Valtioneuvoston asetus

erikoissairaanhoidon tydnjaosta ja eraiden tehtavien keskittdmisesta annetun valtioneuvos-
ton asetuksen muuttamisesta

Valtioneuvoston paatoksen mukaisesti

kumotaan erikoissairaanhoidon tynjaosta ja erdiden tehtavien keskittdmisesta annetun val-
tioneuvoston asetuksen (582/2017) 8 §,

muutetaan 2 §:n 2 momentti, 3 §, 4 §:n 1 momentin johdantokappale, 5 §, 6 §:n 1 momentti,
7 8:n1, 4 ja6 momentti.

sellaisina kuin niisté ovat 3 8 osittain asetuksessa 8/2021 sekd 6 §:n 1 momenttija7 8:n1, 4
ja 6 momentti asetuksessa 8/2021, seuraavasti:

28

Erikoissairaanhoidon tydnjakoa koskevat yleiset periaatteet

Valtakunnallisesti vihempé&an kuin viiteen vlionistosairaalaan koottavaa hoitoa anta-
vista tervevdenhuollon vksikoistd sonivat vhdessa vlionistollista sairaalaa vllanita-
vat hwvinvointialueet ia HUS-vhtvma. Alueellisesta tvoniaosta on sovittava tarkem-
min sosiaali- ia tervevdenhuollon jarjestdmisestd annetun lain (612/2021) 36 §:ssé tar-
koitetussa yhteistyosopimuksessa.
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Valtakunnallisen kokonaisuuden suunnittelu ja yhteen sovittaminen

Valtakunnallisen kokonaisuuden suunnittelua ja yhteen sovittamista varten sdadetaan:

1% HUS-yhtymalle sydvan ehkéisyn, diagnostiikan, hoidon ja kuntoutuksen valtakun-
nallista suunnittelua ja toiminnan yhteensovittamista koskevat tehtévat, joita hoidetta-
essa on huolehdittava toimintojen tutkimuksellisesta pohjasta;

2) HUS-yhtymalle elinluovutus-toiminnan valtakunnallisen kokonaisuuden suunnit-
telua ja yhteensovittamista koskevat tehtavat;

3) Varsinais-Suomen hyvinvointialueelle hengitys-, uni- ja vireystilahairiéiden diag-
nostiikan ja hoidon valtakunnallista suunnittelua ja toiminnan yhteensovittamista kos-
kevat tehtavat seka yIipainehaPpihoidon suunnittelu ja kehittdminen;

4) Pirkanmaan hyvinvointialueelle nivelreuman ja muiden tulehduksellisten reuma-
sairauksien diagnostiikan ja hoidon valtakunnallista suunnittelua ja toiminnan yhteen-
sovittamista koskevat tehtavét;

5) Pohljois-Savon hyvinvointialueelle vaikean epilepsian diagnostiikan ja hoidon val-
takunnallista suunnitteluaga toiminnan yhteensovittamista koskevat tehtavat;

6) Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueelle terveydenhuollon menetelmien arviointia
sairaan-hoitopiireissé koskevat koordinaatiotehtavat;



7) Pohjanmaan hyvinvointialueelle asiakas- ja potilasturvallisuuden kehittdmisen ja
suunnittelun kansallisen yhteensovittamisen tehtévat.

48
Alueellisen kokonaisuuden suunnittelu ja yhteen sovittaminen

Sen liséksi, mitd muussa laissa saadetdan tai yhteistydsopimuksissa sovitaan, yli-
opistollista sairaalaa yllapitavien hyvinvointialueiden ja HUS-yhtyman on huolehdit-
tava seuraavista erikoissairaanhoidon tehtavista, niiden suunnittelusta ja yhteen sovit-
tamisesta alueellisesti:

58
Valtakunnallisesti keskitettava erikoissairaanhoito

Y liopistollista sairaalaa yllapitavien hyvinvointialueiden ja HUS-yhtymén on sovit-
tavaK dessa sellaisten vaativien leikkausten, hoitojen ja toimenpiteiden, joita tehdaan
valtakunnallisesti véhemmaén kuin noin 50 kappaletta vuodessa, kokoamisesta véhem-
paan kuin viiteen yliopistolliseen sairaalaan.

Lisaksi yIio;l)(istoIIista sairaalaa yllapitavien hyvinvointialueiden ja HUS-yhtyman on
sovittava ainakin seuraavien tehtavien kokoamisesta vahempaan kuin viiteen yliopistol-
liseen sairaalaan:

1{ selkaydinvammaisten akuuttivaiheen hoito, valitén kuntoutus ja elinikdinen mo-
nialainen hoito ja seuranta;

2) vaativa maksakirurgia;
( I_C;BIPI\E/e3|1<t§akalvopeseikkeiden kirurginen poisto yhdistettynd solunsalpaajahuuhteluun

4) vaativa kasvojen ja leukojen kudosrakenteiden korjaaminen;

5) laajan sarkooman kirurginen hoito;

6) levinneen kivessydvan kirurginen hoito;

’ 7) pikkulantion alueen tyhjennysleikkaukset edenneen kohdunkaulansyévan hoi-
0Ssa;

] 8')d vaativat usean eri erikoisalan yhteisty6td edellyttavat primaarien luukasvainten
oidot;

9) vaativa kasikirurgia;

10) hemofiliapotilaiden tekonivelkirurgia ja selkakirurgia;

11) vaativa paan ja kaulan seka leukojen ja suun alueen sydvan hoito;

12) leukanivelproteesikirurgia ja kudosrakenteiden korjaaminen;

13) lyhytkasvuisten tai kondrodysplasiapotilaiden tekonivelkirurgia ja selkakirur-

ia;

: 14) vaativat monen erikoisalan yhteistyota ja vélitontd rekonstruktiota edellyttavat
uusintatekonivelleikkaukset;

15) vaikeahoitoisten Iastenﬂ'a nuorten psykiatrinen hoito.

