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Valtiovarainvaliokunta
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Viite: Valtiovarainvaliokunta perjantai 05.03.2021 klo 11.30 / HE 241/2020 vp / Lausuntopyyntd

ASIA: TAYS SYDANKESKUS OY:N LAUSUNTO

Eduskunnan valtiovarainvaliokunta on pyytanyt TAYS Sydankeskus Oy:n (jaljempéna Sydénsairaala)
lausuntoa hallituksen esityksesté eduskunnalle sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen
jarjestamisen uudistusta ja hyvinvointialueiden perustamista koskevaksi lainséadannoksi (HE 241/2020
vp). Sydénsairaala kiittdd saamastaan lausuntopyynndésta ja antaa seuraavan lausunnon.

Yhtiémuoto on tarkoituksenmukainen ja tehokas toimintatapa erikoissairaanhoidossa

Sydénsairaala on perustettu sydanpotilaiden hoidon ymparille koottuna prosessiorganisaationa
Tampereen yliopistollisessa sairaalassa vuonna 2004. Sydénsairaalan toiminta on edelleen yhtiditetty
vuoden 2009 lopulla. Yhtidjarjestykseen kirjattuna tavoitteena on vaikuttavan ja kustannustehokkaan
sydanpotilaan hoidon turvaaminen. Nykyisin Syd&nsairaala on kolmen sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan
omistama sidosyksikkdasemassa toimiva yhtio, joka tuottaa sopimusperusteisesti sydanpotilaiden
erikoissairaanhoidon palveluja noin miljoonan asukkaan vaestopohjalle Suomessa.

Sydénsairaalamalli on osoittanut, ettd julkinen terveydenhuolto voi olla samaan aikaan potilasléahtdista,
vaikuttavaa ja kustannustehokasta. Omistajiensa sidosyksikkénd toimiva Sydénsairaala on kyennyt
vastoin yleisté terveydenhuollon kehitysté lisddméaén tuottavuutta viimeisten 10 vuoden aikana noin 15
%. Tuottavuuden kasvu on merkittava ja heijastunut muun muassa siten, etta palveluiden
yksikkohintatasoa kunta-asiakkaille ei ole nostettu seitseméan vuoteen. Lisaksi yhtid on kehittényt ja
tuonut uusia palvelumalleja asiakkaille, kuten kustannuksiltaan kevyempid eté- ja lahipalveluja seka
vaikuttavuusperusteisia palveluja, kuten tahdistimien elinkaaripalvelun, jonka ansiosta kunnat sa&stévat
ja palvelussa siirrytédn maksamaan terveyshyodysté suoritteiden sijaan.

Kehitystyon tuloksena Sydénsairaalan kansansairauksiin eli sydan- ja verisuonitauteihin liittyva hoito on 1)
viiveetdnté ja oikea-aikaista, 2) potilaiden suosittelemaa (NPS 96) ja 3) kiireettdméssé hoidossa 2010-
luvulla toistetusti ja auditoidusti yliopistosairaaloista edullisinta omalla alallaan. Sydéansairaala on
ensimmainen erikoissairaanhoidossa toimiva suuri organisaatio, jolle on myonnetty terveydenhuollon
SFS-EN 15224 -laatusertifikaatti.
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Lakiesitys johtaa sidosyksikkémuodossa harjoitetun toiminnan purkamiseen tai toiminnan epéatarkoituksenmukaiseen
osittaiseen palauttamiseen hyvinvointialueelle ja edelleen kustannusten tuntuvaan kasvuun

Jarjestamislakiluonnoksessa (12 §) edellytettéisiin, ettd hyvinvointialueella olisi oltava riittavasti omaa
palvelutuotantoa. Hyvinvointialueen omana palvelutuotantona pidettaisiin vain hyvinvointialueen
palveluksessa olevan henkiloston tuottamia palveluita, eikd sen kanssa samaan konserniin kuuluvan
henkil6ston tuottamia palveluita.

