta ymparivuorokautiselle
terveydenhuollon paivystykselle Raaseporin sairaalaa koskien.
Paatoksessa todetaan, etta paatdoksen tyytymaton voi hakea
siihen hallinto-oikeudelta muutosta kirjallisella valituksella 30
paivan kuluessa paatoksen tiedoksisaannista. Paatdkseen on
oheistettu valitusosoitus. Kasityksemme mukaan tdama muotoilu
antaa oikeuden myos kuntalaisille tehda valituksen STM:n
poikkeuslupapaatoksesta.

Toteamme liséksi yleisesti, etta terveydenhuollossa tehtyjen ja
laaketieteelliseen asiantuntemukseen perustuvien paatosten
laillisuuden ja asianmukaisuuden arviointi tapahtuu
vakiintuneesti kantelumenettelyssa laillisuusvalvojien toimesta.
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Terveydenhuollon oikeussuojajarjestelmaa kuvataan Tuorin ja
Kotkaksen teoksessa Sosiaalioikeus (2016, 5. uudistettu
painos) sivuilla 438—444. He viittaavat teoksessaan, etta
terveydenhuollon oikeussuojajarjestelmassa paapaino on
muualla kuin valitusmenettelyssa, eli muistutus-, kantelu- ja
vahingonkorvausmenettelyissa. He toteavat
terveydenhuollossa tehdyista paatoksista, ettd muutoksenhaku
ei ole mahdollista 1) hoitoon ottamista ja 2) yksittaisia
hoitotoimenpiteitd koskevista paatoksista. Muutoksenhaku voi
sen sijaan olla mahdollista 3) asiakasmaksuja ja 4)
terveydenhuollon toimintapolitikkaa koskevista paatoksista.
Terveydenhuollon toimintapolitiikkaa koskevista paatoksista
teoksessa nostetaan esille esimerkkeina kuntien ja
kuntayhtymien talousarviot, joihin voidaan hakea muutosta
kuntalain mukaisessa jarjestyksessa, jolloin valitusperusteena
voi olla esimerkiksi se, etta talousarviossa terveydenhuoltoon
varatut voimavarat eivat riitd tayttdmaan laissa sadadettya
jarjestamisvelvollisuutta.

Nyt kasilla olevassa johtajaylildakarin paatoksessa kyse on
lahinna hoitoon ottamista koskevasta periaatepaatdksesta:
johtajayliladkari on linjannut niita laaketieteellisia edellytyksia,
joilla hoitoon ottamista koskevia paatoksia voidaan tehda.
Paatos rinnastuu tassa mielessa Iahinna kohdan 1)
paatokseen, eika toiminnan edellytyksia maarittaviin kohdan 4)
toimintapolitiikkoihin (vrt. kuntayhtyman talousarvio).

3.1 Raaseporin sairaalan leikkaustoiminnan ja yhteispaivystyksen lopettamista koskevan
paatoksen muutoksenhakuohjaus

3.1.1 Paatoksia Raaseporin sairaalan toimintamallista

HUS:n verkkosivuilla julkaistun hallituksen paatospoytakirjan
2.3.2020 § 22 mukaan hallitus kasitteli lausuntopyyntoa,
Raaseporin sairaanhoidon toimintamalli. Poytakirjasta iimenee
muun ohella seuraavaa.

Kuntayhtyman hallitus oli paatdoksellaan 2.11.2018 §124 edellyttanyt,
ettd sairaanhoitoalueiden, erityisesti Raaseporin ja Porvoon
sairaaloiden toiminnallinen profiili, jossa kuvataan myos
gynekologisten leikkausten tilalle tuotavat korvaavat toiminnot,
esitetdan hallitukselle 31.3.2019 mennessa johtajaylilaakarin
vastatessa valmistelusta. Sairaanhoitoalueiden toiminnallinen profiili
esitettiin hallitukselle 25.3.2019 § 30, jolloin hallitus palautti asian
Raaseporin sairaalan osalta valmisteluun. Asiaa on viimeksi kasitelty
HUS hallituksessa 17.6.2019 § 77, jolloin Lansi-Uudenmaan kuntien
todettiin kayttaneen vuonna 2018 seka maarallisesti etta euroissa
eniten erikoissairaanhoidon palveluita HUS-kunnista (Raasepori +47
%, Hanko +42 % ja Inkoo +23 % yli HUS keskiarvon vuonna 2018).
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Raaseporin sairaalan toimintaprofiilia katsottiin tarpeen tarkentaa
yhdessa kuntien kanssa. Hallituksen linjauksen mukaisesti
johtajaylilaakari perusti 20.6.2019 § 96 tyéryhman, jonka tehtavana oli
30.9.2019 mennessa:

Maaritellaan sellaiset lahipalvelut, jotka Raaseporissa tuotettuina
tuottavat selkeaa lisdarvoa potilaille ja alueen asukkaille.

Selvitetdan vaihtoehdot, miten Raaseporin sairaala voisi parhaiten
tukea alueen perusterveydenhuoltoa ja asiakaslahtdisten
palvelukokonaisuuksien kehittamista.

Selvitetaan eri vaihtoehtojen vaikutukset ja yhteistydmahdollisuudet
Hyksin ja Lohjan sairaalan toimintaan.

Analysoidaan Lansi-Uudenmaan alueen kuntien erikoissairaanhoidon
kustannusajurit ja laatia esitys siitd, miten alueen kustannuksia
voidaan laskea tavoitteena HUS-tason keskimaaraiselle tasolle.

Tyoryhmalla oli poliittinen ohjausryhma, jota johti HUS hallituksen
puheenjohtaja. Tyéryhma luovutti selvityksensa johtajaylilaakarille
31.1.2020 ja se jaeltiin hallituksen tyétilaan tiedoksi ennen 10.2.2020
kokousta.

Paatos: Hallitus paatti pyytaa 30.3.2020 mennessa Lansi-Uudenmaan
sairaanhoitoalueen kuntien ja kaupunkien seka Hyks-
sairaanhoitoalueen, Lansi-Uudenmaan sairaanhoitoalueen ja Lohjan
sairaanhoitoalueen lautakuntien seka vahemmistokielisen lautakunnan
lausunnot Raaseporin sairaalan sairaanhoidollista toimintamallia
selvittdaneen tydryhman raportista, jonka lisaksi pyydetdan vastaamaan
perusteluissa mainittuun kahteen kysymykseen.

HUS:n hallituksen paatos 6.4.2020 § 48 koski Raaseporin
sairaalan toiminnallista profiilia. Paatoksen esittelyosasta ilmenee
muun ohella seuraavaa.

Hyks-sairaanhoitoalueen ja Lansi-Uudenmaan sairaanhoitoalueen
lautakunnilta sekd Raaseporin, Hangon ja Inkoon kunnilta oli pyydetty
lausuntoa. Lausuntopyynndssa kysyttiin, oliko kunnilla kantokykya
kattaa sairaalan ylikustannukset ja olisiko hyvaksyttavaa saada osa
nykyisista palveluista kauempaa, jos samalla kustannukset laskisivat.
Lisaksi kysyttiin, olisiko anestesiaa vaativien toimenpiteiden (nykyisin
yhteensa noin 4 tuntia paivassa) keskittaminen suurempiin yksikdihin
hyvaksyttavaa. Talldin lahes kayttamattomat takapaivystysringit
voitaisiin lopettaa (n. 1,2 milj € sdastd), mutta sairaalassa paikalla
oleva etupaivystys, polikliininen toiminta, vuodeosastotoiminta ja
suurin osa nykyisista toimenpiteista voisi jatkua sopimalla asiasta
kuntien ja ministerion kanssa.

Esittelyosassa selostettiin yhteenvetoa lausunnoista. HUS:n
sairaanhoitoalueen lautakunta puolsi seka anestesiaa vaativan
leikkaustoiminnan etta tdman edellyttdman taka-paivystystoiminnan
keskittamistd Raaseporin sairaalasta suurempiin yksikéihin Lohjalle ja
HYKS-sairaanhoitoalueelle.
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Lohjan sairaanhoitoalueen lautakunnan mukaan anestesiaa vaativat
toimenpiteet on mahdollista keskittda Lohjan sairaalaan, mutta tdma
vaatii lisdresursointia. Lansi-Uudenmaan sairaanhoitoalueen
lautakunnan mukaan vain ymparivuorokautinen yhteispaivystys 24/7
voi taata alueelle yhdenvertaiset palvelut. Lautakunnan mukaan
sairaalan toimintaan ei tulisi tehda suuria muutoksia ennen kuin
valtakunnallinen sote-ratkaisu ja Uudenmaan erillisratkaisu ovat
selvilla. Vahemmistokielinen lautakunta piti loppuraporttia hyvin
laadittuna ja toteaa, ettd nykyisen palvelutason turvaamiseksi
lautakunta tukee yksimielisesti Raaseporin sairaalan
yhteispaivystyksen sailyttdmista puoltavia loppuraportin paatelmia.
Hangon kaupunginhallituksen mukaan tassa vaiheessa ennen
valtakunnallisen sote-uudistuksen ja Uudenmaan erillisratkaisun
toteutumista ei tulisi tehda paatoksia Raaseporin sairaalan profiilista.
Inkoon kunnanhallituksen mukaan ymparivuorokautinen
yhteispaivystys on Raaseporin sairaalan toiminnan kannalta
perusedellytys. Raaseporin kaupunginhallituksen mukaan Raaseporin
sairaalan yhteispaivystys sailytetdan ottaen lisdksi huomioon
valtakunnallisen sote-uudistuksen, Uudenmaan erillisratkaisun ja C10-
kuntien yhteistyon.

