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Terveydenhuollon palvelu paranee
Kiireettomaan hoitoon maaraajassa

Ensiapuun ja kiireelliseen hoitoon heti
Kiireellisti hoitoa tarvitsevat potilaat hoidetaan heti.
Esimerkiksi onnettomuudessa vakavasti loukkaan-
tuneet tai sydininfarktin saaneet potilaat hoidetaan
vilittomasti. My6s vakavasti sairaiden, kuten syopii
sairastavien, hoito jirjestetiin mahdollisimman no-
peasti.

Kiireettomaan hoitoon paasy nopeutuu
Vuoden 2005 maaliskuun alusta kiireettomit tutki-
mukset ja kiireeton hoito on saatava miiriajassa seki
terveyskeskuksessa etti sairaalassa.

Tutkimukset ja hoito terveyskeskuksessa
Terveyskeskukseen on saatava arkipdivisin virka-ai-
kana puhelinyhteys vilittomasti. Virka-ajalla tarkoi-
tetaan sitd aikaa, jonka terveyskeskus on julkisesti
ilmoittanut olevansa avoinna. Muuna aikana terveys-
keskus jirjestid pdivystyksen.

Hoidon tarve on arvioitava terveyskeskuksessa
kolmen piivin kuluessa yhteydenotosta. Hoidon tar-
peen voi arvioida muukin terveydenhuollon ammat-
tihenkilé kuin liiakiri. Terveydenhuollon ammatti-
henkild voi usein jo puhelimessa arvioida, tarvitseeko
soittajan tulla vastaanotolle hoidon tarpeen arviointia
varten, vai annetaanko hinelle hoito-ohjeet puheli-
messa. Puhelimessa annettu hoidon tarpeen arviointi
ja yksilolliset hoito-ohjeet kirjataan potilasasiakirjoi-
hin. Jos hoidon tarpeen arviointi edellyttii kiyntii
terveyskeskuksessa, potilaalle varataan aika niin, ettad
hin piisee vastaanotolle kolmessa arkipiivissid yh-
teydenotosta.

Tavallisesti hoito terveyskeskuksessa aloitetaan
heti ensimmiiselli vastaanotolla. Tutkimuksiin ja
hoitoihin, joita ei voida antaa vastaanotolla, on piis-
tivd kolmessa kuukaudessa. Joissakin terveyskeskuk-
tehdiin
esimerkiksi kirurgisia toimenpiteiti. Till6in nouda-

sissa annetaan myos erikoissairaanhoitoa,

tetaan samoja hoitoon piisyn aikarajoja kuin erikois-
sairaanhoidossa, eli hoitoon on piistivi viimeistiin
kuudessa kuukaudessa

Tutkimukset ja hoito sairaalassa
Sairaalassa hoidon tarve on arvioitava kolmessa vii-
kossa. Se voidaan tehdi lihetteen perusteella tai po-

tilas voidaan kutsua sairaalan poliklinikalle arviota
varten. Jos arvio tehdiin lihetteen perusteella, po-
tilaan on saatava tieto tutkimussuunnitelmasta kol-
messa viikossa. Jos liddkiri toteaa tutkimusten perus-
teella, ettd potilas tarvitsee hoitoa sairaalassa, se on
aloitettava viimeistiin kuuden kuukauden kuluessa.
Potilaalle ilmoitetaan hyvissi ajoin milloin ja missi
hinet hoidetaan.

Lasten ja nuorten mielenterveytti koskevaan tar-
peelliseksi todettuun hoitoon on piistivi kolmessa
kuukaudessa.

Terveydenhuollossa annetaan
tarpeellista ja vaikuttavaa hoitoa
Hoitokiytinndissi on esiintynyt suuria vaihteluita eri
puolilla maata, ja hoitopiitoksii on tehty erilaisin pe-
rustein. Joissakin sairaaloissa esimerkiksi tiettyja leik-
kauksia on tehty asukasmiiriin suhteutettuna mo-
ninkertaisesti joihinkin muihin sairaaloihin verrattuna.
Niin suuret erot eivit selity vieston terveyseroilla.

