Statsradets forordning

om grunderna for bridskande vard och forutsittningarna for jour inom olika medicinska
verksamhetsomriden

I enlighet med statsradets beslut foreskrivs med stéd av 50 § 7 mom. i hélso- och sjukvérds-
lagen (1326/2010), sddan paragrafen lyder i lag 1516/2016:

1 kap.
Allméinna bestimmelser

1§
Tilldmpningsomrade

Denna forordning tillampas péa sddan bradskande vard som avses i hélso- och sjukvardslagen
(1326/2010). Forordningen innehaller bestimmelser om ordnande av brddskande mottag-
ningsverksambhet, jourenheternas uppgifter, grunderna for braddskande vard och villkoren for
att ordna jour inom olika medicinska specialiteter. I forordningen foreskrivs det om villkoren
for att ordna jour inom de medicinska specialiteter dir patienternas likvéardighet, patientsaker-
heten och kvaliteten pa jourtjdnsterna kraver sirskilda arrangemang.

28
Bradskande vdrd och ordnande av jour

Kommunen eller ssmkommunen ska skota om att det finns tillgadng till bradskande vard en-
ligt 50 § 1 hdlso- och sjukvéardslagen (1326/2010) under alla tider pa dygnet, antingen i sam-
band med den icke-bradskande varden eller vid en sérskild jourenhet som é&r planerad for én-
damalet och som &r verksam dygnet runt.

Jour dygnet runt ska ordnas som samjour for primérvarden och den specialiserade sjukvar-
den om inte nagot annat foljer av tillgdnglighets- och patientsdkerhetssynpunkter. Bestimmel-
ser om social- och hélsovardsministeriets ritt att bevilja tillstind att ordna jour dygnet runt
inom primérvarden eller akutmedicinen finns i 50 § 5 mom. i hédlso- och sjukvérdslagen och
6 § 1 denna forordning.

3§
Mottagningsverksamhet for bradskande vard

Mottagningsverksamheten for brddskande vard ska pa vardagar under den tid som uppgetts
ordnas nira invénarna, utom ndr det for att sikerstélla patientsékerheten och kvaliteten pé
tjinsterna kravs att bedomningen av vardbehovet och vérden centraliseras till jourenheten.
Mottagningsverksamheten for braddskande vard kan ordnas som en del av den vanliga mottag-
ningsverksamheten inom priméirvarden eller i samband med samjour. Bradskande mottag-
ningsverksamhet inom primirvarden under kvillstid samt pa veckoslut under dagtid ska ord-
nas nér tillgdngligheten till tjénsterna forutsétter detta. En 6verenskommelse om mottagnings-
verksamhet for bradskande véard ska ingé i den plan for ordnande av hélso- och sjukvérd enligt



34 § i hilso- och sjukvérdslagen som kommunerna inom ett sjukvardsdistrikt ska géra upp. |
planen ska servicebehovet hos befolkningen i omrédet, tillgédngligheten till bradskande vard
samt den prehospitala akutsjukvéarden i omradet och beslutet om servicenivan for den beaktas.

En enhet som ordnar mottagning for brddskande vérd ska ha tillrickliga forutsittningar for
att stilla diagnos samt anvisningar om vart patienten vid behov, om sjukdomen kréver det, ska
remitteras for diagnos eller vard. Den som ordnar tjdnsten ska informera befolkningen i omra-
det om nér det 4r &ndamalsenligt att anvdanda mottagningen for bradskande vard.

48§
Enhet for omfattande jour dygnet runt

I en enhet for omfattande jour dygnet runt ska det finnas forutséttningar och kompetens for
bradskande véard och jour inom specialomradena akutmedicin, anestesiologi och intensivvard,
gastroenterologisk kirurgi, kardiologi, pediatrik, gynekologi och obstetrik, neurologi, ortopedl
och traumatologi, psykiatri, radiologi, invértesmedicin och allménmedicin samt jour inom
odontologi, med undantag for nattetid. For briddskande vérd ska det finnas ett behdvligt antal
kompetenta yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden. Enheten ska ha behovliga
lokaler och instrument och behovlig utrustning for att stilla diagnos och varda patienten, inbe-
gripet operationsverksamhet och intensivvard.

Enheten for omfattande jour dygnet runt ska stodja andra jourenheter i omradet nér det gél-
ler att ordna bradskande vérd for patienter. Enheten ska ha tillricklig beredskap for att ansvara
for exceptionella situationer tillsammans med andra jourenheter i omradet.

