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Tyoryhman asettaminen, kokoonpano ja tyoskentely

aluehallitus nimitti tydoryhman 24.6.2024 ja maarasi toimikaudeksi vuoden 2024.
Tyéryhman tehtavat on maaritelty tydryhman perustamispaatdksessa.
tydryhmaan hallitus nimesi Anna-Kristiina Mikkosen, Kirsi Visusen, Ari Hannisen,
Tapio Honkamaan ja Heikki Laukkasen. Tyoryhma valitsi
jarjestaytymiskokouksessa puheenjohtajaksi Heikki Laukkasen ja
varapuheenjohtajaksi Anna-Kristiina Mikkosen.

Tyoryhman sihteerina on toiminut terveyspalvelujen toimialajohtaja Kimmo
Kuosmanen. Tydryhman asiantuntijoina ovat olleet hyvinvointialuejohtaja Santeri
Seppala ja sairaalapalvelujen vt. johtaja Salli Koiramaki syyskuun loppuun asti ja
1.10.2024 lukien sairaalapalvelujen johtaja Anu Turpeinen seka johtajaylilaakari
Jaana Luukkonen.

tydryhma on kokoontunut seitseman kertaa. Kokouspaivat: 8.7., 12.8.(Mikkelin
sairaalaan esittely), 26.8. (Savonlinnan sairaalaan esittely), 9.9., 14.10, 8.11 ja
18.11.

Tyoryhman lahtokohdat

talouden osalta valtuuston vuoden 2024 talousarvio ja taloussuunnitelma (joulukuu

2023) seka valtuuston linjaukset 17.6. talouden tasapinotuksesta lahivuoseksi
terveyspalveluiden osalta

hallituksen lausunnolla ollut lakiluonnos toukokuulta ja hallituksen esitys
eduskunnalle ns. sairaalalaiksi lokakuun alussa.
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Tapahtumat tyoryhman tyoskentelyn aikana

e aluehallitus antoi samassa kokouksessa lausunnon sairaalalaista kuin nimitti
tyoryhman. Edunvalvontaan kasiteltiin myos 26.8. aluehallituksessa

e Eloisassa kaytiin muutosneuvottelut elo - syyskuussa aluehallituksen 24.6.
paatoksen mukaisesti valtuuston 17.6 linjaamien taloustavoitteiden toteuttamiseksi.
Neuvotteluissa kaytiin 1api jarjestdjen kanssa talouden tasapainon ja sairaalalain
edellyttdamat muutokset. Hallitus hyvaksyi neuvottelutuloksen 30.9.2024.

e aluevaltuusto on kasitellyt 7.10. aluehallituksen esityksesta talouden
tasapainottamista. Valtuuston palautti terveyspalveluiden linjakuset uuteen
valmisteluun ja paatti samalla, etta sairaalaryhman tulee ottaa kantaa
muutosesityksiin ja aikatauluihin.

e maan hallitus on antanut budjettilakina ns. sairaalalain eduskuntaa ja se on nyt
valiokuntakasittelyssa. Sairaalalaki vaikuttaa merkittavasti Eloisan sairaaloiden
tyonjakoon.

e Aluevaltuusto hyvaksyi YTA- sopimuksen 7.10 ja siina linjattiin erikoissairaanhoidon
jatkovalmistelua koko YTA-alueella. Ita-Suomen yhteistoimialueen johtoryhma
kaynnisti selvitykset 31.10.2024.

e tydryhman toimesta lahettiin STM;n virkamiehille syyskuun puolivalissa
vastattavaksi kirjalliset ns. sairaalalakiin liittyvat kysymykset, joita olivat tehnyt
aluehallituksen ja tydryhman jasenet. Ministerion vastaukset jaettiin aluehallituksen
talouden tasapainotusohjelman mukana valtuustolle 7.10.2024 kokouksen
esityslistan liitteena.

e Hyvinvointialue kavi 7.11. 2024 lainmukaiset ohjausneuvottelut ministerididen
kanssa ja sai sielta suosituksia, joilla on vaikutuksia paatoksentekoon
sairaalapalveluiden tydnjaon ja aikataulujen osalta.

