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Statsradets forordning

om arbetsfordelning och centralisering av vissa uppgifter inom den specialiserade sjukvar-
den

| enlighet med statsradets beslut foreskrivs med stod av 45 § i halso- och sjukvardslagen
(1326/2010), sadan den lyder i lag 1516/2016:

1§
Forordningens tillampningsomrade

| denna forordning foreskrivs om arbetsfordelningen inom den specialiserade sjukvarden
samt om centraliseringen av de undersokningar, atgarder och behandlingar som ar séllan fore-
kommande eller kravande och darfor ska kunna upprepas, eller som kraver specialkompetens
inom flera omraden for att forvarva och uppratthalla den kunskap och kompetens som kravs
eller betydande resurser i fraga om anordningar och utrustning for att sakerstalla kvaliteten,
patientsakerheten, genomslaget, produktiviteten och effektiviteten inom halso- och sjukvar-
den.

For planeringen av den nationella helheten av verksamheten och samordningen av funktion-
erna utses och bemyndigas genom férordningen nationella och regionala aktdrer som tillsam-
mans ska se till att verksamheten genomfors pa ett jamlikt och effektivt satt i hela landet.

238
Allmanna principer for arbetsférdelningen inom den specialiserade sjukvarden

De undersbkningar, atgarder och behandlingar som hor till den specialiserade sjukvarden
samlas antingen pa riksniva till farre &n fem universitetssjukhus eller regionalt till fem univer-
sitetssjukhus eller motsvarande enheter inom hélso- och sjukvarden eller till enheter som har
samjour dygnet runt for primarvarden och den specialiserade sjukvarden enligt de forutsatt-
ningar som foreskrivs i denna férordning.

Den enhet som ger centraliserad vard ska ha stor sakkunskap och erfarenhet samt kompetens
som tryggar en hog niva och kvalitet pa varden samt patientsakerheten. De enheter som ger
centraliserad vard ska samarbeta med andra enheter inom halso- och sjukvarden for att séker-
stalla tjansternas kvalitet och en jamlik tillgang till tjanster.

Samkommunerna for de sjukvardsdistrikt dar det finns ett universitetssjukhus ska komma
overens om vilka enheter inom hélso- och sjukvarden som ska ge den vard som pa riksniva
ska samlas till farre &n fem universitetssjukhus. I det avtal om ordnande av specialiserad sjuk-
vard som avses i 43 § i halso- och sjukvardslagen ska det narmare kommas Gverens om den
regionala arbetsfordelningen.

3§
Planering och samordning av den nationella helheten

For planeringen och samordningen av den nationella helheten foreskrivs



1) for Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt uppgifter som géller den nationella plane-
ringen av och samordningen av verksamheten vid forebyggande, diagnostisering och behand-
ling av cancer samt cancerrehabilitering; nér uppgifterna skots ska man sérja for att funktion-
erna har forskningsgrund,

2) for Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt uppgifter som galler planeringen av och
samordningen av den nationella helheten for organdonationsverksamheten,

3) for Egentliga Finlands sjukvardsdistrikt uppgifter som géller den nationella planeringen
av och samordningen av verksamheten vid diagnostisering och behandling av andnings- och
sémnstérningar och hypersomni,

4) for Birkalands sjukvardsdistrikt uppgifter som galler den nationella planeringen av och
samordningen av verksamheten vid diagnostisering och behandling av ledgangsreumatism och
andra inflammatoriska reumatiska sjukdomar,

5) for Norra Savolax sjukvardsdistrikt uppgifter som géller den nationella planeringen av
och samordningen av verksamheten vid diagnostisering och behandling av svar epilepsi,

6) for Norra Osterbottens sjukvardsdistrikt uppgifter som galler samordningen av utvarde-
ringen i sjukvardsdistrikten av de forfaranden som tillampas inom halso- och sjukvarden.

48
Planering och samordning av den regionala helheten

Utover vad som foreskrivs i nagon annan lag eller 6verenskoms i det avtal om ordnande av
specialiserad sjukvard som avses i 43 § i hdlso- och sjukvardslagen ska de fem sjukvardsdi-
strikt som ar huvudman for ett universitetssjukhus ha hand om foljande uppgifter inom den
specialiserade sjukvarden, planeringen av dem och samordningen av dem pa regional niva:

1) diagnostisering, behandling och initial rehabilitering vid cirkulationsrubbningar i hjarnan,

2) forebyggande, diagnostisering, behandling och rehabilitering vid sallsynta sjukdomar,

3) fortsatta undersokningar enligt det nationella screeningsprogrammet och kvalitetssakring
av screeningsprocesserna, inklusive screening av séllsynta amnesomsattningssjukdomar hos
nyfodda,

