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TERVEYDENHUOLTOLAKIUUDISTUS JA ENSIHOITO- JA SAIRAANKULJETUSPALVELUN
EPAVAKAA TILANNE

Valmisteilla oleva terveydenhuoltolakiuudistus tulee vaikuttamaan merkittivisti ensihoito- ja
sairaankuljetuspalvelujen jirjestimiseen. Suomen Ensihoitoalan Liitto ry on huolestunut niisti
ensihoitoon ja sairaankuljetukseen liittyvistd merkittdvistd vaikutuksista sekd epidvakaasta ti-
lanteesta, jotka lakiuudistuksen odottelu on saanut aikaan.

Ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelun kehittaminen -selvitysmiehen raportti (2007:26)

Osana terveydenhuoltolakiuudistusta sosiaali- ja terveysministerio teetti selvityksen ensihoito-
ja sairaankuljetuspalvelujen kehittamiseksi (STM selvityksida 2007:26). Suomen Ensihoitoalan
Liitto ry antoi selvitysmiehen raportista laajan lausunnon.

Maassamme on tehty ja on tilld hetkelld tekeilld tasoltaan erilaisia “ensihoitoselvityksid” sekid
laajempia alueellisia (sairaanhoitopiirialue) mallinnuksia. Suomen Ensihoitoalan Liitto ry pi-
tdd huolestuttavana ja voimavarojen tuhlauksena sitd, ettd nami hankkeet ovat padsddntoisesti
itsendisid eivitkd ne ole milldin tavalla verkottuneita tai muuten yhteistydssé toisten hankkei-
den kanssa. Alueelliset selvitykset tai mallinnukset eivit télld hetkelld anna Sosiaali- ja terve-
ysministeriolle ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelua koskevan lainsdddidnnon ja operatiivista
toimintaa ohjaavan asetuksen valmistelussa vilttaméttd tarvittavaa tietoa.

Suomen Kuntaliitto on vuonna 1996 teettéinyt laajan ja kattavan selvityksen kuntien ensihoito-
ja sairaankuljetuspalveluiden tuottamistavoista, yksikkomadristd, valmiuksista, ensihoito- ja
sairaankuljetushenkildston koulutustasosta sekéd kustannuksista. Suomen Ensihoitoalan Liitto
ry pitad selvitysmiehen (2007:26) raportin merkittivini epidkohtana siitd kokonaan puuttuvaa,
1996 tehdyn selvityksen kaltaista valtakunnallista tilannekatsausta sairaankuljetus- ja ensihoi-
totoiminnan todellisesta nykytilasta.

Uusi terveydenhuoltolaki — terveydenhuoltolakitydryhmin muistio (2008:28)

Suomen Ensihoitoalan Liitto ry antoi oman lausuntonsa uudesta terveydenhuoltolaista mira-
aikaan (31.10.2008) mennessd. Lausunto ei kuitenkaan ollut kirjautunut Sosiaali- ja terveys-
ministeriodn kirjaamoon, eivitka siind esitetyt kannanotot néin ollen ndy terveydenhuoltolaki-
esityksen lausuntojen yhteenvetoraportissa. Sosiaali- ja terveysministerion hallitusneuvos
Riitta-Maija Jouttiméki on ilmoittanut lausunnon huomioonottamisesta Suomen Ensihoitoalan
Liitto ry:lle.

|
Suomen Ensihoitoalan Liitto ry www.sehl.fi

PL 80, 00060 TEHY



Suomen Ensihoitoalan Liitto ry

Suomen Ensihoitoalan Liitto ry on perehtynyt terveydenhuoltolakiesityksestd annettujen lau-
suntojen yhteenvetoraporttiin seki yksityiskohtaisesti osaan lausuntoja. Suomen Ensihoitoalan
Liitto ry nikee ongelmalliseksi sen, ettd lausuntoja annettaessa ei ole ollut riittdvin yksityis-
kohtaista tietoa lain ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluille asettamista toiminnallisista tavoit-
teista. Raportissa esille tuoduissa lausunnoissa korostuu ennemminkin se, miten ensihoito- ja
sairaankuljetuspalvelut tulisi jirjestdd kunkin palveluntuottajan omien etujen mukaisesti.

