'D Tampereen yliopisto

Eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta

00102 Eduskunta

Asia: Asiantuntijalausunto hallituksen esityksestda eduskunnalle laeiksi sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestdmisesta annetun lain ja terveydenhuoltolain 60 §:n muuttamisesta
seké erikoissairaanhoitolain 28 ja 29 8:n kumoamisesta

Arvoisa eduskunnan sosiaali- ja terveysvaliokunta

Kiitdn pyynnosté lausua hallituksen esityksesté eduskunnalle laeiksi sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestamisesta annetun lain ja terveydenhuoltolain 60 8§:n muuttamisesta seka
erikoissairaanhoitolain 28 ja 29 8:n kumoamisesta. Viittaan asiantuntijalausunnossani
Tampereen yliopiston lausuntoon, joka jatettiin 3.10.2022, ja jonka yksi allekirjoittaja olin.
Lausuntonani esitédn kunnioittavasti seuraavaa:

Tampereen yliopiston lausunnosta korostan seuraavassa sen muutamia paakohtia.

1. Esitetyn lain pykalassd 34 a 8 on yliopistollisen sairaalan tehtdvat, mm. koulutus-
tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatiotoiminta, maaritelty kattavasti.

2. Esitetyn lain pykalassd 34 b § on todettu nykykaytdnndn mukaisesti, etta yliopistojen
opettajat voivat halutessaan toimia sivuvirassa tai -toimessa yliopistosairaalassa. Tama
toimintatapa on ensiarvoisen téarkeda kliinisen koulutuksen ja tutkimuksen kannalta.
Lakiehdotuksessa olisi kuitenkin hyva huomioida, etté professoreilla/kliinisilla opettajilla
on terveydenhuoltoyksikon (nykyisin sairaanhoitopiiri, jatkossa hyvinvointialue) osuus
tybnantajana usein suurempi kuin yliopiston osuus. Siksi kasite "sivuvirka tai -toimi”
yliopistosairaalassa on osin harhaanjohtava. Oikeampaa olisi kayttdd termia
“rinnakkaisvirka/-toimi”.

3. Lakiesityksesta puuttuu erikoissairaanhoitolain 288 pykalassa oleva patevyysvaatimus,
jonka mukaan yliopistosairaalan ylilaakarilla tulee olla vahintddn dosentin patevyys.
Yliopistosairaaloiden erityisroolin takia on tarkeaa, etté sairaalan korkeimmissa hoidon,
tutkimuksen ja koulutuksen vastuutehtévissa on tieteellisesti tarpeeksi patevoityneita
henkil6itd. Dosentin arvon edellyttdminen naihin tehtéviin valittavilta varmistaa
parhaiten riittdvan tieteellisen patevyyden. Koulutuksen ja tutkimuksen osalta tdméa on
itsestaanselvyys, mutta myos hoidon osalta tarpeellinen vaatimus. Yliopistosairaalan
tehtdvana on tarjota kaikkein vaativinta erikoissairaanhoitoa seké seurata diagnostiikan
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ja hoidon kehitystéa myos kansainvalisesti. Tutkimus ja hoito kulkevat kasi kadessa, siksi
kliinisest& hoidosta vastaavien ladkéareiden tulisi olla myos tieteellisesti riittdvan patevia
asiantuntijoita

4. Vanhan erikoissairaanhoitolain 25 8 takasi yliopistolle edustuksen yliopistollisen sairaalan
hallinnossa.

”Sairaanhoitopiirin  alueella sijaitsevalla laékarikoulutusta antavalla
yliopistolla on oikeus nimeta sairaanhoitopiirin kuntainliiton liittovaltuustoon
ja liittohallitukseen  kaksi jasentd kumpaiseenkin sekd  kullekin
henkil6kohtainen varajasen. Yliopiston edustajien aanimaara
littovaltuustossa on 10 prosenttia kuntien liittovaltuustoon valitsemien
jasenten yhteenlasketusta &aanimaarasta. Yliopiston liittovaltuustoon
valitsemilla jasenilla ei ole &anioikeutta liittohallitusta valittaessa.”

Tama on erityisen tarkeaa yliopiston ja yliopistollisen sairaalan kiintedn koulutukseen ja
tutkimukseen liittyvéan yhteistyon kannalta. Uudessa lainsaadanngssa tallaista velvoitetta
hyvinvointialueelle ei ole. Perusteena on ollut, ettd hyvinvointialueelle on haluttu
maksimoida sen autonomia. Kuitenkin koska uuden lain aikana yliopistosairaala ei ole
en&a oikeushenkild, olisi erityisen tarke&a, ettd hyvinvointialueen paatoselimissa olisi
taysivaltaisia yliopiston edustajia. Muuten on suuri riski sille, ettd yliopistosairaalan
yliopistollinen asema heikkenee.

5. Kuten lakitekstissd ja sen perusteluissa kdy ilmi, yliopiston ja yliopistollisen sairaalan
suhde l&aketieteen koulutuksen ja tutkimuksen alalla on hyvin tiivis ja
kaytannonlaheinen. Siksi olisi hyva tarkentaa, ettd yliopiston ja yliopistosairaalan
véliseen, perustehtavaan liittyvaan yhteistydhon ei tule soveltaa hankintalakia.

6. Tassd lakiesityksessd keskitytdaan yliopistosairaalan asemaan. On kuitenkin téarkeda
huomioida, etta yliopistot tekevéat tutkimus- ja kehittamisyhteisty6ta hyvinvointialueella
laajemminkin kuin vain yliopistosairaalan yhteydessa.

7. Myos sosiaalihuoltoon tulee luoda yliopistolliset palvelujen kehittdmistd, tutkimusta ja
koulutusta tukevat toimintarakenteet kuten yliopistosairaaloilla on. Olisi hyva saataa
myos sosiaalipuolen tutkimus-, kehitys-, innovaatio- ja osaamistoimintaa laissa.

Lisaksi pyydan kiinnittamaan erityishuomion uuden lakiehdotuksen 34 § sanamuotoon:
”Hyvinvointialueiden, joiden alueella sijaitsevat Turun, Oulun ja Tampereen yliopistot ja Ita-
Suomen yliopiston terveystieteiden tiedekunta, sekd Uudellamaalla, jossa sijaitsee Helsingin
yliopisto, HUS-yhtyman on yllapidettava yliopistollista sairaalaa.”

Tama ilmaisu on kielellisesti epéselva ja voi johtaa virheelliseen tulkintaan, jonka mukaan
pelkastadan HUS-yhtyméan on yllapidettava yliopistollista sairaalaa. Selkedmpaa olisi jakaa tama
kahteen virkkeeseen: ”Hyvinvointialueiden, joiden alueella sijaitsevat Turun, Oulun tai
Tampereen yliopistot tai It4&-Suomen yliopiston terveystieteiden tiedekunta, on yllapidettava
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yliopistollista sairaalaa. Uudellamaalla, jossa sijaitsee Helsingin yliopisto, HUS-yhtyman on
yllapidettava yliopistollista sairaalaa.”

Tampereella 24.11.2022

eppo Parkkila

Seppo Parkkila, dekaani, professori
Tampereen yliopisto, la&ketieteen ja terveysteknologian tiedekunta
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