e aluehallitus kaynnisti 26.8.2024 lisalainaottoneuvottelut valtion kanssa, neuvottelut
ovat kesken.

e P-P -mallin osalta Eloisa kaynnisti kesalla 2023 yritysten kanssa
markkinavuoropuhelun, joka keskeytyi, kun maan hallitus asetti ns. sairaalaryhman.
Tyoéryhman tydskentelyn aikana Eloisa on ollut yrityksiin yhteydessa P-P -mallista.
Yritykset odottavat nyt valtion linjauksia. Sosterin aikana on useamman kerran P-P -
mallia selvitetty ja sille ei ole ollut koskaan henkildston tukea ja Sosteri ei ole vienyt
asiaa selvittelya pidemmaille.

e henkiloston virallinen kuuleminen on tapahtunut muutosneuvotteluissa. Syksyn
aikana on molemmissa sairaaloissa ja sairaaloiden kesken henkildston kanssa
jarjestetty kymmenia tyopajoja toimintamuutosten toteuttamisesta seka uusista
toimintamalleista, kuten potilasohjauksesta, yksikoéiden tyonjaosta ja
yhdenmukaisista hoitokaytannoista. Henkildsto on hyvin perilla muutosten
aikataulusta ja sisallosta
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Tyoryhman linjausten lahtokohta

e todetaan lahtokohdaksi, etta hallituksen esityksen mukaisen sairaalalain tullessa
eduskunnassa hyvaksytyksi, niin se muuttaa Eloisan sairaaloiden toimintaa mm.
seuraavasti
= Savonlinnan sairaala muuttuu keskussairaalasta sairaalaksi
= Savonlinnan osalta sairaalan toimintaa rajoitetaan (ydaikainen paivystys ja
raskas kirurgia) ja muilta osin toiminta jaa hyvinvointialueen paatdsvaltaan

= Osasta lainsaadannon mahdollistavasta toiminnasta (paivystys ja
leikkaustoiminta) joudutaan sopimaan YTA-alueen hyvinvointialueiden kanssa

= mahdollinen P-P -mallin toteutus Savonlinnassa tulisi tapahtumaan
lakiesityksen puitteissa

= Mikkelin sairaalalle - kaikille keskussairaaloille laki asettaa palvelujen osalta
velvoitteita ja maarittaa palvelutason

= tydryhma on saanut sairaaloiden toiminnasta ja tyonjaosta laajasti informaatiota
toimivalta johdolta ja tutustunut sairaaloiden toimintaan. Lisaksi tyoryhmalla on
ollut kaytdéssa NHG ja Valorin raportit terveyspalveluiden
saastomahdollisuudesta ja sairaaloiden tyOnjaosta, joiden yhteenvedot olivat
valtuuston 7.10.2024 liitteissa.

= tyoryhma kaynyt lapi joulukuun valtuustoa varten valmistellut materiaalin
erityisesti paivystysten, leikkauksien, sairaaloiden tydnjaon ja aikataulujen
osalta. Talta perusteelta tydryhma antaa seuraavat linjaukset

Tyoryhman yksimieliset suositukset (yksi varauma)

a. tydéryhma kannattaa sita, etta Savonlinnassa on jatkossa lakiesityksen mukainen
rajoitettu erikoisairaanhoidon paivystys

b. nykyista tekonivelkirurgiaa on syyta Savonlinnassa jatkaa niin pitkdan kuin laki
sen sallii

c. tydéryhma pitaa viranhaltijoiden valmistelemaa toimintamallia poliklinikoiden
toiminnasta ja sairaaloiden valisesta tyonjaosta hyvin perusteltuna. Tyonjakoon
voi viela vaikuttaa alkuvuodesta annettava asetus. (tdhan Anna-Kristiina
Mikkonen varauma)

d. Paivakirurgiaa tulee asetuksen ja henkildresurssien rajoissa siirtaa Mikkelista
Savonlinnaan.

e. Tyoryhma pitaa tavoiteltavana sita, etta paivasaikaan sairaalassa paivystaa
kolme laakaria.

