Nea Tolvasen lausunto Sosiaali- ja terveysvaliokunnalle yopaivystykset lisalmi ja
Varkaus

lisalmen ja Varkauden ydpaivystysten lakkauttaminen vaarantaa alueen asukkaiden
terveyden ja turvallisuuden. Sairaalaverkko tydoryhman ja sosiaali- ja terveysministerin
lausunnoista saa kasityksen, ettd perusterveydenhuollon paivystykset toimivat
laheteautomaatteina erikoissairaanhoitoon. Nain ei kuitenkaan ole, vaan tosiasiassa
perusterveydenhuollon paivystyksissa toteutetaan laadukasta hoitoa, jolla voidaan
pelastaa ihmishenkia ja lievittaa inhimillista karsimysta. Yopaivystyksen olemassaolo
luo turvallisuuden tunnetta alueen asukkaille, elinvoimaa alueelle ja toimii
viranomaisyhteistyodssa poliisin ja pelastuksen kanssa. Kolmen 24/7 paivystyksen
olemassaolo tukee Pohjois-Savon hyvinvointialueen kolminapaista mallia, jossa
Kuopion yliopistollinen keskussairaala on keskuspaikka, jota Varkauden ja lisalmen
sairaalat tukevat toiminnassaan.

Kaikki yoaikaan terveydenhuoltoa tarvitsevat potilaat eivat tarvitse traumatiimia

Perusterveydenhuollon yopaivystyksissa voidaan hoitaa useita erilaisia potilasryhmia,
useita erilaisia traumoja ja sairauksia. On olemassa lukuisia vaivoja, jotka eivat voi
odottaa aamuun pahenematta tai aiheuttamatta inhimillista karsimysta (kts liite). Osa
vaivoista voi olla hengenvaarallisia, jos hoidon aloittaminen viivastyy. Esimerkiksi
virtsaumpi on kiusallinen ja kivulias vaiva, joka voidaan helposti hoitaa
perusterveydenhuollon paivystyksessa. Liian pitkan odottamisen seurauksena rakko
voi venyttya tai jopa reveta, jolloin seuraukset potilaalle ovat jopa hengenvaaralliset.

Perusterveyden huollon paivystyksissa voidaan tarjota yon yli seurantaa ja hoitoa niille,
jotka eivat parjaa yota kotona tai joiden sairaus tai vamma tarvitsee jatkuvaa seurantaa
yOaikaan (esim. aivotarahdys, mt-ongelmat, alkoholin/huumeiden vaarinkaytto,
migreeni, yleistilanlasku). Usein yhden yon seuranta riittda ja potilas voidaan aamulla
kotiuttaa. Tama saastaa osastopaikkoja niille, jotka ovat pidempiaikaisen osastohoidon
tarpeessa.

Pohjois-Savon hyvinvointialueella on supistettu ja tullaan edelleen supistamaan
saastotoimena osastohoitopaikkoja, jonka myota potilaita on jouduttu hoitamaan
paivystyksissa jopa useiden vuorokausien ajan. Tama ei ole tarkoituksen mukaista,
mutta mihin osastopaikkapulasta karsivan alueen potilaat joutuvat, mikali paikkoja ei
ole edes paivystyksissa? Paivystyksessa osastopaikkaa odottavat potilaat
kuormittavat, koska paivystyksessa ei ole vastaavia tukipalveluita kuin osastolla, vaan
esimerkiksi laakkeet jaetaan hoitajien toimesta tai haetaan hoitajien toimesta



osastoilta. Samoin potilaat joutuvat usein parjaamaan leivalla ja mehukeitolla, silla
paivystyksiin ei tule potilasaterioita.