Esityksessé julkisten toimijoiden (ts. julkisten hankintayksikdiden) hankintalain (laki julkisista hankinnoista
ja kéyttooikeussopimuksista; 1397/2016) 15 8:ssé tarkoitettuja sidosyksikkoita kohdeltaisiin
vakiintuneesta oikeuskaytannosta poiketen yksityisind palveluntuottajina, eiké niitd luettaisi osaksi
hyvinvointialueen omaa palvelutuotantoa. Esitykseen siséltyvalla linjauksella olisi néin ollen merkittévié
vaikutuksia kaikkien sidosyksikkfasemassa toimivien organisaatioiden toimintaan Suomessa.

Pirkanmaan ja Kanta-Hameen sairaanhoitopiireissé seké helmikuusta 2021 alkaen Keski-Suomen
sairaanhoitopiirissa sydanpotilaiden erikoissairaanhoidon palvelutoiminta on toteutettu Sydénsairaalassa,
joka toimii padasiassa sidosyksikkfasemassa suhteessa omistajasairaanhoitopiireihin. K&ytadnndssa
Sydénsairaalan kaltainen osakeyhti6muodossa toteutettu omistajasairaanhoitopiirien yhteistoiminta ei
olisi uudistuksen jalkeen endd mahdollista ja yhti6 jouduttaisiin purkamaan. TAm4 johtaisi
omistajasairaanhoitopiirien palvelujen mittakaavaetujen menettdmiseen ja prosessitehokkuuden
laskuun, heikentden palveluja ja niiden vaikuttavuutta sekd nostaen vaistdamatta toiminnan
kustannuksia. Esimerkiksi avosydénleikkauksen yksikkohinta olisi 1ahes kaksinkertainen nykyiseen
verrattuna, mikali Sydénsairaala palvelisi pelkéstaan Pirkanmaan aluetta.

Sydéansairaala katsoo, etté toiminnan osittainen palauttaminen yhtidsta hyvinvointialueelle ei johtaisi
tarkoituksenmukaiseen lopputulokseen. Mikéli toimintaa jouduttaisiin palauttamaan sidosyksikosta
hyvinvointialueelle, siitd aiheutuva byrokratia ja toiminnalliset vaikutukset johtaisivat lopulta yhtion
purkamiseen. Toiminnan osittainen palauttaminen hyvinvointialueelle johtaisi vaistamatta paallekkaiseen
toimintaan kahdessa yksikdssa (jononhallinta, laadun hallinta, toiminnan arviointi ja kehittdminen,
investoinnit, tukitoiminnot ml. valinevarastointi, koulutukset ja osaamisen yll&pitdminen, henkiléston
joustavan kéyton mahdollisuuksien menettdminen) ja nostaisi kustannuksia merkittavasti. Talldin
menetettdisiin sidosyksikkdasemassa toimien saadut hyddyt ja potilashoidon sujuvuus heikentyisi.

Sydénsairaala nékee, etta saantely pikemminkin haittaa kuin tukee perustuslain 19 § 3 momentin
perusoikeuksien toteutumista. Sydansairaala korostaa, ettd se on nimenomaisesti perustettu lahes 20
vuotta sitten Suomen ensimmaisena sydanyksikkona potilaan hoidon ymparilla toimivaksi
prosessiorganisaatioksi (ns. fokussairaala), jolla véltettiin vanhaan siilomaiseen toimintaan liittyvat
paallekkaiset toiminnot ja hoidon viiveet seké hoidon kustannustehokkuutta ja hoidon vaikuttavuutta
voitiin merkittavasti nostaa. Sittemmin osaamiskeskus- ja fokussairaalamallit ovat tehokkuutensa vuoksi
voimakkaasti yleistyneet terveydenhuollossa paitsi Suomessa, myds maailmanlaajuisesti.
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Mikali sidosyksikkbasemassa toimiva Sydansairaala purettaisiin, purkamisen valittémat vuotuiset
lisdkustannukset olisivat arviolta noin 4-5 miljoonaa euroa yhtidmallin mahdollistamien joustavien
toimintamallien menettdmisen ja tehokkuuden laskun vuoksi. Tama heijastuisi valittomasti
palveluhintojen noin 5 % kasvuna julkisen palvelun jéarjestéjille. Pitkalld aikavélilla saavutetut hoidon
mittakaavaedut menetettdessa olisivat vuotuiset kustannukset arviolta 5-10 miljoonaa euroa, joka
palveluhinnoissa tarkoittaisi 5-10 % nykyista korkeampaa hintatasoa julkisen palvelun jérjestajille.

