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Hallitus parantaa perusterveydenhuollon
hoitoon paasya

Lakisaateiset mdaraajat perusterveydenhuollon hoitoon paasyyn kiireettomassa
hoidossa ja suun terveydenhuollossa ovat Suomessa pitkat, myds
kansainvalisesti verraten.

Myds vaesto kokee hoitoon paasyn ongelmaksi, mutta on tyytyvadinen
palveluihin niiden piiriin paastessaan.
Alueellisia eroja hoitoon paasyssa on paljon. Syyt vaihtelevat.

Hallitusohjelman mukaan “tiukennetaan hoitotakuuta perusterveydenhuollossa
niin, etta jatkossa kiireettomassa tapauksessa hoitoon paasee 7 vuorokauden
sisalla hoidon tarpeen arvioinnista”



Hoitoon paasya parannetaan edelleen
tiukentamalla hoitotakuusaantelya

* Hoitotakuu koskee hyvinvointialueiden jarjestaman perusterveydenhuollon
kiireetonta avosairaanhoitoa, mukaan lukien mielenterveys- ja paihdehairididen
perustason hoito, seka suun terveydenhuoltoa

* Kiireettdmaan hoitoon paasy avosairaanhoidossa
* 3kk->7 vuorokautta

* Suun terveydenhuollon hoitoon paasy
« 6kk->3kk



HALLITUKSEN ESITYS 12.5.2022
Kiireettoman hoidon hoitotakuu perusterveydenhuollossa

Nyt Yhteys  Hoidon tarpeen Ensimmainen
terveys- arviointi hoitotapahtuma
keskukseen 3 vrk 3 kk

1.9.2023 Yhteys Ensimmainen
terveyskeskukseen hoitotapahtuma
+ Hoidon tarpeen arviointi 14 vrk
a\
) C
1.11.2024 Yhteys Ensimmainen
terveyskeskukseen hoitotapahtuma
+ Hoidon tarpeen arviointi 7 vrk

*



HALLITUKSEN ESITYS 12.5.2022
Kiireettoman hoidon hoitotakuu suun terveydenhuollossa

Nyt Hoidon tarpeen Ensimmainen
arviointi hoitotapahtuma

Yhteys 3 vrk 6 kk

H—e o

1.9.2023 Yhteys Ensimmainen
+ Hoidon tarpeen hoitotapahtuma

arviointi 4 kk
< @

1.11.2024 Yhteys Ensimmainen
+ Hoidon tarpeen hoitotapahtuma

arviointi 3 kk
< @




Laakarille paasy on jo parantunut avosairaanhoidossa -
kaynneista noin 60% toteutuu viikon sisalla
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75% kaynneista laakarille toteutuu 14 vrk sisalla
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Hammaslaakarikaynneista lahes 90 % toteutuu alle kolmessa
kuukaudessa
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Perusterveydenhuollon
hoitotakuun maaraaikojen
tiukentaminen




Yleista

* Uudistus koskee perusterveydenhuollon kiireetdnta avosairaanhoitoa ja
perusterveydenhuollon suun terveydenhuoltoa

* Uudistus koskee hyvinvointialueiden (ml. Helsingin kaupunki) jarjestamaa
terveydenhuoltoa, Ylioppilaiden terveydenhoitosaation tuottamaa
korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuoltoa seka THL:n yhteydessa
toimivan Vankiterveydenhuollon yksikon jarjestamaa vankiterveydenhuoltoa



Yhteyden saaminen ja arvio hoidon tarpeesta

* Palvelunjarjestajan on jarjestettava toimintansa siten, etta potilas voi saada
arkipaivisin virka-aikana saman pdivan aikana yhteyden terveyskeskukseen ja
saada yksilollisen arvion tutkimustensa tai hoitonsa tarpeesta ja kiireellisyydesta
seka siita, minka terveydenhuollon ammattihenkilon tekemia tutkimuksia tai
antamaa hoitoa potilas tarvitsee.