Terveydenhuoltolain luonnoksessa ei méadritetd kiireellistd hoitoa, vaikka kiireettémén hoidon
kriteerit ja periaatteet on saadoksissd midritelty. Kiireellisen hoidon reunaehtojen puuttumi-
nen on eettisesti kestimitontd. Suomen Ensihoitoalan Liitto ry ei pidd mahdollisena sita, etté
ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelua koskevaa alueellista palvelutasomédritysté olisi mahdol-
lista laatia ilman, ettd sen tukena olisivat lainsddadidntdon perustuvat kiireellisen hoidon saata-
vuuden kriteerit.

Ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelun epédvakaa tilanne

Maamme ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluissa on menneilliin muutosvaihe jossa yksityi-
sen palvelun tuottaminen on keskittyméssi pddomasijoitusyhtididen hallintaan. Monet paikal-
lisessa omistuksessa olleista yhden tai kahden ambulanssin yrityksistd ovat siirtyneet ndiden
valtakunnallisten tai kansainvilisten yritysten hallintaan. Suomen Ensihoitoalan Liiton ry on
huolissaan siitd, ettd kunnilla ei ole riittivad tietoa palveluntuottajansa jatkuvasti muuttuvista
omistusjarjestelyistd tai uuden omistajan taustoista.

Ensihoitoalan Liitto ry pitdd my0s vakavana epidkohtana sitd, ettd ensihoito- ja sairaankuljetus
on ajautunut kontrolloimattoman markkinakikkailun” uhriksi. Kuntien terveyskeskusten vas-
tuulliset viranhaltijat ovat joutuneet altavastaajan asemaan ja tilanteeseen, jossa heidén tieton-
sa tai taitonsa ei selvistikdin endd ole riittdneet. Edelld mainituista syistd ensihoito- ja sai-
raankuljetuspalveluiden kilpailutuksia ratkotaan markkinaoikeudessa.

Suomen Ensihoitoalan Liitto ry on erittdin huolissaan ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluiden
epivakaasta tilanteesta ja sen aiheuttamista epédkohdista, jotka koskettavat laajasti liiton jédse-
nistdd. Osaava ja koulutettu ensihoidon ammattihenkilostd on joutunut osaksi ensihoito- ja
sairaankuljetuspalveluiden jdrjestimistd ohjaavaa “markkinahumua”, jota palvelujen jérjesta-
misvastuussa olevat kunnat eivét halua tai kykene kontrolloimaan. Ensihoito on poliisin tai
pelastustoimen kaltainen julkinen turvallisuuspalvelu, joiden joukosta vain ensihoitoa kiyte-
tddn liikkevoiton tavoitteluun.

Ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluiden kilpailutus on myos johtanut erdédnlaisen “asemaso-
dan” syntymiseen, jossa ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelua tuottava pelastustoimi on kun-
nallispolitiikkaa hyodyntden rakentanut alueen kuntien tuella ns. isdntdkuntamalliin perustu-
van ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluiden sopimuksen. Kyseisestd mallista on jo olemassa
markkinatuomioistuimen piitds. Suomen Ensihoitoalan Liitto ry pitdd mahdollisena, ettid ky-
seinen malli saattaa haitata terveydenhuoltolakiesityksessi esitettyd jarjestimisvastuun siirtoa
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Ensihoito- ja sairaankuljetuspalveluiden tuottamisessa henkilostokulut muodostavat suurim-
man menoerédn. Palvelun tuottajien kontrolloimaton ja usein ostopalvelusopimuksen vastainen
voiton tavoittelu on johtanut tydehtojen heikentimiseen sekd sekaviin tyOaikajdrjestelyihin,
joissa kustannusten leikkaamiseksi himéarretdédn tydaikalaissa miidritellyn tydajan ja varalla-
oloajan rajaa. Tyohyvinvointia ja tyohon sitoutumista heikentédvét tydolot lisddvit terveyden-
huollon ammattihenkildston siirtymistd ensihoidosta mm. sairaaloihin, jolloin entistd suurem-
pi osa ensihoidon palveluista joudutaan jirjestimdin keikkatyontekijoiden voimin. Vakinaisen
henkildston viheneminen ndkyy heikkenevini palvelujen laatuna.

Maahamme on kehittynyt ilman ohjaavia sdddoksid tai valtakunnallisesti yhtenevia ohjeita eri-
tasoisia lddkintdjohtamisen kdytdntdjda. Suuri osa ndistd kdytdnndistd perustuu tyOnantajan
(palveluntuottajan) antamiin ohjeisiin ilman, ettd terveydenhuollon vastuuviranomainen olisi
niitd sopimuksessa madrittinyt tai erillisesti ohjeistanut. Poliisi- ja pelastustoimessa on selkeét
sddadoksiin perustuvat johtamisjirjestelmét sekd virka-apukiytidnnot, jotka ensihoito- ja sai-
raankuljetuspalvelusta puuttuvat tilld hetkelld kokonaan.

