Valtioneuvoston asetus

erikoissairaanhoidon tyonjaosta ja eriiiden tehtivien keskittimisestii annetun valtioneuvos-
ton asetuksen muuttamisesta

Valtioneuvoston padtoksen mukaisesti

muutetaan erikoissairaanhoidon tydnjaosta ja erdiden tehtévien keskittdmisestd annetun val-
tioneuvoston asetuksen (582/2017) 3 §:n 6 kohta ja 6 ja 7 § sekd

lisdtddn 3 §:4an uusi 7 kohta, seuraavasti:

3§
Valtakunnallisen kokonaisuuden suunnittelu ja yhteen sovittaminen

Valtakunnallisen kokonaisuuden suunnittelua ja yhteen sovittamista varten sdddetain:

6) Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirille terveydenhuollon menetelmien arviointia sairaan-
hoitopiireissd koskevat koordinaatiotehtévit;

7) Vaasan sairaanhoitopiirille asiakas- ja potilasturvallisuuden kehittdmisen ja suunnittelun
kansallisen yhteensovittamisen tehtavit.

6§
Viiteen yliopistolliseen sairaalaan alueellisesti keskitettdivd erikoissairaanhoito

Sen liséksi, mitd muussa laissa sdddetddn tai terveydenhuoltolain 43 §:ssé tarkoitetussa eri-
koissairaanhoidon jarjestimissopimuksessa sovitaan, tulee viiteen yliopistolliseen sairaalaan
koota vaativat leikkaukset ja toimenpiteet, joita tehdddn valtakunnallisesti vihemman kuin noin
200 vuodessa.

Liséksi viiteen yliopistolliseen sairaalaan kootaan seuraavat tehtaviét:

1) neurokirurgia;

2) maksakirurgia;

3) avosydankirurgia;

4) tulehduksellisten suolistosairauksien leikkaushoito;

5) haimasyodvin, mahasyovin, gynekologisen syovén lukuun ottamatta matalan riskin endo-
metriumsyOpid, invasiivisen rakkosyovén ja sarkooman leikkaushoito sekd robottiavusteinen
radikaali prostatektomia eturauhassyovéssi;

6) kdden, ranteen, kyynarpédn ja nilkan tekonivelkirurgia, olkapdin tekonivelen uusintaleik-
kaukset ja vaikeat tekonivelinfektiot;

7) reumakirurgia;

8) vaativat selkéleikkaukset;

9) huuli- ja suulakihalkiopotilaiden mydhéisvaiheen leikkaushoidot;

10) paén ja kaulan seki leukojen ja suun alueen sydvén hoito mukaan lukien melanooma, pois
lukien muut ihosyovit;

11) kasvojen ja leukojen monimurtuma- ja monikudoskorjaushoito;

12) harvinaisiin suusairauksiin liittyvien synnynndisten ja hankittujen héirididen diagnos-
tiikka ja hoito;

13) aortan aneurysmien endovaskulaarinen hoito;



14) neurologiaan liittyvit endovaskulaariset toimenpiteet;

15) vaativat transkatetriset kardiologiset toimenpiteet, sisdltden kaikki sydamen tekoldppien
asennukset katetriteitse edellyttden, ettd niitd tekevéssd sairaalassa on avosydénkirurgiaa;

16) koeputkihedelmoityshoidot;

17) uhkaava ennenaikainen synnytys ennen 32. raskausviikkoa;

18) vakavaa kroonista sairautta potevan synnyttdjan raskauden suunnittelu, seuranta ja syn-
nytyksen hoito;

19) lasten ja nuorten saattohoidon ja palliatiivisen hoidon toteutussuunnitelman laatiminen;

20) lastenpsykiatrinen ympéarivuorokautinen kaikkina viikonpdivini annettava vuodeosasto-
hoito seké lasten oikeuspsykiatriset tutkimukset;

21) vaikeiden, eri erikoisalojen vélistd yhteistyotd edellyttdvien psykiatristen héirididen tut-
kimukset ja hoidot seké oikeuspsykiatriset erityistutkimukset, mukaan lukien mielentilatutki-
mukset.