Julkisuudessa on annettu hAmmentavia lausuntoja, joiden mukaan
perusterveydenhuollon paivystyksissa hoidetaan yolla niita potilaita, jotka eivat ole
paivalla paasseet hoidon piiriin. Yoaikaan perusterveydenhuollon paivystyksissa toimii
hoidon tarpeen arvio, aivan kuten paivaaikaankin. Potilaat, jotka eivat kuulu
paivystyksellisen hoidon piiriin, ohjataan olemaan yhteydessa oikeaan paikkaan
oikeaan aikaan. Hyvinvointialueella on supistettu paivaaikaisia palveluita ja
kiirevastaanottojen aukioloaikoja (sairaalaverkkotydryhman selvityksen jalkeen), joten
paivystyksiin kohdistuu enemman painetta, kun potilaat eivat paase paivalla hoitoon.
Paivaaikaisen hoidon puute nakyy ydaikaan, kun potilaiden tila akillisesti huononee.

Kavijamaarat

Sairaalaverkkotyoryhman selvityksen mukaan lisalmen ja Varkauden paivystysten
yoOlliset kavijamaarat ovat huomattavan vahaiset. Luvut eivat kuitenkaan ole paikkansa
pitavat, eika niissa ole otettu huomioon jo ennen klo 22 paivystykseen tulleita potilaita,
joiden hoito jatkuu klo 22 jalkeenkin. Lisaksi selvitys oli tehty helmikuussa, mika on
yopaivystysten osalta yleensa vuoden rauhallisinta aikaa. Jos selvitys olisi tehty kesall3,
potilasmaarat olisivat eri luokkaa. Varkauden osalta lukuja ei ole ollut mahdollista
saada tietojarjestelman puutteiden vuoksi.

Seka lisalmessa etta Varkaudessa on pidetty kirjaa 4.11-23.11 potilasmaarista
yoaikaan. Kirjapidosta taulukot liitteena. Varkauden osalta kavijamaaran keskiarvo on
11,1 potilasta/yo. lisalmen osalta lddkarikdynteja on 10,35/y6, valitettavasti
taulukkoon ei saatu ainoastaan hoitajan vastaanotolla kayneita. Seka kyseisen
kirjanpidon, etta sairaalaverkkotydryhman mietintédn paatyneen
potilasmaaralaskelman ongelmana on, ettei siina pystyta erottelemaan potilaiden
hoitoisuutta. Joidenkin potilaiden hoito vaatii koko tiimin huomion useaksi tunniksi, kun
toiset taas saadaan hoidettua hyvinkin nopeasti. Toisaalta esimerkiksi vaativien kipsien
tekeminen saattaa vieda yhden hoitajan tydpanoksen yli tunniksi, jolloin kaikki muut
potilaat jaavat toisen hoitajan hoidettavaksi. Paivystyksessa on myds muistettava aina
tietty yllatyksellisyys. Osastolla yleensa tiedetdan mita hoidetaan ja voidaan ennakoida
potilaan tilassa tapahtuvat muutokset, mutta paivystykseen saapuvan potilaan
diagnoosi ja paatdokset hoidosta tehdaan tutkimustulosten avulla.

lisalmessa ja Varkaudessa on hyvat tutkimus- ja seurantamahdollisuudet myos
yolla



lisalmessa ja Varkaudessa on hyvat mahdollisuudet ydaikaiseen vierianalytiikkaan,
potilaista saadaan verikaasuanalyysi, pika-crp, Tnt sekd Hb. Oman henkilékunnan

kouluttaminen vierindytteen ottoon on myos vahentanyt tukipalveluiden tarvetta ja

laskenut ybaikaisen hoidon hintaa, kun laboratorion palveluita ei tarvita.

Rontgen paivystaa kotivaralla ja on puolen tunnin sisalla valmiudessa ottamaan
rontgenkuvia tai paan ct-kuvia. Lisaksi laakarilld on kdytossa ultradanilaite. Nain ollen
perusterveydenhuollon paivystyksessa voidaan myos ydaikaan kattavasti tutkia potilas
ja uskallan vaittaa, etta tutkimukset tapahtuvat paljon erikoissairaanhoitoa
huokeammalla hinnalla.