I fraga om ett specialupptagningsomrade ska omfattningen av specialiteterna vid enheterna
for omfattande jour dygnet runt, stodet till andra enheter och beredskapen for exceptionella si-
tuationer dverenskommas i avtalet om ordnande av specialiserad sjukvard.

5§
Enhet for samjour dygnet runt

Andra sjukvardsdistrikt &n de som ndmns i 50 § 3 mom. i hdlso- och sjukvardslagen och
som &r forpliktade att ordna omfattande jour dygnet runt, ska ordna samjour dygnet runt i
samband med centralsjukhuset. Om ett sjukvérdsdistrikt dar det finns ett universitetssjukhus
bildar en enhet for samjour med jour dygnet runt, ska enheten placeras vid ett sddant sjukhus
inom sjukvardsdistriktet dir jour inom de centrala specialiteterna tillhandahalls dygnet runt.

Inom det specialupptagningsomrade som ett sjukvardsdistrikt ingar i ska det i avtalet om
ordnande av specialiserad sjukvard dverenskommas hur bred och funktionellt méngsidig den
Jourenhet ska vara som bildas vid ett sjukhus som har jour. I avtalet ska behoven hos befolk-
ningen i omradet, tjénsternas tillgdnglighet, avstdndet mellan jourenheterna och befolkningens
sprékliga behov beaktas.

6§
Enhet for jour dygnet runt inom primdrvdarden eller akutmedicinen

En kommun eller en samkommun kan hos social- och hilsovardsministeriet ansdka om till-
stdnd att bilda en sddan enhet for jour dygnet runt inom primarvarden eller akutmedicinen pa
som det har 6verenskommits om i planen for ordnande av hilso- och sjukvérd och i avtalet om
ordnande av specialiserad sjukvard. Nar det ordnas jour dygnet runt inom primérvarden eller
akutmedicinen ska jourenheten placeras vid ett sjukhus dér tjdnster inom andra specialiteter ar
tillgéngliga under tjénstetid. Om avstanden &r ldnga inom omrédet kan jour dygnet runt ordnas
i en jourenhet vid hélsovardscentralen. I enheten ska det under alla tider pa dygnet vara moj-
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ligt att gora sddana laboratorieundersdkningar och sédan bilddiagnostik som behovs for att
stélla diagnos samt att med hjdlp av telemedicin konsultera enheten f6r omfattande jour dyg-
net runt eller enheten for samjour. Det ska sékerstillas att det &r mojligt att snabbt flytta pati-
enter till enheten for omfattande jour dygnet runt eller till enheten for samjour.

7§
Personalstruktur

Jourenheten ska ha en multidisciplindr personal som har tillrdcklig utbildning och arbetser-
farenhet samt kunskap om forhallandena i omradet och om de samlade social- och hélsovérds-
tjansterna. For att sddana beslut som forutsatter handlande under tjdnsteansvar ska kunna fatt-
tas ska dessutom en legitimerad ldkare som star i tjansteférhallande till kommunen eller sam-
kommunen finnas tillgénglig vid jourenheten.

8§
Ledning av jouren

Jourenheten ska ha en legitimerad likare i tjénsteforhallande som svarar for jourtjansten som
helhet. Den ansvarige lékaren leder jouren i enlighet med planen for ordnande av héilso- och
sjukvérd och avtalet om ordnande av specialiserad sjukvérd, svarar for genomforandet av det
multidisciplindra samarbetet samt svarar for de vardanvisningar och verksamhetsregler som ar
nddvindiga for patientsdkerheten. Den ansvarige ldkaren ska ha ldmplig medicinsk specialist-
utbildning samt god fortrogenhet med akutmedicin och erfarenhet av jourverksamhet.

Vid jourenheten ska det under alla tider pd dygnet finnas en legitimerad lédkare som leder
verksamheten vid jourenheten.

9§
Verksamhetsbetingelser

Jourenheten ska ha tillgang till tillrécklig bilddiagnostik och laboratorieservice for under-
sokning av patienter, bedomning av vardbehovet och for varden. Jourenheten ska vid behov
kunna fa ett utlatande av en specialist i radiologi eller en ldkare som dr fortrogen med radio-
logi. Utlatandet kan skaffas genom teleradiologisk distanskonsultation.