Osaulkoistusmallissa, missd Sydansairaala tuottaisi vain osan palveluista, kustannukset nousisivat
paallekkaisyyksista ja prosessitehottomuudessa johtuen todennékdisesti noin samassa suhteessa.

Jotta julkiset sairaalat voivat kehittda toimintaansa mahdollisimman ketterasti ja joustavasti ja vastata
Suomen véeston ikddntymisen haasteeseen, tulee sidosyksikkdmuodossa harjoitettu toiminta
mahdollistaa vakiintuneen oikeuskdytdnnén mukaisesti osana hyvinvointialueen toimintaa myds
erikoissairaanhoidossa. Toiminta tulisi lukea hyvinvointialueen omaksi tuotannoksi, mikali sidosyksikon
toiminnassa ja toimintaa ohjaavissa sdanngissa ja sopimuksissa huomioidaan hyvinvointialueen riittavé ja
ratkaiseva paatosvalta, ohjaus ja valvontamahdollisuus seka toiminnan jatkuvuus palvelujen turvaamisen
nékokulmasta.

Sydénsairaala esittdd, ettéd hyvinvointialueilla itselld&n tulisi olla mahdollisuus pa&ttéé palveluiden
tarkoituksenmukaisesta jarjestdmistavasta (SopS 66/1991). Riittdvdn oman tuotannon osuuden
maarittely ja palveluiden tarkoituksenmukainen tuottamistapa tulisi jattaé hyvinvointialueiden
paatettavaksi.

Esitykseen siséltyva erikoissairaanhoidon virkaladkarivaatimus on perusteeton, sen merkitys hoidon jéarjestamisen ja
vastuiden kannalta on epéaselvé ja johtaa kustannusten tuntuvaan kasvuun

Jarjestamislakiluonnoksen 12 § 3 momentissa maarattaisiin, etta tietyt erikoissairaanhoitoon liittyvat
tehtévét olisi osoitettava virkasuhteisen 1&&karin hoidettavaksi. N&ita tehtévia olisivat muun muassa
valittdmaan potilashoitoon liittyvét sairaalaan ottamista ja siihen liittyvén hoidon tarpeen arviointia seké
hoitoratkaisuja koskevat paéatokset seké jo sairaalaan otetun potilaan osalta tehtévéa hoidon tarpeen
arviointi ja hoitoratkaisut. Perusterveydenhuollossa vastaavaa vaatimusta ei esityksen mukaan
kuitenkaan olisi.

Erikoissairaanhoidon virkalaakérivaatimus on liitetty mukaan esitykseen osaksi hyvinvointialueen oman
palvelutuotannon vaatimusta estdmaan erikoissairaanhoidon ulkoistuksia. Esityksen perusteiden
perusteella vaikuttaa siltd, ettd ensisijainen peruste virkaladkarivaatimukselle olisi palveluiden
taloudellinen vaikuttavuus ja taloudelliset seikat, joiden osalta esitys kuitenkin jattaa avoimeksi, milla
tavoin virkal&ékarivaatimus vaikuttaisi esimerkiksi kustannuksia alentavasti.

