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PERUSTERVEYDENHUOLLON HOITOONPAASY TAATTAVA —
TERVEYDENHUOLTOLAKIA MUUTETTAVA

Suomen terveydenhuolto on laadukasta ja kustannustehokasta, myds kansainvalisessa
vertailussa. Jarjesteimamme keskeinen ongelma ovat pitkét odotusajat ja epatasa-arvoi-
nen hoitoonpaasy erityisesti perusterveydenhuollon palveluihin. Kéyhimmat ja kipeimmat
— vanhukset, tydelaman ulkopuolella olevat tydikaiset ja lapsiperheet — joutuvat odotta-
maan pisimpaan. Tama epatasa-arvo kyseenalaistaa jarjestelmamme legitimiteetin.

Perustason terveyspalvelujen saatavuusongelma on ratkaistava erilladn mahdollisista hal-
linnollisista uudistuksista ja viivytyksetta. Sitd edellyttad myos tulevaisuuden haasteisiin
vastaaminen: vanheneva vaestomme, lisdéntyva palvelutarve, seké terveydenhuollon tek-
nologian nopea kehittyminen.

Perusterveydenhuollon palvelujenkéayttd, odotusajat ja ladkarimaara

Julkisen perusterveydenhuollon resursointi ei ole l[adkarimaaralla mitattuna viimeisen vuo-
sikymmenen aikana parantunut kaytannossa ollenkaan. Laakarityévoiman painopiste on
enenevasti siirtynyt erikoissairaanhoitoon. Vuosina 2005-16 laakarien maara kasvoi
3.700:lla (21%), kun terveyskeskuslaakarien maaran kasvu oli vain 300 (9%).

THL:n tilastojen mukaan viime vuonna kaksi potilasta viidesta (38%) joutui odottamaan
ladkarin vastaanotolle paasya hoidontarpeen arvion jalkeen yli kaksi viikkoa. Yli kuukau-
den jonottaneita oli yksi seitsemasta (14%) ja yli kolme kuukautta jonottaneita 2,6%. Laa-
kariliton vuonna 2017 tekeman vaestokyselyn mukaan 28% terveyskeskuspalveluita kayt-
taneista koki pitkat odotusajat hoitoon paasyn ongelmaksi.

Perusterveydenhuollon laakarin avosairaanhoidon vastaanottokaynteja tuotetaan maassa
THL:n ja Kelan tilastojen mukaan noin 11,4 miljoonaa. Naista kaynneista noin 6,6 miljoo-
naa tuotettiin vuonna 2017 terveyskeskuksissa, loput yksityissektorilla ja tytterveyshuol-
lossa.

Kunnallisessa perusterveydenhuollossa tydskentelee vajaa 4.000 ladkaria. Taman lisaksi
perustason terveydenhuoltoa tuotetaan yksityiselld sektorilla tydterveyshuollossa ja laa-
karien yksityisvastaanotolla, yhteensa noin 2000 ladkarin tydpanoksen verran.

Perusterveydenhuollon aito hoitotakuu terveydenhuoltolakiin

Voimassa olevan terveydenhuoltolain 51 8:ssd sdadetdaén perusterveydenhuollon hoi-
toonpaasysta. Potilaan tulee saada virka-aikaan valittémasti yhteys terveyskeskukseen,
hoidontarpeen arvio tulee toteuttaa kolmessa arkipdivassa yhteydenotosta ja tarpeel-
liseksi todettu hoito on jarjestettéava kolmessa kuukaudessa.

Laakariliitto esittad, ettad vaalien jalkeen aloittava hallitus kdynnistaa valittémasti tervey-
denhuoltolain hoitotakuulinjausten ajanmukaistamisen. Mainittu 51 8:n 2. mom. on Kirjoi-
tettava seuraavaan muotoon: "Hoidon tarpeen arvioinnin yhteydessa laéketieteellisesti tai
hammaslaaketieteellisesti tarpeelliseksi todettu hoito on jarjestettava potilaan terveyden-
tila ja sairauden ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa.
Laakarin vastaanotolle on pd&stava viimeistdan viidentena arkipdivana siitd, kun hoidon-
tarpeen arvio _on suoritettu, mikdli arviossa on todettu laakarin tutkimusten tai _hoidon
tarve.”