Lisdksi paatdksen selostusosassa selvitettiin asiaan liittyvia termeja ja
kasitteitd sekad keskeisia haasteita ja vaihtoehtoisia ratkaisuja.
Yhteenvetona todettiin, ettd Raaseporin sairaalan nykyisen
yhteispaivystyksen yllapitdminen on muista ratkaisuista riippumatta
huomattavan epavarmalla pohjalla johtuen henkildkunnan
rekrytointivaikeuksista. Hallitukselle esitetaan palvelutoiminnan
saamiseksi vakaammalle pohjalle, etta yhteispaivystyksen
yllapitdmisen sijaan haetaan sosiaali- ja terveysministeridlta lupaa
yllapitdd ymparivuorokautista perusterveydenhuollon
paivystysyksikk6ad Raaseporin sairaalassa ja luvan mydntamisen
jalkeen luovutaan anestesiaa edellyttavista toimenpiteista Raaseporin
sairaalassa. Lupahakemuksen valmistelun yhteydessa laaditaan
erillinen suunnitelma sairaalan muun palvelutarjonnan vahvistamisesta
etenkin kuntoutuksen palvelujen osalta mutta myés muuta alueen
vaeston tarpeiden edellyttamaa elektiivista palvelutarjontaa lisdamalla.

HUS:n hallitus paatti aanin 11-5, etta

1. sosiaali- ja terveysministeridlle laaditaan hakemus
paivystysasetuksen 6 § tarkoittaman ymparivuorokautisen
perusterveydenhuollon paivystysyksikon yllapitamisesta
Raaseporin sairaalassa ja kaynnistetaan valmistelu
terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman ja eri-
koissairaanhoidon jarjestamissopimuksen paivittamiseksi,

2. samanaikaisesti edella kuvatun valmistelun aikana tehdaan
suunnitelma siita, miten takapaivystyksista saastyvilla
resursseilla vahvistetaan sairaalan muuta palvelutarjontaa
etenkin kuntoutuksen palvelujen osalta ja

3. suunnitelma tuodaan hallituksen kasiteltavaksi sosiaali- ja
terveysministerion tehtya paatdksen asiassa.
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Paatdkseen oli litetty muutoksenhakukielto, koska paatés koskee vain
valmistelua tai taytantdéonpanoa.

HUS-kuntayhtyman johtajaylilaakari Markku Makijarvi teki
paatoksen 15.4.2020 § 28 "Raaseporin sairaalan toiminnassa
tehtavat muutokset HUS:n hallituksen paatoksen 6.4.2020 johdosta”.
Paatoksessa todettiin muun ohella seuraavaa.

HUS:n hallituksen paatdksen mukaisesti Sosiaali- ja
terveysministeridlle tullaan kevaan 2020 aikana valmistelemaan
paivystysasetuksen 6 §:n mukainen hakemus Raaseporin sairaalan
ymparivuorokautisesta perusterveydenhuollon tai akuuttilddketieteen
paivystysyksikdn perustamisesta yhteispaivystyksen tilalle.

Raaseporin sairaalan yhteispaivystyksen toimintaan on jo aikaisemmin
liittynyt epavarmuustekijoita erityisesti anestesiapaivystyksen
toteutumisen osalta. Koronavirusepidemia on edelleen lisannyt tdhan
littyvia haasteita, koska epidemiaan varautuminen on lisannyt
merkittavasti anestesiologien tarvetta toisaalla erityisesti
tehohoitokapasiteetin voimakkaan lisddmisen vuoksi. Merkittdva osa
Raaseporin sairaalan anestesiapaivystajista on myds tullut HUS:n
ulkopuolelta, eika heilla liikkumisrajoitusten ja heidan omien
tydnantajiensa antamien rajoitusten vuoksi ole ollut epidemian aikana
mahdollisuutta tulla tekemaan paivystysvuoroja Raaseporin
sairaalaan. Taman johdosta HUS:n 1a3akintapaallikbn paatdksella
3.4.2020 on sovittu menettelyista, joilla varmistetaan
paivystyspotilaiden hoito tilanteessa, jossa anestesiapaivystajaa ei
saada paivystysvuoroon. Tallaisessa tapauksessa anestesiaa vaativaa
leikkaustoimintaa ei paasaantoisesti suoriteta. Anestesiologi tukee
virka-aikana muuta sairaalan toimintaa ja suorittaa eraita valittuja
anestesiologista osaamista edellyttavia toimenpiteita. Paivystyksen
toiminta jatkuu ei-operatiivisena (kirurgian ja sisatautien takapaivystys
jatkuu) ja tukeutuen tarvittaessa Lohjan sairaalan, Jorvin sairaalan tai
Helsingin alueen erikoissairaanhoidon paivystyksiin potilasprofiilin
mukaisesti. Valvonnassa voidaan hoitaa potilaita, joiden hoito ei
edellytd anestesiologista tukea. Lisdksi mahdollisimman oikean
potilasvalinnan varmistamiseksi em. takapaivystajien ja ensihoidon
tukena toimii Jorvin sairaalan yhteispaivystyksen vastuulaakari.

Terveydenhuoltolain 45 §:n mukaan leikkaustoiminta, joka edellyttaa
leikkaussaliolosuhteita ja anestesiaa, tulee kokonaisuudessaan koota
niihin sairaaloihin, joissa on ymparivuorokautinen
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteispaivystys. Nain
ollen paatds luopua Raaseporin sairaalan yhteispaivystyksesta ja
hakea lupaa paivystysasetuksen 6 §:n mukaiselle
ymparivuorokautiselle perusterveydenhuollon tai akuuttiladketieteen
paivystysyksikodlle tarkoittaa samalla sita, etta Raaseporin sairaalan
anestesiaa edellyttava leikkaustoiminta tulee lopettaa viimeistaan
saman aikaisesti yhteispaivystyksen loppumisen kanssa.
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Raaseporin sairaalan leikkaustoiminnasta tehtavaan paatdkseen
vaikuttaa lisdksi myos talla hetkella vallitseva koronavirusepidemia,
jonka johdosta on tehty valttamattémia toimia sairaanhoidon
varautumisessa koko HUS:n alueella. Raaseporin sairaalan kohdalla
tama on tarkoittanut sita, etta kaikki leikkaustoiminta Raaseporin
sairaalassa on toistaiseksi keskeytetty. Talla hetkella epidemian
huipun arvioidaan ajoittuvan noin touko-kesakuun vaihteeseen 2020.
Nain ollen nayttaa todennakoiselta, ettei Raaseporin sairaalan
elektiivista leikkaustoimintaa paastaisi normaalitilanteessakaan
aloittamaan uudestaan ennen kesasulkua.

Paatos: Edella olevin perustein paatan, etta

1. Raaseporin sairaalan kaikki anestesiaa edellyttava leikkaustoiminta
lopetetaan tdman paatdksen voimaan tullessa.

2. Raaseporin sairaalan yhteispaivystys lopetetaan 30.9.2020 ja
samalla sairaalassa siirrytdan ymparivuorokautiseen
perusterveydenhuollon tai akuuttilddketieteen paivystykseen

Paatdkseen liitetyn muutoksenhakuohjeen mukaan paatds on
terveydenhuollon toimintayksikon terveydenhuoltolain 57 §:n
tarkoittaman vastaavan |aakarin tekema sairaanhoidon johtamista ja
valvontaa koskeva paatds, joka perustuu terveydenhuollon
ammattihenkil6ista annetun lain 22 §:n mukaiseen laillistetun 1&aakarin
oikeuteen paattaa potilaan laaketieteellisesta tutkimuksesta,
taudinmaarityksesta ja siihen liittyvastd hoidosta. Paatoksesta on
mahdollista tehda kantelu laillisuusvalvontaviranomaisille. Paatdékseen
ei voi hakea muutosta kuntalain mukaisin muutoksenhakukeinoin
(KHO:1997:22 po KHO:1997:92).

Sosiaali- ja terveysministerio teki 18.9.2020 paatoksen
poikkeusluvasta ymparivuorokautisen perusterveyshuollon
paivystykselle. Paatoksessa todettiin muun ohella seuraavaa.