4) kompetenscentrum for de mest kravande tjansterna for barn, unga och familjer,

5) kravande palliativ vard och lindringsvard,

6) utvardermg av psykoterapeutiska och psykosociala metoder och uppréatthallande av kom-
petensen i fraga om dem,

7) uppgifter som géller planeringen av och samordningen av verksamheten vid forebyg-
gande, diagnostisering och behandling av cancer samt cancerrehabilitering i nationellt samar-
bete och med sakerstallande av att verksamheten har forskningsgrund,

8) nivastrukturering av varden och samordning av tjansterna inom odontologiska speciali-
teter,

9) utvérdering av de forfaranden som tillampas inom hélso- och sjukvarden i nationellt sam-
arbete,

10) kravande medicinsk rehabilitering samt krdvande rehabiliteringsundersokning,

11) lamnande av forsakringsmedicinska utlétanden,

12) krévande undersokningar inom dlagnostlska specialiteter, inklusive undersokningar
inom klinisk genetik och kliniska rattsmedicinska undersokningar av och provtagningar pa le-
vande personer.



58
Specialiserad sjukvard som ska centraliseras pa riksniva

Sjukvardsdistrikten med universitetssjukhus ska tillsammans komma &Gverens om att kra-
vande operationer, behandlingar och atgarder som pa riksniva utférs i mindre omfattning &an
ungefar 50 per ar ska samlas till farre an fem universitetssjukhus.

Dessutom ska sjukvardsdistrikten med universitetssjukhus komma Gverens om att at-
minstone féljande uppgifter samlas till farre an fem universitetssjukhus:

1) behandling av patienter med ryggmargsskador i det akuta skedet, omedelbar rehabilite-
ring och livslang multiprofessionell vard och uppféljning,

2) kravande leverkirurgi,

3) HIPEC (Hyperthermic Intra Peritoneal Chemotherapy),

4) kravande cancerbehandlingar i ansikts- och k&komradet och reparation av vavnadsstruk-
turer,

5) kirurgisk behandling av omfattande sarkom,

6) Kirurgisk behandling av utbredd testikelcancer,

7) utrymning av lilla backenet vid gynekologisk cancer,

8) behandling av krdvande primara bentumdérer som kréver samarbete mellan flera olika
specialiteter,

9) sarskilt kravande handkirurgi,

10) endoproteskirurgi och ryggkirurgi for hemofilipatienter,

11) ansiktsproteser och kirurgi i anslutning till dem,

12) proteskirurgi i kékleden och reparation av vavnadsstrukturer,

13) endoproteskirurgi och ryggkirurgi for kortvaxta eller kondrysplasipatienter,

14) kravande reoperation av ledproteser som kraver samarbete mellan manga olika speciali-
teter och omedelbar rekonstruktion,

15) psykiatrisk vard av farliga och svarbehandlade barn och unga.

Dessutom har Helsingforsregionens universitetscentralsjukhus féljande uppgifter:

1) embryodiagnostik och behandling i anslutning till den,

2) organtransplantation och mekaniskt stod for hjartat i anslutning till organtransplantation-
er,

3) primér behandling av mycket svara brannskador,

4) planering av helhetsbetonad vard samt primar operativ behandling av patienter med lapp-,
kéak- och gomspalt i samarbete med Uleaborgs universitetssjukhus,

5) 6ppen hjartkirurgi for barn och invasiv behandling av svara medfodda hjartfel.

6§

Specialiserad sjukvard som regionalt ska centraliseras till fem universitetssjukhus eller mot-
svarande enheter

Ut6ver vad som foreskrivs i nagon annan lag eller 6verenskoms i det avtal om ordnande av
specialiserad sjukvard som avses i 43 § i halso- och sjukvardslagen ska till de fem universi-
tetssjukhusen eller av sérskilda skal till ett sjukhus pa motsvarande niva samlas sadana kra-
vande operationer och atgarder som pa riksniva utfors i mindre omfattning an ungefar 200 per
ar.

Till de fem universitetssjukhusen eller av sarskilda skal till ett sjukhus pa motsvarande niva
ska dessutom foljande uppgifter samlas:

1) neurokirurgi,

2) lungkirurgi,

3) halsartarkirurgi,



4) hjartkirurgi,

5) kirurgisk behandling av inflammatoriska tarmsjukdomar,

6) operativ behandling av pankreascancer, magcancer, aggstockscancer, arftlig tjock-
tarmscancer, andtarmscancer, matstrupscancer och sarkom samt robotassisterad radikal prosta-
tektomi vid prostatacancer,

7) endoproteskirurgi av handen, handleden, armbagen och vristen, reoperation av en protes i
axeln och svara ledprotesinfektioner,