Tavoitteena on, etti ihmiset hoidetaan tasapuo-
lisesti asuinpaikasta riippumatta. Sosiaali- ja ter-
veysministerion asettamat asiantuntijaryhmit ovat
valmistelleet valtakunnalliset suositukset siitd, milld
perusteilla sairauksia hoidetaan. Hoidon perusteita
koskevia suosituksia on tehty useille kymmenille sai-
rauksille. Laikiri arvioi hoidon tarvetta selvittimalla
potilaan kanssa esimerkiksi sitd, kuinka kovaa kipua
sairaus aiheuttaa, miten paljon ja missi tilanteissa se
vaikeuttaa potilaan piivittiisti elimii, miten hyvin
tai huonosti potilas pystyy liikkumaan tai silmisai-
rauksissa nikemiin. Eri sairauksia varten on omat
kysymykset, joilla potilaan terveydentilaa arvioidaan.
Laikiri ottaa myos potilaan yksildllisen elimintilan-
teen huomioon hoitopiatosti tehdessiin.

Sairaanhoitopiirit ja terveyskeskukset arvioivat ja
seuraavat suositusten toimivuutta, ja niiti kehitetiin
tarpeen mukaan.

Ladkari paattaa yksilollisesti

jokaisen potilaan hoidosta

Laskiri pdattdd potilaan hoidosta, kuten tihinkin
saakka. Hin ottaa piitosti tehdessiin kuitenkin
huomioon asiantuntijaryhmien suositukset. Laakari
keskustelee potilaan kanssa eri hoitovaihtoehdoista,



mutta potilaalla ei ole oikeutta saada jotain tiettya
hoitoa, ellei laikiri katso siti tarpeelliseksi. Potilaalla
on oikeus my®s kieltdytyi hoidosta.

Potilaat hoidetaan mairaajassa

Potilaalle ilmoitetaan milloin jamissi hanet hoidetaan.
Jos hoitoaika tai hoitopaikka muuttuu, hinelle ilmoi-
tetaan muutoksen syy seki uusi hoitoaika ja hoito-
paikka. Terveyskeskusten ja sairaaloiden odotusaikoja
voi my®s seurata, silld niitd koskevat tiedot ovat julki-
sia. Hoitopaikka tiedottaa jonotilanteesta esimerkiksi
internetissi tai paikallisessa sanomalehdessi vihin-
tddn puolen vuoden vilein. Jonotiedoissa ei julkaista
mitiin yksittiisid potilaita koskevia tietoja.

Hoitoa muuallakin kuin omassa
kunnassa
Jos oma terveyskeskus tai sairaala ei pysty hoitamaan
potilasta miiriajassa, sen on jirjestettivd hoitomah-
dollisuus muualla, toisessa kunnassa tai yksityisessi
terveydenhuollossa. Potilas maksaa tistd saman mak-
sun kuin omassa sairaalassa tai terveyskeskuksessa.

Potilas ei voi tutkimusten tai hoidon viivdstymi-
sen takia itse hakeutua hoitoon muualle kuin oman
kuntansa terveyskeskukseen tai sairaalaan. Sairaan-
hoitopiiri jirjestdi tarvittaessa hoidon muualla.

Jos potilas kiyttia yksityisid terveydenhuollon pal-
veluja, sairausvakuutus korvaa osan kustannuksista.

Suun terveydenhuolto
Myés suun terveydenhuoltoon liittyvissi kysymyk-
sissi puhelinyhteys terveyskeskukseen on saatava
vilittdmisti. Suun hoidon tarve arvioidaan usein
heti ensimmaisessi yhteydenotossa, jolloin yleensi
hammashoitaja tekee ensimmiisen arvion hoidon
tarpeesta selvittimilld yhteydenoton syyn, sairauden
oireet ja niiden vaikeusasteen sekid hoidon kiireelli-
syyden. Hammashoitaja ohjaa asiakkaan joko ham-
masliikirille tai suuhygienistille. Tarvittaessa hin
antaa puhelimessa hoito-ohjeita. Hammashuoltajat/
suuhygienistit tekevit myos suun terveystarkastuk-
sia. Hoidon tarpeen arvio sekd annetut hoito-ohjeet
kirjataan potilasasiakirjoihin.
Hammasliiketieteellisesti tarpeelliseksi arvioitu
hoito on jirjestettivd kohtuullisessa ajassa, kuitenkin
viimeistdan kuudessa kuukaudessa. Hammasliakiri
padttad tutkimustensa perusteella, miti hoitoa potilas
tarvitsee ja keskustelee eri vaihtoehdoista hinen kans-
saan. Potilas ei voi saada mitd tahansa haluamaansa
hoitoa, vaan hammaslaikiri paittii hoidon tarpeelli-
suudesta. Potilas kiy suun hoidossa yksil6llisesti suun-
nitellun hoitosuunnitelman mukaisesti. Hoitovili voi
usein olla pidempi kuin yksi vuosi. Kiireelliseen hoi-
toon on paistivi heti.