HUS operoi yhteispaivystyksia paakaupunkiseudun lisaksi Lohjan,
Porvoon, Hyvinkaan ja Raaseporin sairaaloissa. Raaseporin sairaala
on sairaanhoitoalueista pienin, ja palvelee ensisijaisesti kolmea
kuntaa: Raaseporia (27 500 as), Hankoa (8 200 as) ja Inkoota (5 400
as). Raaseporin alue on rannikkoaluetta, jonka valtakieli on ruotsi.
Alueen ruotsinkieliset erikoissairaanhoidon palvelut on tarjottu
Raaseporin sairaalasta. Alueella toimivat muun muassa Hangon
satama seka Dragsvikin varuskunta, jotka ovat tarvittaessa
tukeutuneet Raaseporin sairaalaan. Lisaksi alueella on runsaasti
vapaa-ajan asutusta.

Raaseporin sairaalan etaisyys Lohjan Sairaalasta on 46 kilometriapa
ajoaika noin 38 minuuttia. Raaseporin sairaanhoitoalueeseen
kuuluvasta Hangosta matkaa Lohjan sairaalaan on 79 kilometria ja
ajoaika 64 min. Vastaavasti matka Hangosta Raaseporin sairaalaan on
36 km (32 min).
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Alueen kolmannesta kunnasta Inkoosta matka Raaseporin sairaalaan
on 38 km (31 min) ja Lohjan sairaalaan 28 km (24 min).
Yhteispaivystyksen siirto Raaseporin sairaalasta Lohjan sairaalaan
pidentda matkaa yhteispaivystykseen noin 30 minuutilla noin 35 000
hengelle. Ymparivuorokautisen perusterveydenhuollon
paivystyspisteen perustaminen Raaseporiin mahdollistaa sen, etta
Raaseporin asukkaiden virka-ajan ulkopuoliset paivystyspalvelut
sailyvat yha lahelld kaupungin asukkaita ja matkustustarve Lohjalle
vahenee.

Virka-aikaiset erikoislaakarikonsultaatiot ovat saatavissa Raaseporin
sairaalassa toimivilta erikoislaakareilta ja paivystysaikaiset
konsultaatiot laajalti HUS:in paivystavilta |aakareilta.
Perusterveydenhuollon paivystyksen jarjestamisesta vastaisi HUS
Akuutti, joka vastaa alueen ensihoidon jarjestamisesta. Tama
mahdollistaa selkedn ensihoidon ja paivystyksen ohjeistamisen ja
tydnjaon niin, ettd Raaseporin sairaalan paivystyspisteeseen ohjataan
ja kuljetetaan vain potilaat, jotka voidaan sielld hoitaa.
Paivystystoimintaa johtaa ja siitd vastaa HUS Akuutin tehtdvaan
nimeama, virkasuhteinen |&akari. Raaseporin sairaalan kaytdssa on
ymparivuorokautiset laboratorio- ja kuvantamispalvelut.
Paivystysaikaiset radiologian lausunnot saadaan teleradiologisesti
tarvittaessa HUS Diagnostiikkakeskuksen toimesta.

Terveydenhuoltolain (1326/2010) 34 §:n mukaan samaan
sairaanhoitopiiriin kuuluvien kuntien on laadittava terveydenhuollon
jarjestdmissuunnitelma. Suunnitelmassa on sovittava
paivystyspalveluista seka tarvittavasta yhteistyosta
perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon, sosiaalihuollon, lasten
paivahoidon, ladkehuollon ja muiden toimijoiden kesken. HUS on
kaynnistanyt yhdessa alueen kuntien kanssa prosessin alueen
terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman paivittdmiseksi Raaseporin
sairaalan tulevaa toimintaa vastaavaksi. Asia suunnitellaan lupa-
anomuksen mukaan kasiteltdvaksi HUS:n valtuustossa
17.12.2020.Terveydenhuoltolain 43 §:n mukaan erityisvastuualueen
sairaanhoitopiirien on tehtava erikoissairaanhoidon
jarjestamissopimus, jossa on sovittava muun muassa tydnjaosta ja
toiminnan yhteensovittamisesta ja erikoissairaanhoidon paivystyksen
jarjestamisesta.

Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelma ja erikoissairaanhoidon
jarjestamissopimus on laadittava valtuustokausittain. Koska
poikkeuslupahakemuksen kasittelyssa ei ollut tarkoituksenmukaista
jaada odottamaan jarjestamissuunnitelman ja jarjestamissopimuksen
paivittamista, sosiaali- ja terveysministerid pyysi lausunnot HUS-
alueen kunnilta ja Helsingin yliopistollisen sairaalan
erityisvastuualueen sairaanhoitopiireiltd poikkeuslupahakemuksesta.

Inkoon kunta, Hangon kaupunki, Helsingin kaupunki, Lohjan kaupunki,
Raaseporin kaupunki, Siuntion kunta puolsivat hakemusta. Hangon ja
Raaseporin kaupungit seka Inkoon kunta pitivat erittain tarkeana, etta
Raaseporissa on ymparivuorokautinen perusterveydenhuollon
paivystys, kun on tehty paatds yhteispaivystyksen paattymisesta
1.10.2020.
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Lohjan kaupunki totesi lausuntonaan, etta erikoissairaanhoidon
resurssien ja palvelun laadun nakdkulmista on perusteltua yhdistaa
erikoissairaanhoidon paivystystoiminta Lansi- Uudenmaan alueella
Lohjan sairaalaan. Etela-Karjalan sosiaali-ja terveyspiirilla (Eksote) ei
ollut lausuttavaa.

Paaministeri Marinin hallituksen ohjelman mukaisesti hallitus on
kaynnistanyt soteuudistuksen valmistelun. Lakiesitys on parhaillaan
lausuntokierroksella. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksessa
kootaan sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdminen kuntaa
suuremmille itsehallinnollisille alueille. Koska uudistuksen valmistelu
on meneilldan, lupa mydnnetddn maaraaikaisena 31.12.2024 asti.

Paatokseen liitetyn muutoksenhakuohjeen mukaan tahan tyytymaton
saa hakea siihen muutosta hallinto-oikeudelta kirjallisella valituksella
30 paivan kuluessa paatoksen tiedoksisaannista.

3.1.2 Sovellettavia oikeusohjeita

Perustuslain 6 §:ssa saadetaan yhdenvertaisuudesta. Pykalan 1
momentin mukaan ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa. Pykalan 2
momentin mukaan ketaan ei saa ilman hyvaksyttavaa perustetta
asettaa eri asemaan sukupuolen, ian, alkuperan, kielen, uskonnon,
vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai muun
henkiloon liittyvan syyn perusteella.

Perustuslain 19 §:ssa saadetaan sosiaaliturvasta. Pykalan 1
momentin mukaan jokaisella, joka ei kykene hankkimaan
ihmisarvoisen elaman edellyttdmaa turvaa, on oikeus
valttamattomaan toimeentuloon ja huolenpitoon. Pykalan 3 momentin
mukaan julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin lailla
tarkemmin saadetaan, jokaiselle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja
edistettava vaeston terveytta.

Perustuslain 21 §:ssa saadetaan oikeusturvasta. Pykalan 1 momentin
mukaan jokaisella on oikeus saada asiansa kasitellyksi
asianmukaisesti ja ilman aiheetonta viivytysta lain mukaan
toimivaltaisessa tuomioistuimessa tai muussa viranomaisessa seka
oikeus saada oikeuksiaan ja velvollisuuksiaan koskeva paatos
tuomioistuimen tai muun riippumattoman lainkayttoelimen
kasiteltavaksi. Pykalan 2 momentin mukaan kasittelyn julkisuus seka
oikeus tulla kuulluksi, saada perusteltu paatés ja hakea muutosta
samoin kuin muut oikeudenmukaisen oikeudenkaynnin ja hyvan
hallinnon takeet turvataan lailla.

Hallintolain 2 luvun hyvan hallinnon perusteisiin kuuluu lain 6 §:ssa
saadetyt hallinnon oikeusperiaatteet. Hallintolain 6 §:n mukaan
viranomaisen on kohdeltava hallinnossa asioivia tasapuolisesti seka
kaytettava toimivaltaansa yksinomaan lain mukaan hyvaksyttaviin
tarkoituksiin.
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Viranomaisen toimien on oltava puolueettomia ja oikeassa suhteessa
tavoiteltuun paamaaraan nahden. Niiden on suojattava
oikeusjarjestyksen perusteella oikeutettuja odotuksia.