f. muutokset on mahdollista toteuttaa nykyisten rakennusten puitteissa ja
siirrettava raskaskirurgia sopii Mikkeliin nykyisiin rakenteisiin

g. selvitysten mukaan nykyinen ambulanssikapasiteetti riittda muutostilanteessa,
koska ambulanssien tehtavien maara on vuoden aikana laskenut noin 15 %
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(AB-tehtavat noin 35 %). Mikali ensihoidon toimintavalmiusajoissa tapahtuu
yllattavia muutoksia, tulee aluehallituksen tehda tilanteen edellyttamia korjauksia
jarjestelmaan.

h. taloudellisesti oleellista on Eloisan osalta erikoissairaanhoidon sairaalapaikkojen
sopeuttaminen tarvetta vastaavaksi, esitys on noin 40 vuodepaikan
vahentaminen. Tahan liittyen Savonlinnan vapautuva kapasiteetti on perusteltua
ottaa perusterveydenhuollon ja ikapalveluiden kayttéon.

i. mikali eduskunta hyvaksyy lainsaadannon osana valtion talousarviota, niin
tydryhma korostaa sita, etta lakiesityksen muutosten lapivientiin on syyta kayttaa
koko alkuvuosi ja tassa mielessa vaiheittain eteneminen virkamiesesityksen
mukaisen aikataulun pohjalta on perusteltu. Tama edellyttaa, etta esitykset
hyvaksytaan joulukuun valtuustossa.

j. toimintamalin muutokset tulee toteuttaa silla tavoin, etta kaikissa hoitoketjuissa
voidaan varmistaa potilasturvallisuus

k. Tyoéryhmalla ei ole ollut mahdollista perusteellisesti selvittdd mm. epaselvan
lainsaadannon vuoksi P-P -mallin toteutusta ja mikali aluehallitus katsoo, niin
sen selvittelya voidaan jatkaa. P-P -mallin jatkoselvittely ei vaikuta Savonlinnan
sairaalan lakiesityksen mukaisiin muutoksiin.

I. Ensisijaisesti erikoissairaanhoidon tyonjakoa ja yhteisty6ta tulee selvittaa YTA-
alueella. Tyoryhman esittaa, etta Eloisan tavoite YTA-neuvotteluissa on naiden
suositusten mukainen toimintamalli Savonlinnan sairaalassa.

m. aluehallituksen tulee varmistaa oikean ja luotettavan tiedon valittdaminen
kansalaisille edessa olevista muutoksesta ja sen vaikutuksista palveluihin

n. sairaaloiden suunnitellun toiminnan varmistamisen kannalta on tarkeaa, etta
Eloisa tybnantajamaine pysyy hyvana ja se onnistuu rekrytoimaan riittavasti
vakituista henkilokuntaa.

Lisaksi Kirsi Visunen ja Anna-Kristiina Mikkonen halusivat jattda kannanotot koko ns.
sairaalalakiuudistuksesta osana tyoryhman tyota.
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Sairaalaty6ryhma, kannanotto AKM, 18.11.2024

Eloisan sairaalatyéryhman tydskentely on ollut hyvin keskustelevaa ja pitkélti tulevan jo
esitetyn ja todennakdisesti Orpo-Purran hallitusenemmistolla hyvéksyttavan lainsaadannon
reunaehtoihin nojautuvaa. Tyoryhma pohti sairaaloihin vaikuttavan lainsaddéannon vaikutusta
alueemme palveluihin ja kuuli laajan katsauksen virkamiesvalmisteluun. Aluehallituksen
asettamalla tyoryhmaélla ei ole itsendistd paatosvaltaa, vaan alueen péatoksenteko tapahtuu
virkamiesesittelystd aluehallituksessa ja aluevaltuustossa. Sairaalatyoryhma on katsauksia
kuultuaan péatynyt antamaan joitain suosituksia aluehallituksen linjattavaksi, lahtékohtana
esitetyn lainsaadannon sallima maksimipalvelutaso.