* Hoidon tarpeen arvio on tehtava saman paivan aikana (voimassa olevassa laissa
kolmen paivan sisalla)

* Arvion tekee laillistettu terveydenhuollon ammattihenkilo (tyypillisesti
sairaanhoitaja, terveydenhoitaja, ladkari). Suun terveydenhuollossa arvion voi
tehda myods nimikesuojattu terveydenhuollon ammattihenkilé (hammashoitaja).



Perusterveydenhuollon kiireeton sairaanhoito

* Ensimmainen hoitotapahtuma on jarjestettava arviointia seuraavien 7
vuorokauden aikana aiemmin saadetyn 3 kuukauden sijaan

* Potilaan hoitoon hakeutumisen syyna tulee olla sairastuminen, vamma,
pitkaaikaissairauden vaikeutuminen, uusien oireiden esilletulo tai toimintakyvyn
aleneminen (ts. potilaan uusi tai pahentunut kiireetdn terveysongelma), ja
hoidon on kuuluttava yleisladketieteen alaan

* Hoitotakuu koskee seka fyysisia etta psyykkisia terveysongelmia
* Hoidon antajan tulee olla laillistettu terveydenhuollon ammattihenkil

* Jos potilas on ohjattu ensin muun ammattihenkilon kuin laakarin vastaanotolle
ja esiin tulee tarve laakaripalveluille, [adkariin on paadstava seitsemassa
vuorokaudessa alkuperaisesta kaynnista



Mita seitseman vuorokauden maaraaika ei koske

e Seitseman vuorokauden maaraaika ei koske
* hoito- tai kuntoutussuunnitelman mukaisia hoitotapahtumia

« kaynteja perusterveydenhuollossa toimivan muiden ladketieteen erikoisalojen kuin
yleislaaketieteen erikoislaakarin vastaanotolla

* hoitotapahtumia, jotka tehdaan yksinomaan terveydenhuollossa laadittavan todistuksen tai
lausunnon saamiseksi

* terveystarkastuksia ja seurantakaynteja
* terveysneuvontaa
* rokotuksia, elleivat ne liity kiireettomaan sairaanhoitoon

* Naiden palveluiden ensimmainen hoito- tai kuntoutustapahtuma on jarjestettava potilaan
terveydentila, tyd-, opiskelu- ja toimintakyky, palveluiden tarve ja hanen sairautensa tai vammansa
ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kolmen kuukauden
kuluessa taikka hoito- tai kuntoutussuunnitelman mukaisesti.

* Vaestotason ennaltaehkaisevat toimenpiteet (seulonnat, tietyt rokotukset, neuvolatoimintaan seka
koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvat maaraaikaistarkastukset) jarjestetaan niita koskevan

lainsaadannon mukaan



Suun terveydenhuolto perusterveydenhuollossa

* Suun terveydenhuollon kiireettomaan hoitoon paasyn maaraaika lyhenee kuudesta
kuukaudesta kolmeen kuukauteen

* Jos potilas on ohjattu hammashoitajan tai suuhygienistin vastaanotolle, ja todetaan tarve
hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy hammaslaakarille on jarjestettava neljan viikon
kuluessa palvelun tarpeen toteamisesta tai kolmen kuukauden kuluessa hoidon tarpeen arviosta

* Jos hammaslaakari toteaa tarpeen perusterveydenhuollossa toimivan erikoishammasladkarin
tutkimukselle tai hoidolle, paasy erikoishammasladkarille on toteutettava kolmessa kuukaudessa

* Madraaika ei koske tilanteita, joissa potilaalle on laadittu yksiléllinen hoitosuunnitelma, ellei esille
tule seikkoja, joiden perusteella yksil6llisesta tutkimus- ja hoitovalista tulee tai voidaan poiketa

* Hoitojakso tulee saattaa valmiiksi kohtuullisessa ajassa ilman tarpeetonta viivytysta