Myés suun terveydenhuoltoon on laadittu yhte-
niisia hoidon perusteita. Erityistd huomiota on kiin-
nitetty ehkaiseviin hoitoon.

Jos potilas kayttii yksityisia hammaslaakaripalvelu-
ja, sairausvakuutus korvaa osan hoitokustannuksista.

Mita tehda, jos hoitoon ei paase
madrdajassa?

Kiireettémin hoidon miiriajat tulevat voimaan maa-
liskuun 2005 alussa. Joillakin terveyskeskuksilla ja
sairaaloilla voi olla aluksi vaikeuksia paistd lain maa-
rdamiin hoitoaikoihin, mutta kaikki terveydenhuollon
yksikot tekevit parhaansa, jotta miiriaikoja voidaan
noudattaa mahdollisimman pian.

Terveyskeskusten ja sairaaloiden johtavat ladkarit
vastaavat siitd, etti uudet hoitosuositukset otetaan
kiyttoon ja potilaat tutkitaan ja hoidetaan miiri-
ajoissa. Jos potilas ei saa omassa terveyskeskukses-
saan tai sairaalassaan liakirin tarpeelliseksi toteamaa
hoitoa miiriajassa, eiki sitd jirjestetd hinelle muu-
alla, hin voi tehdi muistutuksen hoitopaikan johta-
valle laikirille. Terveyskeskusten ja sairaaloiden poti-
lasasiamiehet neuvovat myos hoitoaikoja koskevissa
kysymyksissd. Viime kidessd hoidon viivastymisesta
voi kannella liininhallitukseen. Kantelujen kisittely
kestid kuitenkin aika kauan, joten ongelmat kannat-
taa ensin yrittda selvittda siind terveydenhuollon yk-
sikossi, jossa ne ovat syntyneet.

Potilaan on saatava liikirin tarpeelliseksi katsoma
hoito miiriajassa. Potilaalla ei siis ole oikeutta saada
miti tahansa haluamaansa hoitoa. Jos potilas katsoo,
ettd hinen hoitonsa ei ole onnistunut toivotulla taval-
la, hin voi ottaa yhteytti potilasasiamieheen ja kes-
kustella hinen kanssaan mahdollisista jatkotoimista.
Potilas voi tehdd muistutuksen hoitopaikan johtavalle
ladkairille tai kannella ldaninhallitukseen. Liininhalli-
tus kuulee ratkaisua tehdessidin alan asiantuntijoita
ja ottaa ratkaisussaan huomioon asiantuntijaryhmin
antamat hoitoon piisyi koskevat suositukset.

Merkittava uudistus

Hoidon jirjestiminen mairiajassa ja siihen liittyvit
potilasasiakirjoja, tietojirjestelmii ja seurantajirjes-
telmid koskevat sdadokset ovat merkittivin tervey-
denhuollon uudistus pitkdian aikaan. Perusteet, joil-
la hoitoon piisee, yhdenmukaistuvat koko maassa.
Asiantuntijaryhmien suositukset auttavat ladkireitd
valitsemaan entistd paremmin kullekin potilaalle
mahdollisimman hyvin ja toivottuja tuloksia tuovan
hoidon. Ja miki tirkeinti, kaikki lddkirin madrii-
mii hoitoa odottavat potilaat hoidetaan, kukaan ei
enii jai jonoihin vuosikausiksi.