Toimintansa nyt jo lopettanut ensihoidon ohjausryhmi tai poikkeusolojen terveydenhuollon
neuvottelukunnan ensihoitojaos eivit ole saaneet laadittua lainsdiddnnon perustaksi kattavaa
esitystd tulevan ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelun rakenteesta ja toimintamallista. Muilla
turvallisuusviranomaisilla, kuten pelastustoimella tai poliisilla, on erittdin vahva hallinnollinen
ja substanssiasiantuntemus niin ministerio- kuin ldsninhallitusten tasolla. Epidvakaasta tilan-
teesta johtuen etenkin Sosiaali- ja terveysministeridssd tulisi myos olla erityisen hyvi asian-
tuntemus ja selvd ndkemys ensihoidon tulevaisuudesta. Suomen Ensihoitoalan Liitto ry pitda
Sosiaali- ja terveysministerion timédnhetkistid ensihoidon asiantuntemuksen resursointia riitté-
mittdméind ja pitdd erittdin huolestuttavana tietona sité, ettd ensihoitoon keskittyneen ylildaki-
rin tydaikaa on merkittdvasti vihennetty.

Suomen Ensihoitoalan Liitto ry:n toimenpide-esitykset

Edelld olevan perusteella Suomen Ensihoitoalan Liitto ry esittdd kohteliaimmin seuraavia
toimenpiteiti:

1. Sosiaali- ja terveysministerion tulee tehdd lainsdadintotyon tueksi valtakunnallisesti koko-
naisvaltainen ensihoidon- ja sairaankuljetuksen tilanneselvitys, jossa kartoitetaan kattavasti
koulutustasot, toiminnan aiheuttamat kustannukset, palvelutaso sisiltden hoidolliset ensihoi-
tovalmiudet sekd valmius- ja ns. ldhtdvalmiusajat, hoitolaitosten vilisten siirtokuljetusten jir-
jestelyt, ensihoidon henkildston osallistuminen muiden terveyspalvelujen tuottamiseen seké
ensivastetoiminnan jirjestelyt.

2. Sosiaali- ja terveysministerion tulee huolehtia siitd, ettd ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelua
ohjaavaan lainsdddintoon sisdllytetddn selkedt toimintamallit ldfkinnilliselle johtamiselle,
johtajan toimivaltuuksille ja virka-apukdytinndéille seké;

3. Ensihoito- ja sairaankuljetuspalvelua ohjaavassa lainsdddénndssé tulee huomioida ammatillis-
ten kelpoisuus- ja pitevyysehtojen lisdksi pitevyysehdot ja -vaatimukset hilytysajoneuvon
kuljettamiseen.
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4. Terveydenhuoltolaissa tai sen nojalla annettavissa asetuksissa tulee tarkkaan miirittdd mita
terveydentilan tai hoidon tarpeen arvioinnilla kiireellisissd terveydellisissi tilanteissa tarkoite-
taan ja kenen tehtdviin se eri tilanteissa, erityisesti ensihoitopalvelussa kuuluu. Myos kysymys
muiden kuin terveydenhuollon ammattihenkildiden roolista ensihoitopalveluissa tulee ratkais-
ta yksiselitteisesti. Myos kiireellisen hoidon tarpeen maérittelyssd avainasemassa oleva hété-
keskustoiminta on vilttaméitontd ottaa terveydenhuoltolain piiriin niiltd osin, kun sen tehtidvit
liittyvét potilaan terveydentilan arviointiin, avun hilyttdmiseen sekd terveyteen liittyvddn oh-
jaukseen ja neuvontaan.

5. Sosiaali- ja terveysministeriossi tulee turvata riittdva ensihoidon osaaminen. Riittdvien henki-
Iostoresurssien lisdksi Sosiaali- ja terveysministerioon tulee perustaa ensihoidon neuvottelu-
kunta, joka koostuu ensihoitotydn substanssiosaajista. Tdhénastisessa lainsdddantdprosessissa
ensihoitotydn haasteet ovat jdfneet lddketieteellisten seikkojen varjoon.
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