8) reumakirurgi,

9) kravande ryggoperationer,

10) sekundéra operationer av patienter med lapp-, kék- och gomspalt,

11) cancerbehandling i ansikts-, kiak- och munomradet, behandling av flera frakturer och re-
paration av vavnader,

12) diagnostisering och behandling av storningar i utvecklingen vid sallsynta munsjukdo-
mar,

13) endovaskular aneurysmbehandling av aortan,

14) endovaskulara atgarder med anknytning till neurologi,

15) kravande kateterburna kardiologiska atgarder, inklusive kateterburen implantation av
aortaklaff dar forutsatts for atgarden att sjukhuset har beredskap for 6ppen hjartkirurgi,

16) fertilitetsbehandlingar,

17) hotande for tidig forlossning fore graviditetsvecka 32,

18) graviditetsplanering, graviditetskontroller och férlossningsvard i fraga om foderskor
med en svar kronisk sjukdom,

19) uppréttande av ett plan for forverkligande av lindringsvard och palliativ vard for barn
och unga,

20) barnpsykiatrisk baddavdelningsvard dygnet runt samt rattspsykiatriska undersokningar
av barn,

21) undersokning och behandling av svara neuropsykiatriska storningar och svara psykia-
triska storningar som kraver samarbete mellan olika specialiteter samt rattspsykiatriska speci-
alundersokningar, sinnesundersoékningar medréknade.

78§
Annan specialiserad sjukvard som ska centraliseras

Utover vad som dverenskoms i det avtal om ordnande av specialiserad sjukvard som avses i
43 § i halso- och sjukvardslagen ska foljande uppgifter samlas till sjukhus som har omfattande
samjour dygnet runt for primarvarden och den specialiserade sjukvarden:

1) primar operativ vard vid proteser i hoft, kna och axel, inklusive behandling av direkta
komplikationer av proteser; antalet proteser i hoft och kna ska uppga till sammanlagt minst
ungefar 600 per ar sa att enheten har tillracklig kompetens i fraga om bade kna- och hoftprote-
ser; nar det haller proteser i axeln ar forutsattningen minst ungefar 40 proteser per ar,

2) icke-bradskande reoperationer av proteser i hoft, kna och axel, om de inte annars har
centraliserats med stod av 5 eller 6 8; de sammanlagda antalet reoperationer i de enheter som
utfor dem ska uppga till minst ungefar 100 per ér,

3) ryggkirurgi, om atgarderna inte annars har centraliserats med stod av 5 eller 6 §, de sam-
Enanlagda antalet operationer i de enheter som utfér dem ska uppga till minst ungefar 150 per
ar,

4) kirurgisk behandling av cancer, om operationerna inte annars har centraliserats med stod
av 5 eller 6 §; antalet primara canceroperationer ska i fraga om brostcancer uppga till minst
ungefar 150 operationer per ar samt i frdga om tjocktarmscancer, njurcancer, papillar och
follikular skoldkortelcancer och lagrisk endometriecancer samt radikal prostatektomi vid
prostatacancer till minst ungefar 70 operationer per ar i vardera cancergruppen.



8§
Uppfdljning

De sjukvardsdistrikt dar det finns ett universitetssjukhus ska tva ganger per ar lamna social-
och halsovardsministeriet en redogorelse for hur planeringen och samordningen av de nation-
ella och regionala helheterna har genomforts, hur de efterstrdvade ekonomiska effekterna har
uppnatts samt hur de ataganden som galler enhetliga grunder for varden har tillgodosetts.

For redogorelsen ska de sjukvardsdistrikt dar det finns ett universitetssjukhus tillsammans
utarbeta, fora och uppdatera en motiverad beskrivning over arbetsfordelningen dem emellan
och 6ver de undersokningar, atgarder och behandlingar som centraliserats pa riksniva. Speci-
alupptagningsomradets sjukvardsdistrikt ska tillsammans utarbeta, féra och uppdatera motsva-
rande beskrivningar éver arbetsfordelningen dem emellan och 6ver de undersokningar, atgar-
der och behandlingar som ska centraliseras regionalt.

Redogorelsen ska forsta gangen utarbetas och lamnas in till social- och halsovardsministe-
riet fore den 31 oktober 2017. Redogorelserna ska uppdateras tva ganger per ar och lamnas in
till social- och halsovardsministeriet fore utgangen av april och oktober.

9§
Ikrafttradande
Denna forordning trader i kraft den 1 januari 2018. Férordningens 7 8 ska tillampas senast
den 1 juli 2018. Forordningens 8 § 3 mom. ska tillampas fran och med den 31 oktober 2017.

Genom denna forordning upphévs statsradets forordning om ordnande och centralisering av
den hogspecialiserade sjukvarden (336/2011).

Helsingfors den juni 2017