Pé sjukhus med operationsverksamhet under jourtid ska det snabbt finnas tillgéngligt en
specialist i radiologi eller en lédkare som ar fortrogen med radiologi och som har mojlighet att
konsultera en specialist i radiologi. I avtalet om ordnande av specialiserad sjukvérd ska det
ingd en 6verenskommelse om jour for distanskonsultation och interventionell radiologi.

Vid enheter for forlossningar och operationer ska det vara mdjligt att utféra omedelbara
blodtransfusioner och sddana undersokningar som kravs for dessa.

Jourenheten ska sékerstélla lakemedelsforsorjningen under jourtid samt i exceptionella situ-
ationer under jouren.

10 §
Samarbete och uppritthdllande av beredskap

Utover bestdmmelserna i 50 § 1 hilso- och sjukvérdslagen ska socialjouren, missbrukartjéns-
terna, den prehospitala akutsjukvarden, omradets apotekstjénster, trafikforbindelserna och
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andra faktorer som paverkar upprétthallandet av jourberedskapen beaktas i planen for ord-
nande av hilso- och sjukvard och i avtalet om ordnande av specialiserad sjukvard. Psykosoci-
alt stod ska ordnas i samarbete med socialjouren.

Vid planeringen av jourverksamheten ska bade storningssituationer vid normalférhallanden,
situationer dér jouren utsdtts for hog belastning och den regionala beredskapsplanen enligt
38 § 1 hidlso- och sjukvérdslagen beaktas.

11§
Information om tjdnster

Kommunen eller samkommunen ska se till att befolkningen ges information om hur man ska
handla och vart man kan vénda sig i nddsituationer eller i samband med akut sjukdom eller
olycksfall, och var man kan fa tillgéng till de tjédnster som behovs.

Rédgivningen for brddskande vard ska organiseras sé att det for den under alla tider pd dyg-
net finns reserverat tillrackligt manga yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden
med tillrdcklig arbetserfarenhet.

12§
Mottagning vid jouren

Den legitimerade ldkare eller tandldkare som svarar for jouren, eller enligt dennes anvis-
ningar en annan legitimerad yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden, ska hénvisa pa-
tienten till vard antingen vid en jourenhet, en annan verksamhetsenhet inom hélso- och sjuk-
varden eller till ndgon annan &ndamalsenlig vard. Den kategorisering av bradskande fall som
foljs vid jourenheterna, bedomningen av det individuella vardbehovet och risken for att en
sjukdom forvirras eller en skada forsdmras ska beaktas i samband med vardhanvisningen. Pa-
tienten kan ocksa hinvisas till vard per telefon eller pa ndgot annat motsvarande sitt.

Patienten ska tas in for vard vid jourenheten om det till foljd av drendets brddskande natur
och med beaktande av patientens hélsotillstind och funktionsformaga samt den forutsebara
utvecklingen av sjukdomen eller skadan inte 4r mojligt att flytta vérden till foljande dag eller
over veckoslutet, eller om det dr osékert om bradskande vérd kan ges ndgon annanstans.

Patienten kan hénvisas till att anvdnda tjanster inom tjanstetid vid hélsovardscentralen eller
till en annan vardenhet enligt planen for ordnande av hilso- och sjukvard, om besoket kan
flyttas pa4 medicinska eller odontologiska grunder utan att patientens hélsotillstdnd eller funkt-
ionsforméga dventyras.

Bestdmmelser om skyldigheten for en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden att
vid behov bedéma en persons behov av socialservice och hidnvisa personen till socialvard
finns 1 50 a § och 53 a § i hdlso- och sjukvérdslagen och i 35 § i socialvardslagen (1301/2014).

Som en del av den gemensamma socialjouren och hédlso- och sjukvardsjouren ska ordnas
jour for mentalvardsarbete och alkohol- och drogarbete, i syfte att trygga och frimja lika till-
géng till vard och tjénster for klienter inom mentalvérden och missbrukarvarden. Om en per-
son inte behover brddskande vérd inom de psykiatriska specialiteterna eller missbrukarvérd
ska jouren for mentalvardsarbete och alkohol- och drogarbete gora en bedéomning av perso-
nens behov av mentalvardstjédnster och missbrukartjénster, hdnvisa personen till tjinster som
motsvarar servicebehovet samt forsdkra s1g om att personen styrs vidare pa ritt sitt. Vid be-
hov ska beddmningen av servicebehovet goras i samarbete med en legitimerad yrkesutbildad
person inom socialvarden.



