Poytikirjan asiakohta PTK 32/2017 vp

Taysistunto

Torstai 30.3.2017 klo 15.58—18.43

6. Lakialoite laiksi terveydenhuoltolain 24 ja 25 §:n muuttamisesta
Lakialoite LA 8/2017 vp Antti Kaikkonen kesk ym.

Liihetekeskustelu

Toinen varapuhemies Arto Satonen: Lihetekeskustelua varten esitelldén paivajarjestyk-
sen 6. asia. Puhemiesneuvosto ehdottaa, ettd asia lihetetddn sosiaali- ja terveysvaliokun-
taan.

Keskustelu

18.11 Niilo Kerinen kesk: Herra puhemies! Tadma lakialoite késittelee palliatiivista hoi-
toa ja saattohoitoa. Tdma lakialoite on keskustan eduskuntaryhmin edustajien yhteisaloi-
te, ja esittelen nyt lyhyesti timén aloitteen.

Julkisen sairaanhoidon velvollisuuksista on sdddetty terveydenhuoltolaissa. Lain 24 §:n
mukaisesti sairaanhoitoon kuuluu muun muassa sairauksien tutkiminen ja hoito, pitkiai-
kaissairauksia sairastavien hoitosuunnitelmien mukaiset hoidot, sairauksien ehkdiseminen
ja parantaminen, ohjaus hoitoon sitoutumiseen ja omahoitoon sek erityista tukea tarvitse-
vien ihmisten sairauksien varhainen toteaminen ja hoito. Terveydenhuoltolain 25 § maarit-
telee sairaanhoitoon kuuluvaksi myds kotisairaanhoidon ja kotisairaalahoidon.

Hyva hoito tdhtia tavallisesti potilaan terveyden edistdmiseen tai sairauden parantami-
seen. Aina parantavaa hoitoa ei kuitenkaan ole kéytettdvissi. Ndin on, kun potilas sairastaa
parantumatonta ja mahdollisesti kuolemaan johtavaa pitkédaikaissairautta. Potilaalla saat-
taa olla toimintakyvyn heikkenemisen ohella jatkuvia ja vaikeita kipuja ja psyykkistd ah-
distusta sairautensa ja mahdollisen ldhestyvén kuolemansa vuoksi. Myo6s potilaan omaiset
ja muut rinnallakulkijat kokevat ldhestyvan kuoleman vuoksi ahdistusta. Téllainen tilanne
vaatii julkiselta sairaanhoidolta erikoisosaamista — tieddn sen my0s omasta kokemukses-
tani, tydssini olen toiminut myds saattohoidossa.

Hyva palliatiivinen hoito ja saattohoito ei valitettavasti toteudu tidna pédivana vield kaik-
kialla maassa. Tdma lakialoite tdhti4d siihen, ettd kuntien on yhdessi sairaanhoitopiirien
kanssa huolehdittava siité, etté palliatiivista hoitoa ja saattohoitoa on saatavissa riippumat-
ta potilaan asuinpaikasta tai muista seikoista.

Palliatiivisesta hoidosta ja saattohoidosta on oltava seké valtakunnalliset suositukset ettd
alueelliset suunnitelmat, jotka kattavat hoidon niin erikoissairaanhoidossa, perustervey-
denhuollossa kuin myds kotona tapahtuvassa hoidossa. Niiden tulee siséltdd mydskin tuki
omaisille.

Arvoisa puhemies! Suosituksissa ja suunnitelmissa on huomioitava erilaiset potilasryh-
mat ja heidén erityistarpeensa. Nostan tdssd yhdeksi esimerkiksi lapset ja heiddn saattohoi-
tonsa kehittimisen. Talld hetkelld saattohoitosuosituksissa ei ole huomioitu lapsia erik-
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seen. Lasten erityiskysymykset olisi otettava mukaan kokonaisuuteen. Lasten saattohoi-
dossa on erityisen tirkedd huomioida saattohoidettavan lapsen mahdolliset sisarukset ja
heidén tuen tarpeensa. Itse olen, arvoisa puhemies, tyoskennellyt mydskin lasten saattohoi-
dossa.

Yleisten suunnitelmien liséksi jokaiselle saattohoitopotilaalle on tehtdva my6s oma hen-
kilokohtainen hoito- ja palvelusuunnitelma, jonka térkeys korostuu eldamén loppuvaiheen
lahestyessa.

Herra puhemies! Jotta palliatiivista ja saattohoitoa olisi jatkossa saatavilla kaikkialla
Suomessa, tdimé lakialoite velvoittaa sairaanhoidon toteuttajia hankkimaan myds ndiden
hoitomuotojen osaamista. Hoidon saatavuuden ja laadun turvaamiseksi terveydenhuollon
perus- ja tdydennyskoulutuksessa on liséttdvé palliatiivisen ja saattohoidon osuutta nykyi-
sestd. Osaamiseen kuuluu myds sen oikean hetken méérittely, milloin on aika siirtyd pal-
liatiiviseen hoitoon tai saattohoitoon. Kun sairauden etenemisessi on tultu tdhédn vaihee-
seen, tulee kunnioittaa potilaan omaa mahdollista hoitotahtoa sekd paéttda hoitolinjoista
yhdessé potilaan ja mahdollisesti hdnen léheistensd kanssa.