Esityksessa tarkeimpané keinona uudistuksen tavoitteisiin padsemiseksi esitetaan perusterveydenhuollon
ja erikoissairaanhoidon integraatiota. Sydénsairaala nékee, etta potilaan hoidon kannalta keskeisinté on
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hoitoketjujen tehokkuus ja integraatio. Kuitenkin sééntely, jossa perusterveydenhuoltoa (ei
virkalddkarivaatimusta) ja erikoissairaanhoitoa (virkaldikarivaatimus) saddelldan eri tavalla, vaikeuttaa
integraatiota ja sujuvien ja kustannustehokkaiden hoitoketjujen rakentamista seké lisdd kustannuksia.

Potilas ei voi suoraan hakeutua kiireettéméaan erikoissairaanhoitoon, vaan hanen on ensin saatava lahete
perusterveydenhuollosta. N&in ollen perusterveydenhoidon piirissé tehtéva hoidontarpeen arviointi ja
siihen liittyva mahdollisen |&hetteen kirjoittaminen tosiasiallisesti ratkaisee, miten ihmiset saavat
perustuslain 19 8:n 3 momentissa tarkoitetut riittdvat palvelut ja tapahtuuko tima yhdenvertaisin

perustein.

Esityksessé olisi tullut arvioida tai liitt48 vaikutusarvio siitd, milld tavoin virkald&karivaatimus vaikuttaa
hoidon saatavuuteen, tasoon ja kustannuksiin. Vaikutuksissa tulisi arvioida odotusaikana hoidon
viivastymisesté koituvat kustannukset (virkaldakarihyvaksynnan vaikutukset mm. paallekkainen tyo,
virkalédékareiden saatavuus). Etenevissa sairauksissa odottaminen heikentdd ennustetta, koska
odotusaikana tauti voi vaikeutua ja akutisoitua. Viivastykset lisddvét odotusaikana syntyvan kiireellisen
hoidon tarvetta: mm. paivystyskdynteja, tutkimuksia ja toimenpiteitéd seké sairaalahoitoa. Lisaksi
tutkimusten ja hoidon odottaminen aiheuttaa inhimillista karsimysté potilaille ja heidéan laheisilleen seka
lisd4 yhteiskunnan kustannuksia (tyokyvyttémyys, kuntoutus, muu palvelutarve).

Sydénsairaala katsoo, etta virkaladkarivaatimus on perusteeton, mekanismina lisdarvoa tuottamaton ja
hoitokustannuksia lisddva. Virkalaékarivaatimus lisdé myds alueellista epdtasa-arvoa ja hoidon
viivastymisestd johtuvia kustannuksia. Erityisid haasteita se tuo pienimmille hyvinvointialueille ja
sairaaloille seké tietyille erikoisaloille, joilla on jo nyt vaikeuksia saada tydvoimaa. Mikéli
hyvinvointialueella olisi pulaa virkalaakareistd, potilaan hoito kiireettéméssé erikoissairaanhoidossa
viivastyy, mika lisaa kustannuksia ja voi heikentéa potilaan ennustetta. Tama ei lisd& yhdenvertaisuutta
valtakunnallisesti, eiké néin ollen voi olla uudistuksen tavoite.

Laki sallisi poikkeuksia esimerkiksi vuokralaakaritoiminnassa erikoissairaanhoidon osalta (virkalaakarin
jalkikateinen hyvéksynta mm. hoidon saatavuuden turvaamiseksi). Kuitenkin lain sallimat poikkeukset
vain lisaavat kustannuksia, silla virkalaakarin jalkikateishyvaksynta tarkoittaa kdytanndssa kaksinkertaista
tyota.