Orpo-Purran hallitus on jattanyt lakiesityksensa sairaalaverkosta, joka rajoittaa huomattavasti
sairaalatoimintaa. Eloisan osalta rajoitukset aiempaan toimintaan kohdistuvat lakiesityksessa
Savonlinnan sairaalaan rajoittaen merkittavasti niin paivystyksen kuin leikkaustoiminnan
jarjestamistad. Orpo-Purran hallituksen lainsd&dantoesitys on kaikkineen kyseenalainen
tavoitteiltaan, perusteluiltaan, vaikutusten arvioinniltaan sekda mahdollisesti jopa
perustuslaillisesti. Sairaalaverkon karsintaan kohdistuva esitys ei tule tavoittamaan sille
osoitettuja sadstotavoitteita, eikd vastaamaan osaajapulaan, péinvastoin. Henkil6kohtaisesti
olen joka ikisessa sairaalatyéryhmén kokouksessa todennut, ettd vastustan Kkyseista
lakiesitystd ja tulen &anestdmaddn eduskunnassa lakiesityksen hyvéaksymista vastaan.
Lakiesitys on nyt eduskunnan eri valiokuntien késittelyssa ja l&hikuukausina ndemme, miké
lakiehdotuksen kohtalo tulee olemaan.

Hallituksen esityksen laskennallinen s&&std sairaalaverkon karsimisen ensivaiheessa on
kokoluokaltaan saman verran kuin olutveron alentamisen kustannukset valtiolle;
sairaalaverkon karsimisen on laskettu saastavan ensivaiheessa 26,3 miljoonaa euroa ja
olutveron alentaminen maksoi 25 miljoonaa euroa. Eli karrikoidusti, suomalaisille
tarkeimpien sosiaali- ja terveyspalveluiden saavutettavuus olisi siis turvattu pitamalla
olutvero ennallaan.

Orpo-Purran hallituksen esitysten perusteella yhteistoiminta- eli YTA-alueiden toimivaltaa
lisatdadn. Jatkossa hyvinvointialueiden tulisi yhteistyfalueella sopia muun muassa eri
sairaaloiden tyonjaosta seka paivystyksen jarjestamisestd. Yhteistoiminta-alueelle (1t&4/Jarvi-
Suomi) on jo asetettu sairaaloiden tyonjakoa valmisteleva tyéryhma erikoissairaanhoidon
tyonjaon valmisteluun. Eloisan tulee omalta osaltaan luoda Eloisan nakdiset, kunnianhimoiset
tavoitteet  eteldsavolaisen  erikoissairaanhoidon  sdilyttdmiseksi ja  monipuolisen
palveluvalikoiman turvaamiseksi maakuntamme alueella. Eloisan tulee tavoitella esimerkiksi
tekonivelkirurgiaan erikoistuvan Savonlinnan erikoissairaanhoitoyksikon jarjestamista.
Eloisan sairaalatyoryhma péaatyikin suosittelemaan aluehallitukselle kunnianhimoisten
neuvottelutavoitteiden laatimista. Yhteistoiminta-alueen edunvalvonnasta tulee keskeinen
osa tulevan vuoden toimintaa Orpo-Purran hallituksen lakiesitysten antaessa yhteistoiminta-
alueelle entistd suuremman toimivallan alueemme erikoissairaanhoidon jarjestelyihin.

Orpo-Purran hallituksen esitys rajoittaa kuitenkin sairaalaverkon kehittdmistd niin
tekonivelkirurgian keskittdmiseksi Savonlinnan kuin muunkin kehittdmistoiminnan osalta.
Hallituksen esitys asettaa suuret haasteet esitetylle public private -toimintamallille, jonka



mahdollisuutta aluehallituksen on selvitettdvé lainséaddannon jatkotydssa. Public private -
toimintamallin mahdollistamista on my0s pidettavé yhtena tulevan Eloisan vaikuttamistyon
painopisteend. Orpo-Purran hallituksen esityksessd on ongelmallista muun muassa
tekonivelkirurgiaan tehdyt keinotekoiset aikarajoitteet sek& hoitotakuun toteutumiseen
erikseen madritellyt hyvinvointialuerajat, jotka talla hetkell& keinotekoisesti rajoittavat
potilaiden hoitoa. Lainsaadantoesitysta tekonivelkirurgian osalta tulisi tarkastella uudestaan
mahdollistamalla leikkaustoiminnan ilman aikarajoitusta  ja keinotekoisia
hyvinvointialuerajoja.