Molemmissa paivystyksissa on useita monitoripaikkoja, joten potilaiden
sydamenrytmin seuranta ja vitaalielintoimintojen mittaaminen onnistuu kokoaikaisesti.
Nain ollen paivystyksissa pystytddn hoitamaan ja seuraamaan elintoiminnoiltaan
epavakaita potilaita. Molemmista paivystyksistd on mahdollisuus hoitaa potilaita
eristyksessa.

Yopaivystysten lopettamisella on vaikutusta tyontekijoihin ja osaamiseen alueella

Yopaivystysten lopettamista on perusteltu henkildstdpulalla ja silla, ettd henkildostoa
tarvitaan paivaaikaisiin palveluihin. Sekéa lisalmen, etta Varkauden yopaivystyksissa
tydskentelee kaksi sairaanhoitajaa ja yksi ladkari. Henkildstoresurssi on verrattain pieni
potilaspaikkoihin ja potilasaineistoon nahden. lisalmessa on 14 potilaspaikkaa ja
Varkaudessa 12 niille potilaille, jotka tarvitsevat sankypaikan. Lisadksi paivystyksissa
hoidetaan ns. aulapotilaita, joiden vaiva ei vaadi sdnkypaikkaa.

Yopaivystysten lopettamisten myoéta jaa molempiin sairaaloihin edelleen osastot,
joiden toiminnan turvaamiseksi lddkarin yoaikainen tydpanos taytyy sailyttaa. Lisaksi
laakari on vastuussa alueensa ikdantyneiden ja vammaisten palveluasumisesta seka
kotisairaalasta (puhelinkonsultaatiot). Esimerkiksi Varkaudessa paivystavalla laakarilla
naita yksikoita on noin 20 ja potilaita/asukkaita yhteensa satoja. Mikali laakari siirtyy
toimimaan etana, tippuu osastojen valmius hoitaa vaativampia potilaita ja esimerkiksi
(sydan)valvonnat joudutaan sulkemaan. Tama kaventaa osaamista lisalmen ja
Varkauden sairaaloissa ja johtaa siihen, ettei urakehitysmahdollisuuksia ole. Tama
puolestaan johtaa siihen, ettei alueelle saada rekrytoitua henkilokuntaa. Nain
osaaminen keskittyisi ainoastaan Kuopioon, eika tama palvele hyvinvointialueen
tarpeita.



lisalmen ja Varkauden paivystysten henkilokunta haluaa tehda téita akuuttihoidon
parissa, mutta ovat ilmoittaneet, etteivat ole halukkaita siirtymaan téihin KYS:aan.
Kuopiossa on moninkertaisesti kallimmat asumiskustannukset kuin Varkaudessa ja
lisalmessa eika kolmivuoroty0 ja yli tunnin tydmatka suuntaansa houkuta. Nain ollen
Pohjois-Savon hyvinvointialueen henkilokuntaa voi valua toisille hyvinvointialueille.
Tama aiheuttaa Pohjois-Savon hyvinvointialueelle osaamisvajetta ja henkildéstdpulaa. Ei
ole myoskaan realistista ajatella akuuttihoitotydhdn suuntautuneiden ja pitkan
perehdytyksen lapikayneiden hoitajien ja ladkareiden siirtyvan esimerkiksi ladkari-
hoitaja-vastaanotoille tai vuodeosastoille.

KYS paivystyksesséa hoitajat ovat jo nyt uupuneita jatkuvan paineen alla liiallisen
potilasmaaran vuoksi. Kokeita hoitajia on siirtynyt muihin tehtaviin jattaen jalkeensa
suuren osaamisvajeen. Paivystystydssa eteen tulee jatkuvasti uutta vield vuosia
jatkuneen uran jalkeenkin. Siksi kokeneiden hoitajien lahteminen vaikuttaa suuresti
yksikdn kykyyn selviytya tehtavastaan. Varsinkin paivystysyksikdssa, jossa potilaan tila
voi romahtaa silman rapayksessa. Myoskaan fyysiset tilat KYS paivystyksessa eivat
nykyisellaan riita lisdantyvan potilasmaaran tarpeisiin. Tilojen
laajentaminen/korjaaminen tulee aiheuttamaan lisdkustannuksia Pohjois-Savon
hyvinvointialueelle.