Velvoittavalla lainsé&ddannolla voidaan turvata yhdenvertainen hoitoonpéésy kaikille vaes-

téryhmille.
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Hoidontarpeen arvio laadukkaaksi ja yhdenmukaiseksi

Voimassa olevan lainsdadannén mukaan perusterveydenhuollossa hoidontarpeen arvion
toteuttaa "terveydenhuollon ammattihenkild”. Kaytanndssa arvioinnin suorittaa yleensa
sairaanhoitaja, useimmiten puhelimitse ja potilasta nakematta. Vaikka terveyskeskukset
ovat laatineet ohjeita hoidontarpeen arvion toteuttamiseksi, vaihtelevat niin ohjeet kuin
kaytannot toimintayksikdsta toiseen, ja myos toimintayksikon sisalla eri ammattihenkiloi-
den valilla.

Pahimmillaan hoidontarpeen arviosta on muodostunut pyrkimys estdéd potilasta paéase-
masta laakarin tutkittavaksi ja hoidettavaksi. Ennen laakarin vastaanotolle padsya on po-
tilas saattanut olla moneen kertaan yhteydessa terveyskeskukseen puhelimitse ja kaynyt
sairaanhoitajan vastaanotolla arvioitavana. Taméa ei vastaa ihmisten odotuksia asiakas-
lahtdisestéa palvelusta, ei ole kustannustehokasta eiké ainakaan edista potilasturvalli-
suutta.

Hoidontarpeen arviota perusterveydenhuollossa tulee kehittdd huomattavasti nykyista
laadukkaammaksi ja kansallisesti yhdenmukaisemmaksi. Se on mahdollistettava netin
kautta tapahtuvaksi niilla potilaan niin halutessa puhelinpalvelun tai sairaanhoitajan ta-
paamismahdollisuuden liséksi. Nain saadaan potilaat ohjattua yhdenvertaisesti oikeaan
hoitoon oikeaan aikaan.

Hoitoonpadasyn turvaamiseksi riittdva resursointi

On itsestaan selvaa, ettd perusterveydenhuollon hoitoonpaasyn nopeuttaminen ja yhden-
vertaistaminen vaatii lisda laakaritydpanosta perusterveydenhuoltoon. Se on nopein ja
halvin tapa parantaa terveydenhuoltojarjestelmamme toimivuutta.

On arvioitu, etta julkisesti rahoitetun perusterveydenhuollon toimivaksi saattaminen edel-
Iyttéisi noin tuhannen laakarin lisatydpanoksen. Arvio on oikeansuuntainen. Tuhannen
l&adkarin vuotuisen tydpanoksen arvo tydnantajakustannuksineen on noin sata miljoonaa
euroa — noin 0,5% sote-sektorin kustannuksista.

Maakunta-sote-uudistuksen toteutuksen valmisteluun on varattu yhteensé satoja miljoo-
nia euroja. Laakariliitto ehdottaa, ettd tatd valmisteluun varattua rahaa kaytetaan jatka-
malla, kehittamalla ja laajentamalla olemassa olevia kokeiluja siten, etta perusterveyden-
huollon palveluihin saadaan vaiheittain noin tuhannen laékarin lisatydpanos. Kokeilujen
tavoitteissa pitaisi hoitoon paasyn rinnalle nostaa pitkien potilas-ladakéari - suhteiden mabh-
dollistaminen. Tdma on kestavan ja kustannusvaikuttavan perusterveydenhuollon ydin.

Hoitotakuun ja kokeilujen kautta perusterveydenhuollon palvelujen saatavuutta voidaan
nopeasti parantaa taaten oikea-aikainen hoito kaikille potilaille. Perusterveydenhuollon
pelastaminen ei kuitenkaan voi en&é odottaa sote-rakenteiden vuosien paassa siintavaa
toteuttamista.
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