Mahdollisimman laaja ja kattava erikoissairaanhoito on my6ds yksi tae seudun
sairaanhoitokoulutukselle, joissa on satoja koulutuspaikkoja. Maakunnan elinvoiman,
osaavan tyovoima, palvelujen saatavuuden ja potilasturvallisuuden nakdkulmasta on koko
Eloisan etu, ettd maakunnassa on sekd Savonlinnassa ettd Mikkelissé ympéarivuorokauden
paivystavat sairaalayksikdt monipuolisella palveluvalikoimalla. Lakiesityksen mukainen
rajattu erikoissairaanhoidon péaivystys on minimitaso Savonlinnassa. Mahdollisten
lainsdddannon edellyttdmien muutosten toimeenpano virkamiesesityksen mukaisessa
aikataulussa on haasteellinen, silla Mikkelin keskussairaalassa on 79 erikoissairaanhoidon
hoitopaikkaa remontissa.

Savonlinnan seudun tieolosuhteet, vesiston rikkoma maantiede sek& pitkéat etéisyydet
edellyttavat asukkaiden palvelujen turvaamista Savonlinnan sairaalan ymparivuorokautisen
perusterveydenhuollon ja monierikoisalaisen erikoissairaanhoidon yhteispaivystyssairaalana.
Savonlinnan sairaalalla on valtava vaikutus alueen elinvoimaan ja aluetalouteen, oppilaitosten
toimintaan sekd osaavan henkiloston saatavuuteen suhteessa Eloisan palvelutarpeeseen.
L&ékareiden ja hoitajien tehtdvien karsiminen Savonlinnassa ei vélttdmatta johda naista
tehtdvistd vapautuvien ammattilaisten siirtymiseen Mikkelin keskussairaalaan ja nain
henkilostopula Etel&-Savolaisten hoitamiseksi todennékdisesti pahenee.

Eloisan vaikuttavuusarvioiden mukaan hallituksen esitys tulisi lisadm&&dn mm. ensihoidon
kustannuksia kuljetusmatkojen pidentymisen takia ja mahdollisista investoinneista Mikkelin
keskussairaalaan. Lisaksi esitys toteutuessaan tulisi merkittavasti heikentdmaan Savonlinnan
seudulla olevan véeston terveysturvallisuutta sekd vaarantamaan Savonlinnassa olevan
sairaanhoitajakoulutuksen jatkumisen. Orpo-Purran hallituksen lakiesityksen palvelu-,
henkilosto- ja aluevaikutusten puutteellinen arviointi ei miltddn osin tue esitystéa
monierikoisalaisen ympadrivuorokautisen péivystyksen ja siten ympadrivuorokautista
paivystysta edellyttavéan leikkaustoiminnan lopettamista Savonlinnassa.

Eloisa, Etelda-Savon hyvinvointialue on omassa lausunnossaan lakiesityksestd todennut
seuraavaa: *’Vaikka tarkoituksena on kustannusten nousun hillitseminen, hallituksen esitys
siséltd4 Eloisan alueelle merkittavan riskin kustannusten noususta esimerkiksi kasvattamalla
ensihoidon kustannuksia, koska kuljetukset erikoissairaanhoidon péivystykseen pitenevat.
Samalla se mahdollisesti lis44 investointipainetta Mikkelin keskussairaalaan tarvittavien
lisatilojen peruskorjaukseen tai rakentamiseen. Eloisan osalta tdmd tarkoittaa myds
investointien mm. ensihoidon kalusto, tilojen muutosty6t, koneet ja laitteet) mahdollistamista
lainanottovaltuuksilla.”