Kuntalain 8 §:ssa saadetaan kunnan jarjestamisvastuusta. Pykalan 1
momentin mukaan Kunta voi jarjestaa sille laissa saadetyt tehtavat
itse tai sopia jarjestamisvastuun siirtdmisesta toiselle kunnalle tai
kuntayhtymalle. Lakisaateisessa yhteistoiminnassa jarjestamisvastuu
on kunnan puolesta toisella kunnalla tai kuntayhtymalla. Pykalan 2
momentin mukaan tehtavien hoidosta jarjestamisvastuussa oleva
kunta tai kuntayhtyma vastaa jarjestettavien palvelujen ja muiden
toimenpiteiden 1) yhdenvertaisesta saatavuudesta, 2) tarpeen,
maaran ja laadun maarittelemisesta, 3) tuottamistavasta, 4)
tuottamisen valvonnasta, 5) viranomaiselle kuuluvan toimivallan
kayttamisesta. Pykalan 3 momentin mukaan kunta vastaa tehtaviensa
rahoituksesta, vaikka jarjestamisvastuu on siirretty toiselle kunnalle
tai kuntayhtymalle

Kuntalain 16 luvussa saadetaan oikaisuvaatimuksesta ja
kunnallisvalituksesta.

Kuntalain 134 §:ssa saadetaan oikaisuvaatimuksesta. Pykalan 1
momentin mukaan kunnanhallituksen, lautakunnan ja valiokunnan,
niiden jaoston seka niiden alaisen viranomaisen paatokseen
tyytymaton saa hakea siihen oikaisua.

Kuntalain 135 §:ssa saadetaan kunnallisvalituksesta. Pykalan 1
momentin mukaan valtuuston ja kuntayhtyman 58 §:n 1 momentissa
tarkoitetun toimielimen paatokseen seka kunnanhallituksen,
lautakunnan ja johtokunnan oikaisuvaatimuksen johdosta antamaan
paatokseen haetaan muutosta kunnallisvalituksella hallinto-
oikeudelta.

Kuntalain 136 §:ssa saadetaan oikaisuvaatimus- ja
valituskelpoisuudesta. Pykalan mukaan paatdksesta, joka koskee
vain valmistelua tai taytantdoonpanoa, ei saa tehda oikaisuvaatimusta
eika kunnallisvalitusta.

Kuntalain 137 §:ssa saadetaan oikaisuvaatimus- ja valitusoikeudesta.
Pykalan 1 momentin mukaan oikaisuvaatimuksen ja
kunnallisvalituksen saa tehda se, johon paatos on kohdistettu tai
jonka oikeuteen, velvollisuuteen tai etuun paatos valittomasti
vaikuttaa (asianosainen) seka kunnan jasen.
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Kuntalain 140 §:ssa saadetaan paatdksen tiedoksiannosta kunnan
jasenelle. Pykalan 1 momentin mukaan valtuuston, kunnanhallituksen
ja lautakunnan seka kuntayhtyman 58 §:n 1 momentissa tarkoitetun
toimielimen poytakirja siihen liitettyine oikaisuvaatimusohjeineen tai
valitusosoituksineen pidetaan tarkastamisen jalkeen nahtavana
yleisessa tietoverkossa, jollei salassapitoa koskevista saannoksista
muuta johdu.

Korkeimman hallinto-oikeuden vuosikirjaratkaisun
KHO:2012:128 verkkoselosteen mukaan sairaanhoitopiirin hallitus oli
paattanyt lakkauttaa synnytystoiminnan myds ruotsin kielella
kattavasti tarjoavassa sairaalassa. Toiminnan lakattua synnyttaja
voisivat kayttaa sairaanhoitopiirin muiden synnytysyksikoiden
palveluja. Koska oli ilmeista, etta paatods vaikuttaa vaeston kielellisiin
oikeuksiin, sairaanhoitopiirin hallitus oli asiaa valmistellessaan
velvollinen selvittamaan ja arvioimaan paatoksen kielellisia
vaikutuksia. Asiassa ei ilmennyt, etta sairaanhoitopiirin muiden
synnytysyksikoiden tarjoama palvelu olisi ollut ristiriidassa kielellisia
oikeuksia koskevien saanndsten kanssa. Paatosta ei myoskaan
pidetty syrjivana.

Terveydenhuoltolain 33 §:ssa saadetaan perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon yhteistydsta. Pykalan 1 momentin mukaan
sairaanhoitopiirin kuntayhtyma vastaa alueellaan
erikoissairaanhoidon palvelujen yhteensovittamisesta vaeston ja
perusterveydenhuollon tarpeiden mukaisesti. Sairaanhoitopiirin
kuntayhtyma on velvollinen yhteistydssa perusterveydenhuollosta
vastaavan kunnan kanssa suunnittelemaan ja kehittdamaan
erikoissairaanhoitoa siten, etta perusterveydenhuolto ja
erikoissairaanhoito muodostavat toiminnallisen kokonaisuuden.
Kokonaisuudessa on huomioitava erikoissairaanhoidon palvelujen
tarjoaminen tarkoituksenmukaisesti perusterveydenhuollon
yhteydessa seka erikoissairaanhoidon yksikoissa. Pykalan 2
momentin mukaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyman on annettava
alueensa terveyskeskuksille niiden tarvitsemia sellaisia
erikoissairaanhoidon palveluja, joita perusterveydenhuollon ei ole
tarkoituksenmukaista tuottaa seka vastattava kunnallisen
terveydenhuollon tuottamien laboratorio- ja kuvantamispalvelujen,
laakinnallisen kuntoutuksen sekd muiden vastaavien erityispalvelujen
kehittdmisen ohjauksesta ja laadun valvonnasta. Pykalan 3 momentin
mukaan lisaksi sairaanhoitopiirin kuntayhtyma vastaa alueellaan
tehtavaalansa tutkimus-, kehittamis- ja koulutustoiminnasta seka
kunnallisen terveydenhuollon tietojarjestelmien yhteensovittamisesta.
Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma vastaa alueellaan
erikoissairaanhoidon jarjestamisesta yhtenaisin laaketieteellisin ja
hammaslaaketieteellisin perustein.
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Terveydenhuoltolain 57 §:ssa saadetaan vastuusta toimintayksikon
terveyden- ja sairaanhoidosta. Pykalan 1 momentin mukaan
terveydenhuollon toimintayksikdssa on oltava vastaava laakari.
Vastaavan laakarin on johdettava ja valvottava toimintayksikon
terveyden- ja sairaanhoitoa. Pykalan 2 momentin mukaan potilaan
sairaanhoidon aloittamisesta ja lopettamisesta seka potilaan
siirtamisesta toiseen toimintayksikkoon paattaa vastaava laakari tai
hanen antamiensa ohjeiden mukaan muu laillistettu terveydenhuollon
ammattihenkild. Pykalan 3 momentin mukaan kunnassa ja
kuntayhtymassa on oltava tarpeenmukainen henkilosto
terveydenhuollon toimintayksikolle kuuluvia julkista valtaa sisaltavia
tehtavia varten. Henkilon, jonka tehtaviin kuuluu julkisen vallan
kayttaminen, on oltava virkasuhteessa kuntaan tai kuntayhtymaan.

Erikoissairaanhoitolain 7 luvussa sdadetaan sairaanhoidon
jarjestamisesta. Lain 32 §:n sairaalassa ja muussa toimintayksikdssa
seka muualla naiden vastuulla annettavaa sairaanhoitoa johtaa ja
valvoo asianomainen ylilaakari tai muu johtosadnndssa maaratty
sairaanhoitopiirin kuntayhtyman laakari.

Terveydenhuollon ammattihenkilostosta annetun lain 22 §:ssa
saadetaan taudinmaarityksesta ja oikeudesta maarata laakkeita.
Pykalan 1 momentin mukaan laillistettu 1aakari paattaa potilaan
laaketieteellisesta tutkimuksesta, taudinmaarityksesta ja siihen
littyvasta hoidosta. Vastaavasti laillistettu hammaslaakari paattaa
potilaan hammaslaaketieteellisesta tutkimuksesta,
taudinmaarityksesta ja siihen liittyvasta hoidosta. Pykalan 2 momentin
mukaan laillistetulla 1aakarilla ja hammaslaakarilla on oikeus maarata
apteekista laakkeita, laakarilla laakinnallista tai laaketieteellista
tarkoitusta varten ja hammaslaakarilla hammaslaakinnallista tai
hammaslaaketieteellista tarkoitusta varten, noudattaen, mita siita
erikseen saadetaan tai maarataan.