13§
Sdkerstdllande av vard

Den legitimerade ldkare eller tandldkare som ansvarar for jouren, eller enligt dennes anvis-
ningar en annan legitimerad yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden, ska sorja for
planeringen av den fortsatta varden eller annan vérd enligt patientens behov inom den kom-
munala primdrvarden, inom den specialiserade sjukvarden eller enligt 6verenskommelse pa
annat sétt i den omfattning som situationen kréver.

Patienten ska ges tillrackliga, vid behov skriftliga anvisningar om hur han eller hon kan folja
upp sina symtom, i vilka situationer han eller hon har anledning att kontakta en yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvarden och var den fortsatta varden ges.

14§
Beaktande av patientgrupper inom jouren

Minderariga patienter och deras familjer ska beaktas inom jouren, och vid bedomningen av
den minderériga patientens vardbehov ska det finnas med en sjukskdtare eller en annan legi-
timerad yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvéarden som ar fortrogen med sjukdomar
hos barn. Nér en minderarig patient véardas vid jouren ska lokalerna vara &ndamaélsenliga s att
patientens fordldrar kan delta i omvérdnaden. Vid varden ska en minderérig patients &lder och
utvecklingsniva beaktas.

Som ett led i den samlade jourverksamheten ska eventuella andra tjdnster som patienterna
behover och som stoder uppnéendet av malen for varden beaktas. Bestdmmelser om jouren-
hetens skyldighet att informera den kommunala myndighet som svarar for socialvarden om att
en dldre person skrivs ut fran vard eller behandling och om de fortsatta atgérder som behovs
finns 1 25 § 1 och 2 mom. i lagen om stddjande av den éldre befolkningens funktionsforméga
och om social- och hélsovardstjanster for dldre (980/2012). Forberedelser for utskrivning ska
inledas utan drdjsmal tillsammans med den dldre personen och vid behov tillsammans med
den myndighet som svarar for socialvarden eller en yrkesutbildad person inom social- och hil-
sovarden och med personens anhdriga.

Behovet av vérd for en berusad person som sokt sig till en jourenhet eller som forts dit ska
beddmas vid jourenheten. Berusningen fér inte forhindra ordnande av personens vard och upp-
foljning. I samband med bradskande vard och uppfoljning av en berusad person ska personens
behov av missbrukartjénster bedomas, vid behov i samarbete med en legitimerad yrkesutbil-
dad person inom socialvarden for att trygga den fortsatta varden. Vid jouren ska samarbete en-
ligt 9 § 1 lagen om missbrukarvérd (41/1986) beaktas.

2 kap.
Forutsiattningarna for olika medicinska specialiteter
15§
Invirtesmedicin och kardiologi

Kommunen eller samkommunen ska se till att det vid en invartesmedicinsk jourenhet med
jour dygnet runt ska vara mojligt att omedelbart konsultera och vid behov snabbt kalla in en
specialist 1 inre medicin eller en specialist inom de invértesmedicinska specialiteterna till jour-
enheten.

Inom det specialupptagningsomrade som ett universitetssjukhus hor till ska det avtalas om
ordnandet och omfattningen av kardiologisk jour dygnet runt vid sjukhus med omfattande jour
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och om hanvisning av patienter till vard pa ett sddant sétt att en ballongvidgning eller motsva-
rande ingrepp 4r tillgéngliga dygnet runt om patientvarden kraver det. Vid behov ska det avta-
las om samarbete dver grinserna for specialupptagningsomrédena.

Sjukvardsdistrikten inom specialupptagningsomrédet ska tillsammans med sjukvardsdistrikt
inom andra specialupptagningsomraden avtala om hur specialistkonsultation under jourtid ska
genomforas nar det géller hematologi, gastroenterologi, hudsjukdomar och allergologi, infekt-
ionssjukdomar, lungsjukdomar, nefrologi samt cancersjukdomar.

16§
Neurologi

Kommunen eller ssmkommunen ska se till att det vid en jourenhet dir neurologiska patien-
ter vardas finns beredskap for identifiering av behov av bradskande vérd och for stéllande av
diagnos. Vid jourenheten ska det finnas tillrickliga tjdnster som géller bilddiagnostik och kli-
nisk neurofysiologi, vid behov med stdd av distanskonsultation.