Mikali yopaivystykset suljetaan, henkilokuntapula ja osaamisvaje tulevat olemaan
arkipaivaa jo ennen vuoden 2025 loppua, kun henkilokunta etsii téitd muualta.
Yopaivystysten loppumisella tulee olemaan suuri vaikutus henkildkunnan ansiotasoon.

Yopaivystysten lopettamisen vaikutukset ensihoitoon

Mikali lisalmen ja Varkauden yopaivystykset lopetetaan, joudutaan Pohjois-Savon
hyvinvointialueella lisddmaan ensihoidon resurssia seka lisalmen etta Varkauden
alueelle. Jo nyt seka lisalmessa, etta Varkaudessa ambulanssien kayttdasteen ovat
lAhempana 40 %. Alueen pitkien valimatkojen ja lisdadntyneiden Kuopion keikkojen
vuoksi ensihoito olisi entistd enemman tien paalla ja kauempana alueen asukkaista.
Esimerkki: Ambulanssi saa tehtdvan Varkauden Viljolahteen. Silld menee tunti matkaan
potilaan luokse. Kun potilas on tutkittu, hanet joudutaan viemaan KYS:aan, minne
matka-aikaa Viljolahdesta tulee kaksi tuntia. Kun potilas on luovutettu KYS:aan, alkaa
kotimatka, joka vie tunnin. Yhteenséa tehtdvdaéan menee aikaa noin viisi tuntia. Eli jos
tehtéava on tullut klo 22, ambulanssi on takaisin Varkaudessa klo 03. Jos péivystys olisi
Varkaudessa, aikaa tehtdvadn menisi vajaa kolme tuntia.

Yhden ensihoitoyksikon vuosittainen kustannus on jopa 900 000, kahdesta siis 1 800
000. Yhteen ensihoitoyksikk6dn tarvitaan kaksi hoitajaa, mutta sen avulla voidaan
hoitaa ainoastaan yhta potilasta kerrallaan. Ensihoidon lisdaminen ydpaivystyksen
myo6ta tulee kallimmaksi ja sen avulla voidaan hoitaa vihemman potilaita.



Liikkuvien sairaalapalveluiden lisaamisella on perusteltu paikattavan yopaivystysten
jattamaa aukkoa. Myoskaan liikkuvien palveluiden avulla ei voida hoitaa enempaa kuin
yhta potilasta kerrallaan ja lisaksi tarvitaan hoitajaresurssia seka auto. Tdéma tuskin
tulee halvemmaksi, kuin paivystyksen hoitajien palkat. Liikkuvat palvelut eivat
myoskaan pysty tavoittamaan ja hoitamaan kaikkia niita potilasryhmia, mita
paivystyksessa pystytaan hoitamaan. Eli ylivuotoa erikoissairaanhoitoon tulee vakisin,
vaikka potilas péarjaisi perusterveydenhuollon tasoisella hoidolla.

Yopaivystysten lopettamisen vaikutukset muuhun terveydenhuoltoon

lisalmen ja Varkauden yopaivystysten lopettamisella tulisi olemaan vaikutuksia myds
muuhun sosiaali- ja terveydenhuoltoon alueella. Kotisairaala ja palveluasumisen
yksikdt tarvitsevat laakarin konsultaatiomahdollisuutta myds ydaikaan. Usein asukkaita
joudutaan myds aikaan tuomaan paivystykseen akuuttien terveydellisten ongelmien
vuoksi. Usein asukkaat voivat myos palata omaan asumisyksikkdéodnsa, kun vaiva on
hoidettu. Tatd mahdollisuutta ei ole, jos asukkaat joudutaan siirtamaan KYS:aan.
Talléin matkaa/matkoja varten tarvitaan myds ambulanssiresurssia pidempaan. Kela-
taksien saaminen alueella on osoittautunut etenkin yoaikaan hyvin haastavaksi.