HUS:n hallintosaannon 16 §.ssa on maaraykset tulosalueiden
sisdisesta organisaatiosta ja muista tehtavista. Pykalan 1 momentin
mukaan tulosalueiden johtajat maaraavat alaisensa toiminnan
jakautumisesta tulosyksikdihin, muusta organisaatiosta ja tehtavista
hallituksen, tulosalueella toimivan lautakunnan ja HUS:n
toimitusjohtajan antamien ohjeiden mukaisesti ja siltd osin kuin
perussopimuksessa ja hallintosaanndssa ei ole asiasta toisin
maaratty.
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Korkeimman hallinto-oikeuden vuosikirjaratkaisun KHO 1997:92
verkkoselosteen mukaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyman
johtajaylilaakarin paatos, jolla oli hylatty A:n hakemus saada
maksusitoumus yliopistollisessa sairaalassa tehtaviin tutkimuksiin, oli
A:lle annettavan hoidon ladketieteellista sisaltda koskeva
erikoissairaanhoitolain 33 §:ssa tarkoitettu paatos, jonka
johtajaylilaakari oli tehnyt laillistettuna laakarina terveydenhuollon
ammattihenkilGista annetun lain 22 §:n tarkoittamalla paatosvallalla.
Tuollaiseen laakarin tekemaan paatdkseen ei, kun otettiin huomioon
my0s viimeksi mainitun lain 5 luvun seka potilaan asemasta ja
oikeuksista annetun lain 3 luvun sdannokset, voitu hakea muutosta
kuntalain mukaisin muutoksenhakukeinoin.

Oikeuskirjallisuudessa (Kaarlo Tuori — Toomas Kotkas:
Sosiaalioikeus, Helsinki 2016, s. 438—444) on todettu muun ohella
seuraavaa.

"Kunnallinen terveydenhuolto

Terveydenhuollon oikeussuojajarjestelmassa paapaino on muualla
kuin valitusmenettelyssa: muistutus-, kantelu- ja
vahingonkorvausmenettelyissa. Syyna on se, ettd terveydenhuolto on
yleensa tosiasiallista hoitotoimintaa, jossa ei tehda valituskelpoisia
hallintopaatdksia. Yksilollisessa paatdoksenteossa muutoksenhaulla on
merkitysta 1ahinna tahdosta riippumattomaan hoitoon maarattaessa.
Niinpa kansanterveyslaki (66/1972), erikoissairaanhoitolaki
(1062/1989) ja terveydenhuoltolaki (1326/2010) kunnallisen
terveydenhuollon yleislakeina eivat sisalla sdanndksia potilaan
muutoksenhakuoikeudesta. Tallaisia sddnndksia ei ole mydskaan
potilaslaissa eli potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa laissa
(785/1992). Potilaslain 15 §:ssa todetaan ainoastaan, etta potilaan
tekeman muistutuksen johdosta annettuun paatékseen ei saa hakea
muutosta valittamalla.

Paatokset yksittaisista hoitotoimenpiteista

Hoitotoimenpiteista paatettaessa on noudatettava tietoon perustuvan
suostumuksen periaatetta. Kun tata periaatetta kunnioitetaan,
potilaalle ei voi syntya oikeussuojan tarvetta, joka edellyttaisi
muutoksenhakuoikeutta. Jos taas hoitotoimenpiteeseen on ryhdytty
tietoon perustuvan suostumuksen periaatteen vastaisesti,
muutoksenhaulla ei enaa ole merkitysta, vaan potilaan on
turvauduttava muihin oikeusturvakeinoihin. Oikeussuojan tarve, johon
muutoksenhakuoikeus mahdollisesti voisi vastata, voi koskea
ainoastaan tilannetta, jossa julkisen terveydenhuollon toimintayksikkd
tai siina tyoskenteleva laakari kieltaytyy antamasta potilaalle taman
haluamaa hoitoa.
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Paatdksenteko yksittaisista hoitotoimenpiteista on oikeudellisesti
yleensa arvioitava tosiasialliseksi toiminnaksi, joka jaa
muutoksenhakuoikeuden ulkopuolelle ja jossa laakarin ratkaisuvalta
nojautuu terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun lain 22 §:aan.
Jos potilaan haluamasta hoidosta kieltaytymisen syyna ovat
yksinomaan laaketieteelliset tai niihin liittyvat laakintaeettiset perusteet,
valitusoikeus ei ole perusteltavissa. Toisin saatetaan arvioida
tilannetta, jossa laaketieteellisesti sindnsa hyodyllisesta tai jopa
valttamattdmasta hoidosta kieltaytymista perustellaan sen kalleudella.
Talldin paatdksenteossa on ensisijaisesti kysymys kunnallisen
terveydenhuollon niukkojen voimavarojen jakamisesta ja siind
noudatettavista kriteereista, joilla on myds oikeusperiaatteiden
rajoittama puolensa.

Toimintapolitikkaa koskevat paatokset

Sosiaalihuollon tavoin kunnallisen terveydenhuollon laajuutta ja
painopisteitd maarittavat kunnalliset toimintapolitiikan tason paatdkset,
kuten kuntien ja kuntayhtymien talousarviot. Tallaisiin paatéksiin
kunnan jasenet voivat hakea laillisuusperusteilla muutosta kuntalain
mukaisessa jarjestyksessa. Valitusperusteena voi olla esimerkiksi se,
etta talousarviossa terveydenhuoltoon varatut voimavarat eivat riita
tayttdmaan kansanterveyslaissa tai erikoissairaanhoitolaissa sdadettya
jarjestamisvelvollisuutta.”

Oikeudenkaynnista hallintoasioissa annettu laki tuli voimaan
1.1.2020. Sillda kumottiin hallintolainkayttolaki. Oikeudenkaynnista
hallintoasioissa annetun lain 7 §:ssa saadetaan valitusoikeudesta
hallintopaatdkseen. Pykalan 1 momentin mukaan hallintopaatokseen
saa hakea muutosta valittamalla se, johon paatos on kohdistettu tai
jonka oikeuteen, velvollisuuteen tai etuun paatos valittomasti
vaikuttaa ja se, jonka valitusoikeudesta laissa erikseen saadetaan.
Lain 8 §:ssa saadetaan valitustiesta. Pykalan 1 momentin mukaan
viranomaisen paatoksesta valitetaan hallinto-oikeuteen. Lain 9 §:ssa
saadetaan muun ohella valituksesta kunnallisen viranomaisen
paatokseen. Pykalan 1 momentin mukaan valituksesta kunnallisen
viranomaisen paatokseen saadetaan kuntalaissa.

3.1.3 Paatoksenteon oikeudellinen arviointi ja annettu muutoksenhakuohjaus

HUS:n hallitus oli kasitellyt sairaanhoitoalueiden, erityisesti
Raaseporin ja Porvoon sairaaloiden, toiminnallista profiilia vuodesta
2018 lahtien. Hallituksen kokouksessa 2.3.2020 kasiteltiin perustetun
tyoryhman laatimaa raporttia ja lausuntopyyntdad Raaseporin
sairaalan sairaanhoidollisesta toimintamallista.
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Hallitus paatti kokouksessaan 6.4.2020 aanestyksen jalkeen asiassa
suoritetun valmistelun ja saatujen lausuntojen perusteella muun
ohella, etta sosiaali- ja terveysministeriolle laaditaan hakemus
paivystysasetuksen 6 § tarkoittaman ymparivuorokautisen
perusterveydenhuollon paivystysyksikon yllapitamisesta Raaseporin
sairaalassa ja kaynnistetaan valmistelu terveydenhuollon
jarjestamissuunnitelman ja erikoissairaanhoidon
jarjestamissopimuksen paivittamiseksi. Paatoksen oli liitetty
valitusosoituksena muutoksenhakukielto, koska se koski kuntalain
136 §:ssa tarkoitetulla tavalla valmistelua tai taytantéonpanoa.

Johtajayliladkari paatti 15.4.2020 HUS:n hallituksen paatoksen
johdosta Raaseporin sairaalan toiminnassa tehtavista muutoksista.
Paatdoksen mukaan Raaseporin sairaalan kaikki anestesiaa
edellyttava leikkaustoiminta lopetetaan taman paatdksen voimaan
tullessa ja Raaseporin sairaalan yhteispaivystys lopetetaan 30.9.2020
ja samalla sairaalassa siirrytdan ymparivuorokautiseen
perusterveydenhuollon tai akuuttildadketieteen paivystykseen.
Paatoksen liitetyn muutoksenhakuohjeen mukaan paatds oli
terveydenhuollon toimintayksikdn terveydenhuoltolain 57 §:n
tarkoittaman vastaavan laakarin tekema sairaanhoidon johtamista ja
valvontaa koskeva paatos, joka perustuu terveydenhuollon
ammattihenkilista annetun lain 22 §:n mukaiseen laillistetun Iaakarin
oikeuteen paattaa potilaan ladketieteellisesta tutkimuksesta,
taudinmaarityksesta ja siihen liittyvasta hoidosta.
Muutoksenhakuohjeessa oli viitattu korkeimman hallinto-oikeuden
ratkaisuun KHO:1997:92.