Sairaalaverkkoesitys (HE149/2024) tulisi kumota. Etel&4-Savon hyvinvointialueen tulisi saada
aiemmin myonnetty erillisrahoitus ja sen my6td mahdollisuus yllapitdd kahta
erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon 24/7 paivystystd. Tekonivelleikkausten
mahdollistaminen ilman keinotekoisia raja-aitoja ja muita rajoitteita tulee olla mahdollista
jatkossakin Savonlinnassa. Savonlinnan sairaalassa on tehty vuosittain noin 500
tekonivelleikkausta, ennen kaikkea Eteld-Savon hyvinvointialueelle, mutta myds muualle
Suomeen. Tamanhetkisen tiedon mukaan jonot eri puolella Suomea pelkéstdan
tekonivelleikkauksiin ovat noin 12 kuukautta. Tekonivelleikkaukseen Eteld-Savossa joutuu
yli puoli vuotta jonottamaan vain kolme prosenttia, valtakunnallisesti peréti 34,6 prosenttia.
Tatd Savonlinnan tekonivelleikkausten kapasiteettia pitdd pystya hyodyntamaan myos
muiden hyvinvointialueiden leikkausjonojen lyhentdmiseen. Savonlinnan  yksikon
lakkauttaminen tulisi lisdédmaan ty6kuormaa muualla ja pidentyvid hoitojonoja
valtakunnallisesti.

Olen jattdnyt eduskunnalle toimenpidealoitteen Savonlinnan sairaalan toiminnan
turvaamisesta, jossa esitan, ettd hallitus ryhtyy toimenpiteisiin turvatakseen Savonlinnan
sairaalan  toiminnan  monierikoisalaisen  ympari  vuorokauden auki  olevan
perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteispaivystyssairaalana

Ettd hallitus mahdollistaa Savonlinna sairaalan ortopedisen leikkaustoiminnan
tekonivelkirurgiassa ilman aikarajausta seké hyvinvointialuerajat ylittaen

Ettd hallitus osoittaa erillisrahoituksen Etela-Savon hyvinvointialueelle kahden
erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon paivystyksen yllapitoon jatkossa

etté hallitus varmistaa, etta kaikilla suomalaisilla on paésy sosiaali- ja terveyspalveluihin
perustuslain mukaisesti,

ettd hallitus tekee perusteellisen analyysin ja vaikutusten arvioinnin sairaalaverkon
vaikutuksista paikallisvaestdon, palvelujarjestelmaan, henkilostoon ja alueen talouteen
ennen paatosten tekemista.

Valtion tulee myds yhdesséd Eteld-Savon hyvinvointialueen kanssa valmistella pikaisesti
julkisen ja yksityisen toimijan kumppanuuteen perustuvan public-private-mallia ortopedisen
tekonivelkirurgian ~ mahdollistamiseksi  jatkossakin  yhteistydssd  valtakunnallisten
tekonivelleikkausten hoitojonojen purkamiseksi, hoitoonpédsyn nopeuttamiseksi seka
aluetalouden vahvistamiseksi. Talla yhteistyémallilla purettaisiin hoitojonoja ympari Suomen
ja Savonlinnan kaupungin arvion mukaan saavutettaisiin myds tavoiteltavat viiden miljoonan
euron saastot julkiselle taloudelle.

"Tdmd jatkuva epdvarmuus on myrkkyd ndille sairaaloille: rekrytoinnit vaikeutuvat ja energiaa palaa jatkossakin
taisteluun sairaalan puolesta.” 21.2.2023 kansanedustaja Kaisa Juuso

Hyvinvointialuelakia aikanaan saddettdessda, oli Etel4-Savon ja Lapin hyvinvointialueet
ainoat alueet, joissa uudelle hyvinvointialueelle yhdistettiin kaksi sairaanhoitopiirid ja
keskussairaalaa. Pitkét etéisyydet, Saimaan aiheuttama saaristoisuus, véeston palvelutarve
sekd mittava kesdasukkaiden ja turistien méara ovat perustelleet kahden paivystavan yksikon
yllapitoa Eloisan alueella, eikd ndma perusteet mihinkdan ole muuttuneet. Tama hallituksen
esitys sairaalaverkon alasajosta ja sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuuden heikentdmisesta
operoi heikentdmisesityksissadan perustuslaillisten oikeuksien tontilla. Suomen perustuslain



19 §:n mukaan julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin lailla tarkemmin sdadetéén,
jokaiselle riittdvat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettdva vaeston terveytta.