* Neuvolatoimintaan seka koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvat maardaikaistarkastukset
jarjestetaan niita koskevan lainsaadannén mukaan

* Jos madraaikaistarkastuksen suorittaa hammashoitaja tai suuhygienisti, ja han toteaa tarpeen
hammasladkarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy hammaslaakarille on jarjestettava neljan viikon
kuluessa



Palvelunjarjestajan velvollisuus hankkia
palveluja muualta

* Hoidon ja tutkimuksen tarpeen arvion yhteydessa on arvioitava pystyyko
hyvinvointialue tuottamaan tutkimukset, hoidon ja kuntoutuksen maaraajoissa

* Jos hyvinvointialue ei voi itse tuottaa tutkimuksia, hoitoa tai kuntoutusta maaraajassa,
on potilas ohjattava muiden palveluntuottajien palveluiden piiriin (ostopalvelut,
palveluseteli, yhteistyo hyvinvointialueiden valilla)

* YTHS:IIa ja Vankiterveydenhuollon yksikolla vastaava velvollisuus



Tietojen julkaiseminen

* Palvelunjarjestdjan on julkaistava kuukausittain yleisessa tietoverkossa edellista
kalenterikuukautta koskevat tunnusluvut perusterveydenhuollon hoitoon
paasyn toteutumisesta

* THL tuottaa tunnusluvut ja sen on luovutettava julkaisua varten tarpeelliset
tiedot palvelunjarjestijille

* Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella voidaan saataa tarkemmin
julkaistavaksi tarkoitetuista tunnusluvuista



Taloudelliset vaikutukset

Arvio vaikutuksista valtion talouteen, miljoonaa euroa vuoden 2019 tasossa:

2023 (1.9
EL )

Hyvinvointialueet (netto, josta asiakasmaksut 68,0 108,2 121,1 119,0
vahennetty)

YTHS 0,7 1,0 1,3 1,3
Vankiterveydenhuollon yksikko 0,4 1,1 1,1 1,1
Rikosseuraamuslaitos 0,3 0,8 0,8 0,8
Valvontaviranomaiset 0,23 0,7 0,7 0,7
Sairaanhoitovakuutus -0,1 -0,3 -0,7 -1,0
Yhteensa 69,5 111,57 124,4 122,0

Yhteensa, vuoden 2023 tasossa 72,7 116,8 130,2 127,6



Hoidon jatkuvuus

* Hoidon jatkuvuus on keskeinen perusterveydenhuollon laatuun, kokonaisvaltaisuuteen,
yhteistyohon, tehokkuuteen ja kustannuksiin seka vaestdn terveyteen myonteisesti
vaikuttava tekija

* Perusterveydenhuollon omalaakarikohtaisen hoidon jatkuvuuden on todettu
vahentavan merkittavasti kuolleisuutta ja akuutin sairaalahoidon tarvetta

« Jatkuvuudesta nayttavat hyotyvan eniten ne, joilla on pitkaaikaisia, vaikeasti hoidettavia
ongelmia tai jotka ovat ikansa tai sairautensa vuoksi erityisen hauraita.

» Koko maassa runsas 40 prosenttia asiakkaista kertoi vuonna 2018 asioivansa aina tai
usein saman laakarin kanssa, vuonna 2020 jonkin verran harvempi, vajaa 37 prosenttia
asiakkaista.

* Vuonna 2018 runsas 32 prosenttia asiakkaista kertoi asioivansa aina tai usein saman
hoitajan kanssa, vuonna 2020 vajaa 30 prosenttia.



Omalaakarimallista

* STM hankkii selvityksen omalaakarimallista, selvitys valmistuu elokuun
alkupuolella 2022.

* Selvitystydn kokonaistavoitteena on arvioida ja kuvata miten omalaakarimalli on
mahdollista toteuttaa yhdessa hoitotakuun kanssa edistaen nykyisessa
toimintaymparistossa seka hoidon saatavuutta etta jatkuvuutta.



Lisatietoja:
stm.fi/hoitotakuu