Kaytettavissa olevan asiakirjaselvityksen mukaan HUS:ssa arvioitiin
sairaanhoitoalueiden, erityisesti Raaseporin sairaalan ja Porvoon
sairaalan, toimintamalleja. HUS:n hallitus oli palauttanut Raaseporin
sairaalan sairaanhoidollisen toimintamallin valmisteluun, ja
johtajaylilaakari oli hallituksen linjauksen mukaisesti perustanut
tyoryhman jatkovalmistelua varten. Tyoéryhman valmistelun
perusteella hallitus paatti pyytaa HYKS-sairaanhoitoalueen ja Lansi-
Uudenmaan sairaanhoitoalueen lautakunnilta seka Raaseporin,
Hangon ja Inkoon kunnilta yleiset lausunnot Raaseporin sairaalan
profiilista ja tydryhman raportista. Hallituksen kokouksessa 6.4.2020
paatettiin taman valmistelun perusteella laatia Raaseporin sairaalan
toiminnalliseen profiilin littyen muun ohella hakemus sosiaali- ja
terveysministeriolle ymparivuorokautisen perusterveydenhuollon
paivystysyksikon yllapitamisesta Raaseporin sairaalassa.
Johtajayliladkari puolestaan paatti asiassa suoritetun valmistelun ja
hallituksen paatdksen johdosta Raaseporin sairaalan toiminnassa
tehtavista muutoksista siten, etta Raaseporin sairaalan kaikki
anestesiaa edellyttava leikkaustoiminta ja sairaalan yhteispaivystys
lopetetaan 30.9.2020 ja samalla sairaalassa siirrytaan
ymparivuorokautiseen perusterveydenhuollon tai akuuttilaaketieteen
paivystykseen.
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Kasitykseni mukaan Raaseporin sairaalan toimintamallia koskevassa
paatoksenteossa HUS:n hallituksessa ja johtajaylilaakarin hallituksen
paatosten nojalla paattamissa muutoksissa sairaalan toiminnoissa on
ollut kysymys sairaalan sairaanhoidollisesta toimintamallista ja
terveydenhuollon palvelujen eli paivystystoiminnan ja
leikkaustoiminnan jarjestamisesta. Kysymys on olut kunnan
viranomaisen paatoksenteosta, jossa sen jarjestamisvastuulla olleista
palveluista paatettaessa on tullut ottaa huomioon kuntalaissa
saadetylla tavalla yhdenvertaisuus ja saavutettavuus seka palvelun
tarpeen ja maaran maaritteleminen. Paatdksenteossa on niin ikadan
tullut ottaa huomioon hyvan hallinnon perusteisiin kuuluvat hallinnon
oikeusperiaatteet, kuten hallinnon asiakkaiden tasapuolinen kohtelu
ja viranomaisen toiminnan puolueettomuus. Kysymys ei ollut
paatoksesta yksittaisen potilaan laaketieteellisesta tutkimuksesta,
taudinmaarityksesta tai niihin liittyvasta hoidosta, vaan laajemmasta
koko sairaalan toimintapolitiikkaa koskevasta paatoksenteosta.

Vaikka johtajaylilaakarillda on ollut HUS:n lausunnon mukaan
kuntayhtyman hallintosaannon ja terveydenhuoltolain nojalla
toimintayksikon vastaavana laakarina toimivalta paattaa sairaalaan
terveydenhoitopalvelujen jarjestamisesta, kysymys ei nahdakseni ole
ollut tosiasiallisena hallintotoimintana pidettavasta yksittaisen potilaan
hoitoa koskevasta paatdoksenteosta, vaan sairaalan
sairaanhoitopalveluiden jarjestamistavasta ja toimintapolitiikasta.
Tallaiseen viranhaltijapaatokseen olisi mielestani tullut liittaa
kuntalaissa saadetty oikaisuvaatimusohje, jotta kunnan jasenilla olisi
ollut mahdollisuus saattaa paatdoksenteon perusteet, kuten
toteutettavien sairaanhoitopalveluiden yhdenvertaisuus ja
saavutettavuus seka kielellisten oikeuksien toteutuminen
muutoksenhakuasteiden, viime kadessa korkeimman hallinto-
oikeuden tutkittavaksi ja arvioitavaksi. Kasitykseni mukaan
johtajaylilaakarin paatos terveydenhuollon palvelujen eli
yhteispaivystystoiminnan ja leikkaustoiminnan lopettamisesta ol
rinnastettavissa Tammisaaren sairaalan synnytystoiminnan
lopettamista koskevaan paatoksentekomenettelyyn, jonka perusteet
olivat tulleet korkeimman hallinto-oikeuden vuosikirjapaatoksella
KHO:2012:128 lainvoimaisesti arvioiduksi.

Oikeusasiamies ei voi muuttaa eika kumota viranomaisten paatoksia
eika maarata kasittelemaan jo paatettya asiaa uudelleen.
Oikeusasiamies voi vain saattaa viranomaisen tietoon kasityksensa
oikeusturvan ja hyvan hallinnon asianmukaisesta toteutumisesta.
Paatoksen valituskelpoisuus ja muutoksenhakijoiden valitusoikeutta
koskevat oikeuskysymykset ratkaistaan hallinto-oikeudessa, viime
kadessa ylimpana asteena korkeimmassa hallinto-oikeudessa.
Taman vuoksi tyydyn saattamaan edella toteamani kasityksen
johtajaylilaakarin paatdksen luonteesta ja sen oikaisuvaatimus- ja
valituskelpoisuudesta HUS kuntayhtyman tietoon.
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Oikeusasiamies ei mydskaan voi puuttua siihen, miten viranomainen
on kayttanyt sille lain mukaan kuuluvaa harkintavaltaa, jos tuota
harkintavaltaa ei ole ylitetty tai kaytetty vaarin. Kaytettavissa olevan
asiakirjaselvityksen ja erityisesti paatoksenteon pohjana olleen
valmistelun seka sovellettavien oikeusohjeiden perusteella minulla ei
ole talta osin perusteita epailla asiassa toimenpiteitani edellyttavaa
lainvastaista menettelya tai velvollisuuden laiminlyontia.

HUS:n lausunnon mukaan sosiaali- ja terveysministerion paatokseen
18.9.2020 poikkeusluvasta ymparivuorokautisen terveydenhuollon
jarjestamisesta Raaseporin sairaalassa olisi kuntalaisilla ollut oikeus
hakea muutosta. Lausunnon mukaan paatokseen on oheistettu
valitusosoitus ja tama muotoilu antaa oikeuden myos kuntalaisille
tehda valituksen poikkeuslupapaatoksesta.

Talta osin totean seuraavan.

Sosiaali- ja terveysministerion paatéksen mukaan sovellettavina
oikeusohjeina olivat terveydenhuoltolain 50 § ja hallintolainkayttolain
7 §. Paatoksen muutoksenhakuohjeena oli valitus hallinto-oikeuteen
ja siihen oli liitetty valitusosoitus. Paatds oli annettu hakijalle el
HUS:lle ja tiedoksi Etela-Suomen aluehallintovirastolle.

Hallintolainkayttolaki kumottiin 1.1.2020 voimaan tulleella lailla
oikeudenkaynnista hallintoasioissa. Sen mukaan hallintopaatokseen
saa hakea muutosta valittamalla se, johon paatés on kohdistettu tai
jonka oikeuteen, velvollisuuteen tai etuun paatos valittomasti
vaikuttaa ja se, jonka valitusoikeudesta laissa erikseen saadetaan.
Lain mukaan viranomaisen paatoksesta valitetaan hallinto-oikeuteen.
Edelleen lain mukaan kuntalaissa saadetaan valitusoikeudesta
kunnan viranomaisen paatokseen. Kuntalain mukaan
oikaisuvaatimuksen ja kunnallisvalituksen saa tehda myos kunnan
jasen ja kuntalain mukaan paatos annetaan tiedoksi kunnan jasenelle
julkaisemalla se yleisessa tietoverkossa.

Sosiaali- ja terveysministerion paatos oli oikeudenkaynnista
hallintoasioissa annetussa laissa tarkoitettu viranomaisen paatos,
josta lain mukaan valitetaan hallinto-oikeuteen. Sen
muutoksenhakuohjeena oli valitus hallinto-oikeuteen ja siihen oli
litetty valitusosoitus. Se oli annettu hakijalle. Paatokseen eivat tulleet
sovellettavaksi kuntalain valitusoikeutta ja paatoksen tiedoksiantoa
kunnan jasenelle koskevat saannokset. Nailla perusteilla pidan
virheellisena HUS:n lausunnossa esitettya nakemysta kuntalaisten
valitusoikeudesta sosiaali- ja terveysministerion paatoksesta.
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3.2 Perusterveydenhoidon paivystyksen saavutettavuus

3.2.1 Oikeusohijeita

Edella selostettujen perustuslain oikeusohjeiden lisaksi viittaan
seuraaviin oikeusohjeisiin.

Lisaksi viittaan perustuslakivaliokunnan lausuntoon
terveydenhuoltolakia koskevasta hallituksen esityksesta PeVL
41/2010. Perutuslakivaliokunnan mukaan kiireellinen hoito on
merkittaviltd osin perustuslain 19 §:n 1 momentissa tarkoitetun
valttamattdman huolenpidon alaan kuuluvaa toimintaa ja etta
kiireellisen hoidon perusteista on tallaisen saantelyn vahvan
perusoikeuskytkennan vuoksi saadettava laissa.