Helsingissa 18.11.2024
Anna-Kristiina Mikkonen



KANNANOTTONI ELOISAN SAIRAALATYORYHMAN RAPORTTIIN 19.11.2024

Sairaalaverkkolakiesitys oli pettymys monelle Savonlinnassa. Alue on saaristoinen ja etaisyydet
osassa aluetta pitkia Savonlinnan seudun kylista Mikkeliin. Taksien saanti voi olla huonoa.Huoli
potilasturvallisuudesta herasi monella, mm. sairaalan sisatautilaakarit tekivat huolestuneen
kannanoton lakimuutoksen vaikutuksista.

Savonlinnan paivystys tulee varustaa mahdollisimman hyvin. Sisatautien ja anestesiologian
takapaivystys on yllapidettava potilasturvallisuuden vuoksi ja tulisi pyrkia siihen, ettd 1aakarit
voisivat toimia laaketieteellisin perustein potilaiden hoidossa paivystyksessa.

Paivystyksen yhteydessa oleva 4-6 paikkainen seurantaosasto on tarkea ja tarvitsee osaavan ja
tydpaikkakoulutetun henkildston ja riittavat resurssit.Paivystyksen paivavuorossa kolme laakaria on
hyva.

Paivaaikaiset tahdistimen laitot ja suunnitellut pallolaajennukset tulee hoitaa edelleen
Savonlinnassa ja kun lapivalaisulaite vanhenee, tulee hankkia Savonlinnaan uusi.

Olen myo6s huolissani koko maata kattaen naista sairaalaverkkomuutoksista, joita mielestani myos
liian nopeasti ajetaan eteenpain ja likaa keskitetdan valtion ohjaukseen pikkutarkasti.

Suomen terveydenhuolto on ollut melko tasokas, mutta tulevaisuus on epavarma. Erityisesti
terveysasemien keskittdminen vie lahitukea ihmisiltd.On ollut syynsa miksi Savonlinnaan ja Kemiin
on pitkien etaisyyksien vuoksi rakennettu toinen keskussairaala maakuntaan.Poliittinen
paatoksenteko pitaa turvata tilanteessa ja osastomuutoksia tehda vasta, kun laki on hyvaksytty.

Laki ja asetukset saatelevat mita toimintoja Savonlinnasta siirtyy pois. Lahipalvelut ovat tarkeat,
erityisesti heikompiosaisille ja sosiaalista tukea tarvitseville. Ambulanssien maaraa tulee lisata,
elleivat ne riita.

Sairaalatyéryhma on ollut keskusteleva. Sairaaloiden tyénjaossa tulee noudattaa yksi yhteen-
periaatetta, niin etta siirtyvien toimenpiteiden tydllistava vaikutus on yhta suuri. Paivakirurgiaa,
Leiko-kirurgiaa ja lyhytjalkihoitoista kirurgiaa tulee saada enemman Savonlinnaan vastineeksi, kuin
nyt on suunniteltu.

Public-Private malli tulisi saada STM:n kanssa neuvotellen mahdolliseksi niin, etta paivakirurgisten
tekonivelleikkausten lisaksi lyhytjalkihoitoiset leikkaukset 1-3 vrk:n vuodeosastohoidolla
sallittaisiin. Tekonivelleikkausten tarve tulee kasvamaan seuraavat 10 vuotta. Myds
turvallisuuspoliittisista syista leikkaussalit tulee pitda toiminnassa.

On kohtuutonta, jos tekonivelleikkausten jonot ovat pitkat, odottavien kunto huononee ja tyokyky
karsii. Terveysasemille tulee 16ytya riittavasti 1ddkarinaikoja, niin paine ei kohdistu paivystykseen.

Nama mielipiteet ovat henkilokohtaisia. Olen tyéskennellyt Savonlinnan yhteispaivystyksessa
sairaanhoitajana kolme vuotta, lisaksi terveydenhoitajana Savonlinnan seudulla ja Helsingissa
yhteensa n. 40 vuotta..

Suosittelen lukemaan myo6s kansanedustaja Anna-Kristiina Mikkosen ( Savonlinna) kannanoton.

Kirsi Visunen
Sairaalatyéryhman jasen

Terveydenhoitaja, elakk.



Kaupunginvaltuutettu
Aluehallituksen ja -valtuuston varajasen
Maakuntavaltuuston ryhmapj

Kerimaki
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