Liséksi Helsingin Kliopistol isen keskussairaalan tehtavéana on:

1) alkiodiagnostiikka ja siihen liittyvéa hoito;

2) elinsiirrot ja pitk&atkainen sydamen mekaaninen tukihoito;
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3; vaikeiden palovammojen primaarihoito;
4) huuli- ja suulakihalkiopotilaiden kokonaishoidon suunnittelu sek& varhaisvaiheen
leikkaushoito yhteistydssa Oulun yliopistollisen sairaalan kanssa;
5) lasten avosydankirurgia ja vaikeiden synnynnéisten sydanvikojen kajoava hoito;
~ 6) sukupuolen korjaamiseen tahtaava sukuelinkirurgia kivespussien, kivesten, kohdun
ja munasarjojen poistoa lukuun ottamatta.

Helsingin yliopistolliseen keskussairaalaan ja Tampereen yliopistolliseen sairaalaan
keskitetadn sukupuolenkorjaushoitojen edellytyksié arvioiva tutkimus, hoitojen aloitus

ja hoitoihin ohjaus.

68
Viiteen yliopistolliseen sairaalaan alueellisesti keskitettava erikoissairaanhoito

Sen lisaksi. mitd muussa laissa sadadetaan tai vhteistvosonimuksissa sovitaan. tulee
viiteen vlionistolliseen sairaalaan koota vaativat leikkaukset ja toimenpiteet, joita teh-
daan valtakunnallisesti vahemman kuin noin 200 vuodessa.

78
Muu keskitettdva erikoissairaanhoito

Sen lisaksi, mitd yhteistyosopimuksissa sovitaan, tulee ymparivuorokautista peruster-
veydenhuollon ja erikoissairaanhoidon ihte_lspalvystysté yllapitaviin sairaaloihin koota
primaéri lonkan, polven ja olkapadn tekonivelten leikkaushoito siséltéen tekonivelten
valittémien komplikaatiolden hoidon. Asennettujen lonkan ja polven tekonivelten maéa-
ran tulee olla yhteensa vahintddn noin 600 vuodessa siten, ettd yksikdssa on kaytetta-
vissa riittdva osaaminen sekd polven ettd lonkan tekonivelten osalta. Olkapaan teko-
nivelten m&arén on oltava vahintadn noin 40 vuodessa.

Primadrien lonkan ja polven tekonivelleikkausten noin 600:n lukuméara ja selkékirur-
gian noin 150:n lukumaara voidaan alittaa, jos yhteistyalueen yhteistydsopimuksessa
sovitaan, ettd naiden leikkausten toteuttaminen alueen keskussairaalassa on tarkoituk-
senmukaista kirurgisen paivystysvalmiuden ja henkiloston saatavuuden yllapitamiseksi
paivystyspisteiden valisten etdisyyksien ja vdeston palvelutarpeen vuoksi. Talldin sai-
raalassa tulee olla ortopedian ja traumatologian erikoisalan ympérivuorokautinen péi-
vystys ja sairaalan tulee pystya varmistamaan toiminnan laatu, potilasturvallisuus, osaa-
minen Ja hoidon kokonaisuus yhteistydssa yhteistydalueen yliopistollista sairaalaa ylla-
pitavan hyvinvointialueen tai HUS-yhtyman kanssa.

Primadrien rintasyopaleikkausten noin 150:n, perasuolisydvan 50:n seka paksusuoli-
sy6véan ja munuaissyovan leikkausten noin 70:n lukumaara voidaan alittaa, jos erityis-
vastuualueen yhteistydsopimuksessa sovitaan, ettd ndiden leikkausten toteuttaminen
alueen keskussairaalassa on tarkoituksenmukaista kirurgisen paivystysvalmiuden ja
henkil6ston saatavuuden yllapitamiseksi péivystyspisteiden valisten etdisyyksien ja



vaeston palvelutarpeen vuoksi. Tall6in sairaalassa tulee olla soveltuvan kirurgisen eri-
koisalan ymparivuorokautinen paivystys ja sairaalan tulee pystya varmistamaan toi-
minnan laatu, potilasturvallisuus, osaaminen ja hoidon kokonaisuus, kuten valtakun-
nallisesti 3 8:n mukaan ja alueellisesti 4 §:n mukaan yliopistollista sairaalaa yllapi-
tava hyvinvointialue tai HUS-yhtyma on paattanyt.

Tama asetus tulee voimaan 1 pdivana tammikuuta 2023.
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