Erikoissairaanhoitoa koskeva virkalddkarivaatimus poikkeaa merkittavélla tavalla nykykéytannon
mukaisista julkisen hallintotehtavén hoitamiseen ja julkisen vallan k&yttoon liittyvisté lahtokohdista
(KHO:2012:63 ja KHO:2008:78). Esitys laajentaa julkisen vallan kdytt6a tavanomaiseen
palvelutuotantoon, jolloin kaikista l&8karin ratkaisuista syntyisi valituskelpoisia hallintop&&toksia (KHO
H316/20). Linjauksen kustannusvaikutukset voivat olla huomattavat. L&&karitydn juridisoituminen voisi
johtaa ylivarovaisuuteen ja tavoitteiden vastaisesti kaikkien lahetteiden hyvéaksymiseen, turhiin
tutkimuksiin ja ylidiagnosointiin tuomioistuinkasittelyjen valttamiseksi. Lisaksi hoidon juridisoituminen
voisi heikentaa julkisen sektorin houkuttelevuutta terveydenhuollon ammattilaisten tyopaikkana.
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Jo pelkastidn Sydansairaalan kohdalla sydénpotilaiden yli 100 000 kliinisen palvelutapahtuman
hallinnollinen virkal&d&kéarikasittely (Iahetekasittely, hoidon tarpeen arviointi ja hoitoratkaisut) lisdisi
pelkéstaén valittdmia kustannuksia vahintédén 0,5 miljoonaa euroa vuosittain. Tdma sitoisi samalla
vahintaan viiden la&kérin tyépanoksen hallinnolliseen kasittelyyn. Hallinnollinen ty6 olisi pois potilaiden
hoidosta tilanteessa, jossa ladkaritydvoiman saatavuus on huono. Erikoisladkareiden riittavyyteen
liittyv& ongelma on erityisen merkittava ikdantymisen myota yleistyvissé sairauksissa, kuten sydan- ja
verisuonisairauksissa. Esityksen virkalddkarivaatimuksella syntyy yhteiskunnalle merkittavié
lisdkustannuksia byrokratiasta, joka ei tuo lisdarvoa eiké edista uudistuksen tavoitteiden toteutumista.

Sydansairaala esittaa, ettd potilaiden sujuvan ja kustannustehokkaan hoidon varmistamiseksi
esityksessa olevasta virkaldakarin paatoksentekoa koskevasta vaatimuksesta tulee luopua sellaisissa
erikoissairaanhoidon toimissa, joita ei nykyisink&an pideta julkisen vallan kdytténa, vaan
tavanomaisena palvelutuotantona.

Esityksen perusteluissa (s. 669) mainittu kielto tarjota etdvastaanottoja ja séhkoisia palveluita tietylle
potilasryhmalle tulee poistaa. Kielto ei edisté esityksen tavoitteiden saavuttamista ja se on EU-
lainsdadannon vastainen. Sydédnsairaala ndkee, ettd uudistuksessa tulisi kiinnittdd huomiota
etdpalveluiden lisddmiseen osana palveluratkaisuja, koska ne usein ovat paitsi valittdmiltd, myds
valillisiltd kustannuksiltaan (potilaiden korvattavat matkakustannukset, ajankdytt6) sairaalassa tai
terveysasemalle annettavia palveluja kustannustehokkaampia. Liséksi huomiota tulisi kiinnittaa myos
potilaiden vapaaseen liikkuvuuteen ja sen positiivisiin vaikutuksiin koskien palvelujarjestelmén laatua ja
kustannustehokkuutta.

Rahoitus ja kannustimet

Sydénsairaala pyytaa valiokuntaa kiinnittamaan huomiota esityksen hyvinvointialueiden
lainanottovaltuuksiin ja investointien rajoituksiin, jotka voivat johtaa siihen, ettéd hyvinvointialueet
joutuvat turvautumaan epatarkoituksenmukaisiin ja kustannuksiltaan kalliimpiin ratkaisuihin palveluja
jarjestettdessa. Esitys ei myodskaan sisdlla kannustimia hyvinvointialueille, jotka tukisivat vaikuttavampien
ja kustannustehokkaampien palvelumallien kehittdmistd. Sydansairaala esittéa, etté hyvinvointialueilla
tulisi olla mahdollisuus esitettyd itsendisimmin ja tarkoituksenmukaisemmin — paikalliset olosuhteet
huomioiden — p4attad palveluiden jarjestdmistavoista sekd luoda positiivisia kannustimia
kestdvdmmaén julkisen terveydenhuollon varmistamiseksi.
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