Hallintolain 2 luvussa saadettyihin hyvan hallinnon perusteisiin
kuuluu lain 7 §:ssa saadetty palveluperiaate ja palvelun
asianmukaisuuden vaatimus seka lain 8 §:ssa saadetty neuvonta.

Hallintolain 7 §:n 1 momentin mukaan asiointi ja asian kasittely
viranomaisessa on pyrittava jarjestamaan siten, etta hallinnossa
asioiva saa asianmukaisesti hallinnon palveluita ja viranomainen voi
suorittaa tehtavansa tuloksellisesti.

Hallintolain 8 §:n 1 momentin mukaan viranomaisen on toimivaltansa
rajoissa annettava asiakkailleen tarpeen mukaan hallintoasian
hoitamiseen liittyvaa neuvontaa seka vastattava asiointia koskeviin
kysymyksiin ja tiedusteluihin. Neuvonta on maksutonta.

Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain 3 §:ssa saadetaan
oikeudesta hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon ja siihen liittyvaan
kohteluun. Pykalan 2 momentin mukaan potilaalla on oikeus
laadultaan hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon. Hanen hoitonsa on
jarjestettava ja hanta on kohdeltava siten, ettei hanen ihmisarvoaan
loukata seka etta hanen vakaumustaan ja hanen yksityisyyttaan
kunnioitetaan.

Terveydenhuoltolain 50 §:ssd saadetaan kiireellisesta hoidosta.
Pykalan 1 momentin mukaan kiireellinen sairaanhoito, mukaan lukien
kiireellinen suun terveydenhuolto, mielenterveyshoito, paihdehoito ja
psykososiaalinen tuki on annettava sita tarvitsevalle potilaalle hanen
asuinpaikastaan riippumatta. Kiireellisella hoidolla tarkoitetaan
akillisen sairastumisen, vamman, pitkaaikaissairauden vaikeutumisen
tai toimintakyvyn alenemisen edellyttamaa valitonta arviota ja hoitoa,
jota ei voida siirtda ilman sairauden pahenemista tai vamman
vaikeutumista.
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Pykalan 2 momentin mukaan kiireellisen hoidon antamista varten
kunnan tai tarvittaessa kuntayhtyman on jarjestettava
vastaanottotoiminta siten, etta potilas saa arkipaivisin ilmoitettuna
aikana valittomasti terveydenhuollon ammattihenkilon arvion ja
hoidon kiireellisissa tapauksissa lahella asuinpaikkaansa, ellei
potilasturvallisuuden ja palveluiden laadun turvaaminen edellyta
arvion ja hoidon keskittamista paivystysyksikkoon. Kunnan tai
tarvittaessa kuntayhtyman on jarjestettava terveydenhuollon ilta-ajan
ja viikonlopun paivaaikainen perusterveydenhuollon Kiireellinen
vastaanottotoiminta silloin, kun palvelujen saavutettavuus sita
edellyttaa.

Valtioneuvosto on antanut asetuksen kiireellisen hoidon
perusteista ja paivystyksen erikoisalakohtaisista edellytyksista.
Asetuksen 2 §:ssa saadetaan kiireellisen hoidon antamisesta ja
paivystyksen jarjestamisesta. Pykalan mukaan kunnan tai
kuntayhtyman on huolehdittava siita, etta terveydenhuoltolain 50
§:ssa tarkoitettua kiireellista hoitoa on saatavilla kaikkina
vuorokauden aikoina joko kiireettdoman hoidon yhteydessa tai
erillisessa paivystyksen toteuttamista varten suunnitellussa
ymparivuorokauden toimivassa paivystysyksikossa.

Asetuksen 6 §:ssa saadetaan ymparivuorokautisen
perusterveydenhuollon tai akuuttilaaketieteen paivystysyksikdsta.
Pykalan mukaan kunta tai kuntayhtyma voi hakea sosiaali- ja
terveysministeriolta luvan perustaa sellainen ymparivuorokautinen
perusterveydenhuollon tai akuuttildaaketieteen paivystysyksikko, josta
on sovittu terveydenhuollon jarjestamissuunnitelmassa ja
erikoissairaanhoidon jarjestamissopimuksessa. Jarjestettaessa
perusterveydenhuollon tai akuuttildaketieteen ymparivuorokautista
paivystysta tulee paivystysyksikko sijoittaa sairaalaan, jossa virka-
aikana on kaytettavissa muiden erikoisalojen palveluita. Jos
etaisyydet alueella ovat pitkia, voidaan ymparivuorokautinen
paivystys toteuttaa terveyskeskuksen paivystysyksikossa. Yksikossa
tulee olla mahdollisuus taudinmaaritysta varten tarvittaviin
laboratoriotutkimuksiin ja kuvantamiseen kaikkina vuorokauden
aikoina seka etalaaketieteen avulla mahdollisuus konsultoida
ymparivuorokautisen laajan paivystyksen tai yhteispaivystyksen
yksikkda. Mahdollisuus siirtaa potilas nopeasti ymparivuorokautiseen
laajan paivystyksen tai yhteispaivystyksen yksikkdon tulee varmistaa.

Asetuksen 11 §:ssa saadetaan palveluista tiedottamisesta. Pykalan 1
momentin mukaan kunnan tai kuntayhtyman on huolehdittava siita,
etta vaestolle tiedotetaan, miten toimia ja mihin ottaa yhteytta
hatatilanteissa tai akillisen sairastumisen tai tapaturman yhteydessa
ja mista tarvittavat palvelut ovat saatavilla. Pykalan 2 momentin
mukaan kiireellisen hoidon neuvonta on jarjestettava siten, etta siihen
on kaikkina vuorokauden aikoina varattu riittavasti koulutettuja
terveydenhuollon ammattihenkilGita, joilla on riittava tydkokemus.
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Asetuksen 12 §:ssa sdadetaan paivystykseen ottamisesta. Pykalan
mukaan paivystysyksikdn vastaavan laillistetun ladkarin tai
hammaslaakarin taikka hanen antamiensa ohjeiden mukaan muun
laillistetun terveydenhuollon ammattihenkilon on ohjattava potilas
hoidettavaksi joko paivystysyksikdssa, toisessa terveydenhuollon
toimintayksikdssa tai muulla tarkoituksenmukaisella tavalla.
Ohjauksessa on otettava huomioon paivystysyksikossa noudatettavat
kiireellisyysluokat ja arvioitava potilaan yksilollinen hoidon tarve ja
riski sairauden pahenemisesta tai vamman vaikeutumisesta. Hoitoon
ohjaus voi tapahtua myos puhelimitse tai muulla vastaavalla tavalla.
Potilas on otettava hoidettavaksi paivystysyksikdssa, jos hanen
terveydentilansa ja toimintakykynsa seka sairauden tai vamman
ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen hoitoa ei voida
kiireellisyyden vuoksi siirtda seuraavaan paivaan tai viikkonlopun yli tai
jos kiireellisen hoidon toteutuminen muualla on epavarmaa.

3.2.2 Oikeudellinen arviointi

Raaseporin sairaalan verkkosivuilla julkaistussa ja 11.10.2021
tarkastetussa ohjeessa todetaan paivystyksesta seuraavaa.

"Raaseporin sairaalan perusterveydenhuollon paivystyksessa
hoidamme akillisesti sairastuneita ja loukkaantuneita potilaita, joiden
on paastava paivystykselliseen hoitoon vuorokauden kuluessa
sairastumisesta tai vammasta.

Paivystyksellisen hoidon tarve arvioidaan aina ensin puhelimitse.
Hatatilanteessa (kuten voimakas rintakipu, hengitysvaikeus tai
halvausoire) tulee aina soittaa suoraan hatdnumeroon 112. Muissa
tapauksissa sinun tulee soittaa Paivystysavun maksuttomaan
puhelinnumeroon 116 117. Paivystysapu ohjaa oikeaan hoitopaikkaan
tai antaa itsehoito-ohjeita.

Raaseporin sairaalan perusterveydenhuollon paivystyksessa
hoidetaan vain sellaisia akillisesti sairastuneita ja loukkaantuneita
potilaita, joiden on paastava paivystykselliseen hoitoon vuorokauden
kuluessa sairastumisesta tai vammasta.”

Raaseporin sairaalaan verkkosivujen ohjauksen mukaan akillisesti
sairastuneiden tai loukkaantuneiden potilaiden paivystyksellisen
hoidon tarve arvioidaan aina ensin puhelimitse. Potilaan tulee soittaa
joko yleiseen hatanumeroon tai paivystysavun puhelinnumeroon.
Ohjeen mukaan perusterveydenhuollon paivystyksessa hoidetaan
vain sellaisia akillisesti sairastuneita ja loukkaantuneita potilaita,
joiden on paastava paivystykselliseen hoitoon vuorokauden kuluessa
sairastumisesta tai vammasta.