Inom det specialupptagningsomrade som ett universitetssjukhus hor till ska det avtalas om
ordnandet och omfattningen av neurologisk jour dygnet runt vid sjukhus med omfattande jour
och om hénvisning av patienter till vard sa att tillrdckliga tjdnster i samband med strokeenhet-
en, inklusive den multiprofessionella rehabiliteringen, den intensifierade dvervakningen och
bilddiagnostiken samt neurofysiologiska tjanster ar tillgéingliga. Ett sjukvardsdistrikt dar det
finns ett universitetssjukhus ska ordna neurokirurgisk jour och mojlighet att utfora sddan
intraarteriell behandling som ges genom interventionell radiologi under jourtid. Sjukvérdsdi-
strikten inom specialupptagningsomradet ska tillsammans med sjukvardsdistrikt inom andra
specialupptagningsomraden avtala om att ordna barnneurologisk jour som en riksomfattande
helhet.

17§
Operationsverksamhet

Samkommunen for ett sjukvardsdistrikt ska se till att det pa enheter som skoter operations-
verksamhet under jourtid finns omedelbar beredskap for bedomning av behovet av vard av
svért sjuka eller skadade patienter och for nddvéndig operativ behandling for dem samt for
uppfoljning och intensivvérd.

Sjukvardsdistrikten inom ett specialupptagningsomrade ska inbordes avtala om hur special-
istkonsultation eller specialistvard under jourtid ska genomforas inom specialiteterna oron-,
néds- och halssjukdomar, handkirurgi, barnkirurgi, neurokirurgi, plastikkirurgi, dgonsjukdo-
mar, mun- och kékkirurgi, hjirt- och thoraxkirurgi, urologi och vaskulér kirurgi.

18§
Obstetrik och pediatrik

Samkommunen for ett sjukvérdsdistrikt ska se till att det pd sjukhus med jour dygnet runt
som skoter forlossningar skots atminstone cirka 1 000 forlossningar per ar.

Dessutom ska ett sjukhus som skdter forlossningar ha

1) ett behovligt antal barnmorskor och den assisterande operationspersonal som behovs for
att ge bradskande vard samt behdvliga lokaler och instrument och behdvlig utrustning,

2) omedelbar beredskap for operativ behandling och uppf6ljning dygnet runt,

3) omedelbar beredskap for overvakning av fostrets hélsotillstdind samt for beddmning av
behovet av vird av barn och moder, for vard som behdvs omgéende, intensifierad dvervakning
samt laboratorieundersdkningar och blodtransfusioner som krévs for véarden,
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4) omedelbar tillgang till specialister i gynekologi och obstetrik samt anestesiologi eller 14-
kare som dr vil fortrogna med forlossningsvard och anestesiologi,

5) snabb tillgang till en specialist i pediatrik och i lamplig kirurgisk specialitet eller en la-
kare som é&r vél fortrogen med vérd inom dessa specialiteter, som har mdjlighet att konsultera
en specialist om varden.

En specialistlikare som avses 1 2 mom. 4 punkten ska nér han eller hon inte omedelbart sva-
rar for varden, vid behov snabbt kunna komma till férlossningsenheten. En specialistldkare
som avses i 5 punkten i det momentet ska vid behov snabbt kunna komma till jourenheten.

Bestdmmelser om social- och hélsovardsministeriet rétt att p4 ansdkan av sjukvardsdistriktet
bevilja tillstdnd att avvika fran kravet i 1 mom., om tjénstens tillgdnglighet, patientsékerheten
eller &ndamalsenligheten i1 fraga om specialupptagningsomrédets servicenét forutsétter detta,
finns 1 50 § 7 mom. i hilso- och sjukvardslagen. En forutséttning for beviljande av tillstdnd ar
att en Overenskommelse om detta ingar i avtalet om ordnande av specialiserad sjukvard.

19§
Psykiatri

Kommunen eller ssmkommunen ska se till att det vid jourenheten for psykiatri finns

1) tillgang till en specialist inom de psykiatriska specialiteterna eller en lékare foértrogen med
psykiatri som har mojlighet att konsultera en specialist inom de psykiatriska specialiteterna
om vérden av patienten och vid behov f4 honom eller henne att komma till den behandlande
enheten,

2) beredskap att bedoma och Gvervaka patientens krissituationer i forsta hand genom
maéngsidiga tjanster som bygger pa dppen vérd och frivillighet och som ska ordnas i den om-
fattning som behovs vid de tider pa dygnet det behovs,

3) tillrackligt med omfattande sakkunskap om de somatiska specialiteterna dygnet runt for
beddmning av hélsotillstdndet hos en patient.

