Statsradets forordning

om iAndring av statsridets forordning om arbetsfordelning och centralisering av vissa upp-
gifter inom den specialiserade sjukvirden

I enlighet med statsradets beslut

dndras 1 statsrddets forordning om arbetsférdelning och centralisering av vissa uppgifter inom
den specialiserade sjukvarden (582/2017) 3 § 6 punkten och 6 och 7 § samt

fogas till 3 § en ny 7 punkt som foljer:

3§
Planering och samordning av den nationella helheten

For planeringen och samordningen av den nationella helheten foreskrivs

6) for Norra Osterbottens sjukvérdsdistrikt uppgifter som giller samordningen av utvirde-
ringen i sjukvérdsdistrikten av de metoder som tillimpas inom hélso- och sjukvarden,

7) for Vasa sjukvérdsdistrikt uppgifter som géller den nationella samordningen av utveckl-
ingen och planeringen av klient- och patientsdkerheten.

6§
Specialiserad sjukvard som regionalt ska centraliseras till fem universitetssjukhus

Utover vad som foreskrivs i ndgon annan lag eller 6verenskoms i det avtal om ordnande av
specialiserad sjukvard som avses 1 43 § 1 hélso- och sjukvardslagen ska till de fem universitets-
sjukhusen samlas sddana kravande operationer och atgirder som pa riksniva utfors i mindre
omfattning dn ungefir 200 per ar.

Till de fem universitetssjukhusen ska dessutom foljande uppgifter samlas:

1) neurokirurgi,

2) leverkirurgi,

3) 6ppen hjartkirurgi,

4) operativ behandling av inflammatoriska tarmsjukdomar,

5) operativ behandling av pankreascancer, magcancer, gynekologisk cancer (forutom lagrisk
endometriecancer), invasiv blascancer och sarkom samt robotassisterad radikal prostatektomi
vid prostatacancer,

6) endoproteskirurgi av handen, handleden, armbéagen och vristen, reoperation av en protes i
axeln och svara ledprotesinfektioner,

7) reumakirurgi,

8) krdvande ryggoperationer,

9) sekundér operativ behandling av patienter med ldpp-, kék- och gomspalt,

10) behandling av cancer i huvudet och halsen samt kidk- och munomradet, inklusive mela-
nom, med undantag for andra former av hudcancer,

11) behandling av multipla frakturer och rekonstruktion av vivnader i ansiktet och kdkarna,

12) diagnostisering och behandling av medfodda och forvérvade storningar vid sillsynta mun-
sjukdomar,

13) endovaskulér aneurysmbehandling av aortan,



14) endovaskuléra atgirder med anknytning till neurologi,

15) kravande kateterburna kardiologiska &tgérder, inklusive alla kateterburna implantationer
av hjartklaffar, forutsatt att det sjukhus som utfér dem har 6ppen hjartkirurgi,

16) provrorsbefruktning,

17) hotande for tidig forlossning fore graviditetsvecka 32,

18) graviditetsplanering, graviditetskontroller och forlossningsvérd i friga om foderskor med
en svar kronisk sjukdom,

19) utarbetande av en plan for genomforande av vard i livets slutskede och palliativ vard for
barn och unga,

20) barnpsykiatrisk bidddavdelningsvard dygnet runt alla veckodagar samt rattspsykiatriska
undersokningar av barn,

21) svara psykiatriska stdrningar som kraver samarbete mellan olika specialiteter samt rétts-
psykiatriska specialundersokningar, sinnesundersdkningar medraknade.
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Annan specialiserad sjukvdrd som ska centraliseras

Utover vad aktorerna kommer dverens om i det avtal om ordnande av specialiserad sjukvard
som avses i1 43 § 1 hilso- och sjukvardslagen ska till sjukhus som har samjour dygnet runt for
primérvarden och den specialiserade sjukvarden samlas uppgifter om primér operativ behand-
ling vid proteser i hoft, knd och axel, inklusive behandling av direkta komplikationer av prote-
ser. Antalet hoft- och kndproteser ska uppga till ssmmanlagt minst cirka 600 per ar sa att enheten
har tillrdcklig kompetens i fraga om bade hoft- och knédproteser. Antalet proteser i axeln ska
uppga till minst cirka 40 per ar.

P& det sitt som avses i 1 mom. ska uppgifter samlas ocksé om icke-bradskande reoperationer
av proteser i hoft, knd och axel, om de inte annars har centraliserats med stod av 5 eller 6 §. Det
sammanlagda antalet reoperationer i de enheter som utfor dem ska uppga till minst cirka 100
per ar.

Pa det sitt som avses i 1 mom. ska uppgifter samlas ocksa om ryggkirurgi, om dtgirderna inte
annars har centraliserats med stod av 5 eller 6 §. Det sammanlagda antalet operationer i de
enheter som utfor dem ska uppgé till minst cirka 150 per ar.

Antalet primédra hoft- och knédprotesoperationer pa cirka 600 och antalet ryggkirurgiska oper-
ationer pa cirka 150 far underskridas, om det i specialupptagningsomréadets avtal om ordnande
av specialiserad sjukvard 6verenskoms att det pa grund av avstanden mellan jourmottagning-
arna samt befolkningens servicebehov ar dndamalsenligt med tanke pa uppraitthallandet av den
kirurgiska jourberedskapen och tillgangen till personal att dessa operationer utfors i omradets
centralsjukhus. Vid sjukhuset ska da finnas jour dygnet runt inom specialomradet ortopedi och
traumatologi och sjukhuset ska kunna sékerstilla verksamhetens kvalitet, patientsdkerheten,
kompetensen och varden som en helhet i samarbete med det sjukvardsdistrikt som dr huvudman
for specialupptagningsomradets universitetssjukhus.

Pa det sétt som avses i 1 mom. ska uppgifter dessutom samlas om kirurgisk operativ behand-
ling av cancer, om operationerna inte annars har centraliserats med stod av 5 eller 6 §. Antalet
priméra brostcanceroperationer ska uppga till minst cirka 150 per ar, antalet &ndtarmscancerop-
erationer till minst 50 per &r och antalet operationer i friga om tjocktarmscancer, njurcancer och
lagrisk endometriecancer samt radikal prostatektomi vid prostatacancer till minst ungefér 70 per
ar 1 vardera cancergruppen.

Antalet priméra brostcanceroperationer pa cirka 150, antalet andtarmscanceroperationer pa 50
och antalet tjocktarmscanceroperationer och njurcanceroperationer pé cirka 70 fir underskridas,
om det i specialupptagningsomrédets avtal om ordnande av specialiserad sjukvard 6verenskoms
att det pa grund av avstanden mellan jourmottagningarna samt befolkningens servicebehov ér
andamalsenligt med tanke pa uppratthallandet av den kirurgiska jourberedskapen och tillgangen
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till personal att dessa operationer utfors i omrédets centralsjukhus. Vid sjukhuset ska da finnas
jour dygnet runt inom det berdrda kirurgiska specialomradet och sjukhuset ska kunna sékerstélla
verksamhetens kvalitet, patientsdkerheten, kompetensen och varden som en helhet pa det sitt
som det sjukvardsdistrikt som enligt 3 § nationellt och enligt 4 § regionalt &r huvudman for ett
universitetssjukhus har beslutat.

Denna forordning tréder i kraft den 15 januari 2021.

Helsingfors den 14 januari 2021

Familje- och omsorgsminister Krista Kiuru

Regeringssekreterare Liisa Holopainen