Arvoisa puhemies! Erillistd lakia saattohoidosta tai palliatiivisesta hoidosta ei tarvita.
Terveydenhuoltolaissa méiritellddn kunnan terveydenhuollon tehtévét, ja on hyvin luonte-
vaa, ettd samaan lakiin tehdéén tarvittavat lisdykset. Ndin tdssd lakialoitteessa ehdotetaan
muutosta terveydenhuoltolain 24 §:48n, joka miérittelee kunnan sairaanhoitopalveluiden
siséllon. Siséltoon lisdtddn kuuluvaksi myds palliatiivinen hoito ja saattohoito. Lisdksi la-
kialoitteessa ehdotetaan muutosta lain 25 §:4én, jossa mééritelldén kotisairaalahoidon si-
séltod. Tallda muutosehdotuksella pyritddn siihen, ettd palliatiivisessa hoidossa tai saatto-
hoidossa oleva potilas voisi halutessaan saada hoitoa kotonaan, tutussa ymparistdssé, jossa
hén voisi myoskin arvokkaasti kohdata kuoleman.

Arvoisa puhemies! Tieddmme kaikki, ettd sosiaali- ja terveysministeridssé on télld het-
kelld menossa varsin runsaasti lakivalmistelua. Taman aloitteen tarkoitus on, ettd tima tar-
ked asia palliatiivisesta ja saattohoidosta ei unohtuisi paivanpoliittisissa paineissa.

18.17 Martti Talja kesk: Arvoisa puhemies! Kisittelyssd on keskustan eduskuntaryh-
mén allekirjoittama lakialoite palliatiivisen hoidon ja saattohoidon kehittdmisestd. Laki-
aloite on ajankohtainen osaltaan eutanasiakansalaisaloitteen takia.

Terveydenhuoltolaissa sdddetddn julkisen terveydenhuollon velvollisuuksista. Lain
24 §:n mukaan sairaanhoitoon kuuluu laaja-alainen sairauksien tutkiminen ja hoito seké
ohjaaminen omahoitoon. On muistettava, ettd aina ei ole mahdollista toteuttaa parantavaa
hoitoa. Nédin on niissé tilanteissa, kun on kyse parantumattomasti sairaasta potilaasta tai
kuolemaan johtavaa tautia sairastavasta pitkaaikaispotilaasta. Taudin loppuvaiheessa poti-
laan kivut voivat olla kestdméittdmié ja tilanne aiheuttaa niin henkista, fyysisté kuin psyyk-
kistd ahdistusta. Tapahtumat ovat vaikeita my0s ldheisille ja omaisille. Néissé tilanteissa
nykyiset sairaanhoidon velvoitteet eivit aina toteudu riittévalla tasolla.

Arvoisa puhemies! Tama lakialoite pyrkii takaamaan oikean ja tarkoituksenmukaisen
hoidon kaikkialla Suomessa. Eldmén loppuvaiheessa toteutettava saattohoito ja palliatiivi-
nen hoito ovat monin paikoin liian vaikeasti saavutettavissa. Palliatiivisella hoidolla tar-
koitetaan parantumattomasti sairaan, kuolevan ihmisen, hoitoa niissi tilanteissa, kun sai-
raus ei ole endd parannettavissa. Sen sijaan ettd elamén loppuvaiheessa siirryttéisiin oireita
lievittdvadn palliatiiviseen hoitoon, monet selvitykset osoittavat, ettd meilld Suomessa hoi-
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detaan usein tarpeettomasti aggressiivisilla hoidoilla vield siind vaiheessa, kun mitéén ei
ole endi tehtivissa.

Arvoisa puhemies! Kun kuolema lahestyy, osaksi palliatiivista hoitoa kuuluu saattohoi-
to. Saattohoito koskee viimeisid elinpdivid, kuolevaa potilasta ja potilaan 14heisid tuetaan
lahestyvin poismenon johdosta. Saattohoidolla pyritidén tekeméén viimeisistd elinpdivisté
mahdollisimman rauhalliset ja inhimilliset, ja kuten lakialoitteen perustelutekstissékin sa-
notaan, saattohoitoon ei kuulu potilaan aktiivinen kuolemaan auttaminen. Hyvélla laaki-
tykselld pystytdén lievittdméadn viimeisten péivien fyysisid ja psyykkisié oireita. Ladkérei-
den ja muun hoitohenkilokunnan on kyettdvd ymmaértiméaéin, ettd viimeisid pdividédn tai
tuntejaan elédvéd ihminen ei kérsi endéd vahvojen kipuldékkeiden haittavaikutuksista tai ad-
diktioista. Viimeinen vaihtoehto kestdméttomien kipujen lievittdmiseksi on palliatiivinen
sedaatio. Kéytédnnossa tdmaé tarkoittaa potilaan nukuttamista juuri ennen kuolemaa.