Koska verkkosivujen ohjauksen sanamuoto hoidon tarpeen
arvioinnista puhelimitse oli ehdoton, pyysin HUS:sta selvitysta
menettelyn perusteista ja siita, vaikeuttaako menettely haavoittuvassa
asemassa olevien potilaiden hoitoon paasya.
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HUS:n selvityksen mukaan Lansi-Uudenmaan alueen asukkaita
informoidaan seka Hangon, Inkoon ja Raaseporin kuntien etta
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin verkkosivuilla soittamaan
paivystysapuun ennen hakeutumista Raaseporin paivystykseen.
Paivystysapu (116117) on kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon
neuvonta- ja ohjauspalvelu, johon soitettaessa puhelu ohjautuu
alueellisesti. Lansi-Uudenmaan alueella palvelusta vastaa Helsingin
ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri. Paivystysavussa terveydenhuollon
ammattilainen tekee puhelimitse arvion paivystyksellisen tai
kiireellisen hoidon tarpeesta paikallisten ohjeiden mukaisesti.
Perusteluna ohjeelle oli verkkosivuilla todettu se, etta paivystyksessa
ei ole hatatilanteiden vaatimaa hoitokapasiteettia. Tyypilliset yleiseen
halytysnumeroon 112 soittamisen aiheet on myos kuvattu
verkkosivulla.

Selvityksen mukaan Raaseporin perusterveydenhuollon
paivystyksessa otetaan edelleen vastaan potilaita, jotka eivat ole
soittaneet Paivystysapuun ennen hakeutumista paivystykseen ja
vaatimusta edeltavasta soitosta ennen hoidon tarpeen arviota ei ole.
Mikali Raaseporin paivystyksessa todetaan, etta potilaan ongelma
vaatii valitonta erikoissairaanhoidon arviota tai hoitoa, ohjataan
potilas tilanteesta riippuen ambulanssilla tai muulla kulkuneuvolla
asianmukaiseen erikoissairaanhoidon paivystykseen.
Sairaanhoitopiirin nakemyksen mukaan soitto Paivystysapuun ennen
paivystykseen hakeutumista parantaa palvelua ja potilasturvallisuutta
poistamalla vaarinohjautumisesta johtuvaa vaivaa ja viiveita oikeaan
paivystyspisteeseen hakeutumisessa.

Sovellettavien oikeusohjeiden nojalla kiireellinen hoito on merkittavilta
osin perustuslaissa turvatun valttamattoman huolenpidon alaan
kuuluvaa toimintaa ja potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan
terveyden- ja sairaanhoitoon. Kiireellinen sairaanhoito on annettava
sita tarvitsevalle potilaalle hanen asuinpaikastaan riippumatta.
Kunnan tai tarvittaessa kuntayhtyman on jarjestettava
vastaanottotoiminta siten, etta potilas saa arkipaivisin ilmoitettuna
aikana valittdmasti terveydenhuollon ammattihenkilén arvion ja
hoidon kiireellisissa tapauksissa lahella asuinpaikkaansa.
Terveydenhuollon ilta-ajan ja viikonlopun paivaaikainen
perusterveydenhuollon kiireellinen vastaanottotoiminta on
jarjestettava silloin, kun palvelujen saavutettavuus sita edellyttaa.
Paivystysyksikon vastaavan laillistetun laakarin tai hammaslaakarin
taikka hanen antamiensa ohjeiden mukaan muun laillistetun
terveydenhuollon ammattihenkildn on ohjattava potilas hoidettavaksi
joko paivystysyksikdssa, toisessa terveydenhuollon toimintayksikdssa
tai muulla tarkoituksenmukaisella tavalla. Ohjauksessa on otettava
huomioon paivystysyksikossa noudatettavat kiireellisyysluokat ja
arvioitava potilaan yksilollinen hoidon tarve ja riski sairauden
pahenemisesta tai vamman vaikeutumisesta.
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Hoitoon ohjaus voi tapahtua myo6s puhelimitse tai muulla vastaavalla
tavalla. Kunnan tai kuntayhtyman on huolehdittava siita, etta vaestdlle
tiedotetaan, miten toimia ja mihin ottaa yhteytta hatatilanteissa tai
akillisen sairastumisen tai tapaturman yhteydessa ja mista tarvittavat
palvelut ovat saatavilla. Kiireellisen hoidon neuvonta on jarjestettava
siten, etta siihen on kaikkina vuorokauden aikoina varattu riittavasti
koulutettuja terveydenhuollon ammattihenkildita, joilla on riittava
tyokokemus.

Kasitykseni mukaan Raaseporin sairaalan verkkosivuilla annettu
ohjaus ja nyt annettava ohjaus siita, etta paivystyksellisen hoidon
tarve arvioidaan aina ensin puhelimitse ei perustu edella
selostettuihin sovellettaviin oikeusohjeisiin. Sadannosten mukaan
hoitoon ohjauksen arviointi voi tapahtua myos puhelimitse, mutta
hoidon tarpeen arviointia puhelimitse ei ole saadetty edellytykseksi
hoitoon paasylle.

Hallintolaissa saadettyja hyvan hallinnon perusteita sovelletaan
hallintotoimintaan yleisesti ja myos tosiasialliseen hallintotoimintaan,
kuten terveydenhuollon palveluihin. Palveluperiaate ja palvelun
asianmukaisuuden vaatimus edellyttaa, etta palvelujen saatavuutta ei
rajoiteta ilman asiallisia ja hyvaksyttavia perusteita. Viranomaisen
neuvontavelvollisuus puolestaan velvoittaa viranomaista antamaan
menettelyneuvontaa ja huolehtimaan siita, ettéd asiakkaalla on selkea
kasitys menettelyllisista oikeuksistaan.

HUS:n selvityksen mukaan annettu ohjaus parantaa palvelua ja
potilasturvallisuutta poistamalla vaarinohjautumisesta johtuvaa vaivaa
ja viiveita oikeaan paivystyspisteeseen hakeutumisessa.
Selvityksessa ei ole annettu pyydettya arviointia siita, onko ohjaus
vaikeuttanut haavoittuvassa asemassa olevien potilaiden hoitoon
paasya.

Nakemykseni mukaan HUS ei ole selvityksessaan esittanyt asiallisia
ja hyvaksyttavia perusteita sille, miksi se verkkosivuillaan
antamassaan ohjauksessa kiireelliseen hoitoon paasysta on
rajoittanut palvelun ja hoidon saatavuutta edellyttamalla aina ensin
hoidon tarpeen arviointia puhelimitse. Ohjaus ei perustu sovellettaviin
kiireellista hoitoa koskeviin oikeusohjeisiin ja siina annetaan
virheellista tietoa asiakkaan menettelyllisista oikeuksista. Saadun
selvityksen mukaan ohjaus ei myodskaan vastaa kaytantoa, silla
perusterveydenhuollon paivystyksessa otetaan vastaan potilaita, jotka
eivat ole soittaneet paivystysapuun ennen hakeutumistaan
paivystykseen, eika ohjauksessa edellytettya hoidon tarpeen
arviointia puhelimitse ole siten tehty.

Edella todetuilla perusteilla totean, ettd Raaseporin sairaalan
verkkosivuilla annettua ohjausta tulisi muuttaa siten, siten, etta siita
poistetaan vaatimus, jonka mukaan paivystykselliseen hoitoon
hakeutuminen edellyttaa aina hoidon tarpeen arviointia puhelimitse.
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Koska kysymys on potilaiden kiireelliseen hoitoon paasysta,
mielestani on erityisen tarkeaa, etta hoitoon paasya koskeva ohjaus
perustuu sovellettaviin oikeusohjeisiin ja vastaa myods noudatettua
kaytantoa eika hoidon ja palvelun saatavuutta rajoiteta ilman asiallisia
ja hyvaksyttavia perusteita seka etta ohjauksella annetaan asiakkaille
selkea tieto menettelyllisistd oikeuksistaan.

Saatan edelld kohdassa 3.1.3 esittamani kasityksen johtajaylilaakarin
paatoksen virheellisestd muutoksenhakuohjeesta ja sosiaali- ja
terveysministerion paatoksen valituskelpoisuudesta seka kohdassa
3.2.2 esittamani kasityksen sairaalan verkkosivujen ohjeen hyvan
hallinon perusteiden vastaisuudesta HUS kuntayhtyman tietoon.

Tassa tarkoituksessa lahetan jaljenndksen tasta paatoksestani HUS:n
hallitukselle.

Pyydan HUS:ia ilmoittamaan minulle 28.2.2022 mennessa, mihin
toimenpiteisiin kasitykseni verkkosivujen ohjauksesta on antanut
aihetta.

Muilta osin kantelu ei ole johtanut toimenpiteisiin laisuusvalvontani
puitteissa.
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