Intagningen for véard och vérden oberoende av patientens vilja forutsétter att det vid enheten
finns tillgang till en specialist inom de psykiatriska specialiteterna eller en ldkare som ar for-
trogen med varden av bradskande psykiatriska fall och som har mojlighet att konsultera en
specialist inom de psykiatriska specialiteterna och vid behov kalla in specialisten till den be-
handlande enheten.

For bedomning under jourtid av psykiska problem hos barn och unga ska sjukvardsdistrikten
inom specialupptagningsomradet inbdrdes avtala om forfaranden som mojliggdr en tickande
och tillrackligt omfattande konsultering av specialister i barnpsykiatri och ungdomspsykiatri.

20§
Mun- och tandvard

De samkommuner for ett sjukvardsdistrikt som ndmns i 50 § 3 mom. i hilso- och sjukvérds-
lagen, och vilka ar forpliktade att ordna en enhet for omfattande jour dygnet runt, ska se till att
en legitimerad tandlékares tjénster finns tillgéngliga vid den enheten, med undantag av natte-
tid. I enheten ska det finnas tillrdckliga lokaler, tillrdcklig utrustning och tillracklig kunskap
for att behovet av mun- och tandvard ska kunna utredas och sédan vérd ska kunna ges.

De sjukvardsdistrikt dar det finns ett universitetssjukhus ska inom sitt omrade ordna jour
dygnet runt for mun- och tandvérd genom att avtala om samarbete med andra sjukvardsdi-
strikt. Sjukvardsdistrikten inom specialupptagningsomradet ska inbérdes komma Gverens om
hur specialistkonsultation inom odontologiska specialiteter och specialisttandvéard under jour-
tid ska genomforas.



3 kap.
Sarskilda bestimmelser
218§

Uppfoljning

De sjukvardsdistrikt dér det finns ett universitetssjukhus ska utarbeta och tvd ganger per ar
till social- och hédlsovérdsministeriet ge in en redogorelse for hur arbetsférdelningen inom den
brédskande varden har genomforts, hur de efterstrdvade ekonomiska effekterna har uppnétts
samt hur de ataganden som géller enhetliga grunder for varden har tillgodosetts. Av redogdrel-
sen ska dessutom andra sddana uppgifter framgé som tillsynsmyndigheten behover vid tillsy-
nen over att de bestimmelser 1 hilso- och sjukvardslagen och denna férordning som géller ar-
betsfordelningen och centraliseringen av funktionerna inom den specialiserade sjukvérden
iakttas.

For redogorelsen ska de sjukvardsdistrikt som avses i 1 mom. tillsammans utarbeta en moti-
verad beskrivning over arbetsfordelningen inom den bradskande vérden samt fora och uppda-
tera beskrivningen. Sjukvérdsdistrikten inom specialupptagningsomradet ska tillsammans ut-
arbeta motsvarande beskrivningar over arbetsfordelningen samt féra och uppdatera beskriv-
ningarna.

Redogorelserna ska uppdateras tvd génger per &r och ges in till social- och hélsovardsmi-
nisteriet fore utgangen av april och oktober. Under social- och hélsovérdsministeriet finns det
en nationell samordningsgrupp for upp-foljningen av jouren, arbetsférdelningen och centrali-
seringen av funktionerna inom den specialiserade sjukvarden, de genom dessa reformer efter-
strivade ekonomiska effekterna samt de ataganden som géller enhetliga grunder for varden.
Den nationella samordningsgruppen bedoémer innehallet i redogdrelserna och inleder vid be-
hov forhandlingar med och vidtar &tgérder gillande respektive sjukvérdsdistrikt. Varje aktor
som &r foretrddd i samordningsgruppen vidtar pa basis av redogorelserna behovliga atgarder
inom ramen for sina befogenheter. Samordningsgruppen foljer hur dtgirderna framskrider. I
den nationella samordningsgruppen finns det foretrddare for social- och hilsovardsministeriet,
finansministeriet, Tillstdnds- och tillsynsverket for social- och hélsovarden, regionforvalt-
ningsverken och specialupptagningsomrédena samt ett tillréickligt antal foretrddare for de me-
dicinska specialomradena.

22§
Ikrafitridande

Denna forordning tréder i kraft den 1 januari 2018.
De redogorelser som avses i 21 § ska dock utarbetas och ges in till social- och hélsovérds-
ministeriet forsta gdngen senast den 31 oktober 2017.

Helsingfors den 24 augusti 2017

Familje- och omsorgsminister Annika Saarikko

Regeringsrdd Anne Koskela
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