lisalmen ja Varkauden paivystysten yollisten potilaiden siirtyminen KYS:aan vaikuttaa
myos leikkaustoimintaan. Paivystyksen ruuhkautuessa potilaita on siirrettdva osastoille
ja kun osastopaikkoja ei ole, ei suunniteltuja leikkauksia voida tehda.

lisalmen tai Varkauden paivystyksista KYS:aan erikoissairaanhoitoon lahtevat potilaat
ovat niita, joiden hoitoon tarvitaan erityistd osaamista tai resurssia, jota
perusterveydenhuollon paivystyksissa ei ole. Ennen ldhettdmista potilaat on kuitenkin
tutkittu hyvin, laakitty tarpeen mukaan ja tilaa on vakautettu ambulanssikyytia varten.
Nain ollen KYS paivystys saa valmiiksi seulottuja potilaita joiden hoito on jo aloitettu.
Mikali yopaivystyksia ei ole, hoito joudutaan KYS:ssa aloittamaan alusta.

Yopaivystysten lopettamisella on vaikutus viranomaisten toimintaan

Perusterveydenhuollon yopaivystysten lopettaminen vaikuttaa laajasti
pelastusviranomaisen ja poliisin toimintaan. Pohjois-Savossa on hyvin pienet resurssit
seka pelastuksella etta poliisilla ja Pohjois-Savon hyvinvointialueen yt-neuvotteluiden



tuloksen myo6ta pelastuksen resurssi tulee entisestdan pienenemaan.
Ensivastetoiminta tulee riittamattoman ambulanssiresurssin myota pitamaan myos
pelastuslaitoksen kiireisena.

Paivystykset tekevat laheista yhteistyota alueiden poliisipartioiden kanssa. Partioilla on
mahdollisuus saada kiinniotetuille asiakkailleen ldakkeitd ja muuta heidan
tarvitsemaansa hoitoa paivystyksista. Lisaksi partioit kayttavat rattijuopumuksesta
epailtyja A-verilla, useat jopa kaksi kertaa saman ydn aikana. Poliisipartioiden maara
Pohjois-Savossa on vahainen ja partioalueet laajat. Yopaivystysten lopettaminen tulisi
lisdamaan partioiden tehtavasidonnaisuutta pidentyneiden matkojen vuoksi.

Yopaivystysten lopettamisen vaikutukset alueen elinvoimaan

Yopaivystysten lopettamisella tulee vaistdmatta olemaan vaikutuksia alueen
elinvoimaisuuteen. lisalmi ja Varkaus toimivat Pohjois-Savon vientivetureina, alueille
on keskittynyt useita suuria yrityksia kuten esimerkiksi Ponsse, Shumitomo, SturaEnso,
Genelec, Normet, Profile ja Andritz. Alueelle, jossa olisi teollisuutta, ei saada
tyovoimaa, koska palveluita supistetaan. Samalla, kun terveydenhuoltoa supistetaan,
menetetdan ns. puolisotyopaikkoja. Inmiset eivat uskalla asettua asumaan seudulle,
jossa apua ei saa silloin, kun sita akuutisti tarvitsee. Paivystysten osalta kyse on
nimenomaan akuutista avun tarpeesta, johon pitaa pystya vastaamaan vuorokauden
ympari.

Seka lisalmea ettd Varkautta halkoo suuret valtatiet ja rautatiet. Nailla liikkennetta yota
paivaa. Teollisuuden, valtateiden ja junaraiteiden mydta mahdollisuudet
suuronnettomuuksille lisdantyvat. Naissa tilanteissa lisalmen ja Varkauden
paivystykset pystyvat jakamaan KYS kuormitusta hoitamalla lievemmin loukkaantuneet
potilaat.
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