78
Muu keskitettivd erikoissairaanhoito

Sen lisdksi, mité terveydenhuoltolain 43 §:ssi tarkoitetussa erikoissairaanhoidon jéarjestdmis-
sopimuksessa sovitaan, tulee ympérivuorokautista perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoi-
don yhteispdivystystd yllapitdviin sairaaloihin koota primééari lonkan, polven ja olkapéén teko-
nivelten leikkaushoito sisdltden tekonivelten vilittomien komplikaatioiden hoidon. Asennettu-
jen lonkan ja polven tekonivelten miirén tulee olla yhteensa vahintddn noin 600 vuodessa siten,
ettd yksikdssd on kéytettdvissa riittdva osaaminen sekd polven ettd lonkan tekonivelten osalta.
Olkapiin tekonivelten mééran on oltava vahintddn noin 40 vuodessa.

Edelld 1 momentissa tarkoitetulla tavalla tulee koota myds kiireettdmét lonkan, polven ja ol-
kapéadn tekonivelten uusintaleikkaukset, jos niitd ei ole muuten keskitetty 5 tai 6 §:n perusteella.
Uusintaleikkausten yhteismééran niitd tekevéssa yksikossa tulee olla vahintddn noin 100 vuo-
dessa.

Myos selkdkirurgia tulee koota 1 momentissa tarkoitetulla tavalla, jos toimenpiteitd ei ole
muuten keskitetty 5 tai 6 §:n perusteella. Leikkausten yhteismééran niitd tekevissd yksikossa
tulee olla vdhintddn noin 150 vuodessa.

Priméérien lonkan ja polven tekonivelleikkausten noin 600:n lukumaiéré ja selkékirurgian
noin 150:n lukuméira voidaan alittaa, jos erityisvastuualueen erikoissairaanhoidon jérjestamis-
sopimuksessa sovitaan, ettd ndiden leikkausten toteuttaminen alueen keskussairaalassa on tar-
koituksenmukaista klrurglsen péivystysvalmiuden ja henkildston saatavuuden yllapitdmiseksi
paivystyspisteiden vilisten etdisyyksien ja vdeston palvelutarpeen vuoksi. Talloin sairaalassa
tulee olla ortopedian ja traumatologian erikoisalan ymparivuorokautinen péivystys ja sairaalan
tulee pystyd varmistamaan toiminnan laatu, potilasturvallisuus, osaaminen ja hoidon koko-
naisuus yhteisty0ssé erityisvastuualueen yliopistollista sairaalaa ylldpitdvan sairaanhoitopiirin
kanssa.

Lisdksi syovén kirurginen leikkaushoito tulee koota 1 momentissa tarkoitetulla tavalla, jos
leikkauksia ei ole muuten keskitetty 5 tai 6 §:n perusteella. Priméérien rintasyOpéleikkausten
méérén tulee olla vahintdén noin 150, perdsuolisydvin vahintdin 50 leikkausta vuodessa sekd
paksusuolisydvén, munuaissydvén, ja matalan riskin endometriumsyovin sekd eturauhassyovin
radikaaliprostatektomian leikkausten vahintddn noin 70 vuodessa kussakin syoparyhmassa.

Prim&arien rintasyopaleikkausten noin 150:n, perdsuolisyovéan 50:n sekd paksusuolisyovén ja
munuaissyovan leikkausten noin 70:n lukumiéra voidaan alittaa, jos erityisvastuualueen eri-
koissairaanhoidon jirjestimissopimuksessa sovitaan, ettd ndiden leikkausten toteuttaminen alu-
een keskussairaalassa on tarkoituksenmukaista kirurgisen péivystysvalmiuden ja henkiloston
saatavuuden yllépitdmiseksi pdivystyspisteiden vilisten etdisyyksien ja vdeston palvelutarpeen
vuoksi. Télloin sairaalassa tulee olla soveltuvan kirurgisen erikoisalan ympéarivuorokautinen
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paivystys ja sairaalan tulee pystyd varmistamaan toiminnan laatu, potilasturvallisuus, osaami-
nen ja hoidon kokonaisuus, kuten valtakunnallisesti 3 §:n mukaan ja alueellisesti 4 §:n mukaan
yliopistollista sairaalaa ylldpitiva sairaanhoitopiiri on pééttinyt.

Tama asetus tulee voimaan 15 paivand tammikuuta 2021.

Helsingissd 14.1.2021

Perhe- ja peruspalveluministeri Krista Kiuru
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