Osaamisen alueet saattohoidossa ovat kyky arvioida, hoitaa ja soveltaa tietoa systemaat-
tisesti ja riittdvalld taidolla kérsimykseen ja sitd aiheuttavien oireiden hoitamiseen, psyko-
sosiaalisiin, fyysisiin, henkisiin, hengellisiin, eksistentiaalisiin ja kulttuurisiin tarpeisiin ja
toiveisiin, niiden ymmértdmiseen ja huomioimiseen hoidon suunnittelussa ja toteutukses-
sa, lahestyvin kuoleman merkkeihin ja kuoleman hetkeen ja omaisten tukemiseen potilaan
kuoleman jélkeen.

Arvoisa puhemies! Vaikka palliatiivinen hoito ja saattohoito ovat voimakkaasti kehitty-
neet maassamme, on ty0 vield kesken. Suomeen ollaan rakentamassa kolmiportaista saat-
tohoidon mallia, jossa jokaisella ihmiselld olisi tasapuolinen péésy tilanteen vaikeudesta
riippuen. Tasot ovat vaativan erityistason saattohoito, erityistason saattohoito ja sitten pai-
kallistason saattohoito. Talld hetkelld vaativan erityistason ja erityistason saattohoidon
osaamista ei ole kaikkien saatavilla ja my0s perustason saattohoidossa on vield puutteita.
Saattohoidon opetusta ei ole systemaattisesti kaikissa lddketieteellisissa tiedekunnissa eikd
terveydenhuollon oppilaitoksissa. My0s jatkokoulutuksessa on puutteita. Ladkarit voivat
suorittaa Suomen Léékériliiton palliatiivisen ladketieteen erityispdtevyyden, mutta muilla
terveydenhuollon ammattilaisilla ei ole tutkintoon johtavaa koulutusta. Monessa Euroo-
pan maassa palliatiivinen lddketiede on yliopistotasoinen koulutusohjelma tai oma erikoi-
salansa.

Arvoisa puhemies! Tédmén lakialoitteen tavoitteena on turvata jatkossa palliatiivisen
hoidon ja saattohoidon tasapuolinen saatavuus koko maassa. Lakialoitteessa ehdotetaan
muutosta terveydenhuoltolain 24 §:4én, joka siis méérittelee kunnan sairaanhoitopalvelu-
jen sisdllon. Lakiesityksessd lisdtddn kunnan tehtdviksi myos palliatiivinen ja saattohoito.

My®s lain kotisairaanhoitoa koskevaan siséltoon ehdotetaan muutosta. Esityksen perus-
telujen mukaan télld muutosehdotuksella pyritdén siihen, ettd palliatiivisessa hoidossa tai
saattohoidossa oleva potilas voisi halutessaan saada hoitoa kotonaan tutussa ympéristossi,
jossa hén voisi myds turvallisesti kuolla omaistensa ollessa lasna.

18.22 Eeva-Maria Maijala kesk: Arvoisa puhemies! Jonkin aikaa sitten me kidvimme
tadlld salissa keskustelun kansalaisaloitteesta, joka koski eutanasiaa. Sen jalkeen me kaik-
ki lahdimme tdstd salista ulos hyvin vaitonaisina, sillé on kyse erittdin vaikeasta ja hanka-
lasta asiasta, ja itse kullakin meisté on téhén liittyvid henkilokohtaisia kokemuksia ympa-
ristossd kdydystd keskustelusta.

Eutanasiahan sinénsd monille varmasti olisi ihan jérkevékin asia, mutta eutanasia ei saa
olla missddn nimessé kenellekédédn vaihtoehto. Kenelldkéddn ihmiselld ei saa kdyda mieles-
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sékadn se, ettd minun odotetaan kuolevan, ettd mina tulen yhteiskunnalle kalliiksi vain tés-
sd viimeisilld hetkilldni. Eldmisen pitéé olla aina perusoikeus, mihin ei missddn nimessé
saa olla mink&énlaista rajoitetta, kaikista ymparilld olevista asioista riippumatta.

Ryhmémme jétti timén aloitteen, ja olen todella kiitollinen siit4, ettd meidén keskustan
ryhméssé on nditd aiemmin puhuneita ladkériedustajia, jotka osaavat timén asian esitelld
todella ammattimaisesti, ja tulipa se jopa niin selkokielelld, ettd nyt maallikotkin pystym-
me sen ymmartdmédn. Tuemme tétéd todella vahvasti, ja jatkossa ndihin asioihin pitéda to-
dellakin laittaa panostuksia, satsata siihen, silld jokaisella pitdd olla todella arvokas viimei-
nenkin hetki yhteiskunnan kanssa ja léheistensd kanssa.

Keskustelu paittyi.

Asia ldhetettiin sosiaali- ja terveysvaliokuntaan.



