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TEKONIVELSAIRAALA COXAN LAUSUNTO SOTE-UUDISTUKSESTA

Lakiesityksella on merkittavia heikentavia vaikutuksia tekonivelpotilaiden hoitoon Suomessa

Hallituksen lakiesityksella on erittdin merkittavia negatiivisia vaikutuksia tekonivelkirurgiaa vaati-
vien potilaiden hoitoon erityisesti Pirkanmaan, Kanta-Hameen ja Eteld-Pohjanmaan alueilla seka
tekonivelkirurgiaa tarvitsevien potilaiden kannalta koko maassa. Esitetty lainsdadanto tulee lo-
pettamaan Coxa Oy:n ja Tekonivelsairaala Coxa Oy:n (myoh. Coxa) nykymuotoisen toiminnan. La-
kiesityksen vaikutuksia Coxan toimintaan on hallituksen lakiesityksen perusteluissa arvioitu vaa-
rin. Coxa on omistajiensa fokussairaala, jonne on keskitetty mm. kaikki PSHP:n tekonivelkirurgia.
Mikali pddosa toiminnasta tulee olla hyvinvointialueen omana tuotantona eikd hyvinvointialueen
sidosyksikk6asemassa olevassa tytaryhtiossa tehtdavaa toimintaa katsota sellaiseksi, ei jaljelle jaa-
van toiminnan jatkaminen yhtimuodossa ole toiminnallisesti ja taloudellisesti jarkevaa eika siten
mahdollista.

Coxa on sairaanhoitopiirien ja kuntien (Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, Kanta-Hdmeen sairaanhoi-
topiiri, Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri, Pdijat-Hdmeen sairaanhoitopiiri, Vaasan sairaanhoi-
topiiri, Tampereen kaupunki, Mantta-Vilppulan kaupunki, Sastamalan kaupunki ja Valkeakosken
kaupunki) kokonaan omistama yhtié ja hankintalain mukainen sairaanhoitopiirin sidosyksikko,
joka on toiminut jo 18 vuotta kiintedna osana julkista terveydenhoitoa. Potilashoidon lisdksi Coxa
tuottaa oman sektorinsa koulutuspalveluita ja tieteellista tutkimusta. Coxassa tehdadan yli 5300
leikkausta vuosittain, mikd on 23 % Suomessa tehtavista tekonivelleikkauksista. Coxa on Suomen
ja Pohjoismaiden suurin sekd Euroopan suurimpia tekonivelyksikkoja, tyollistden noin 300 alan
osaajaa Coxan sairaalassa Tampereella, jossa kaikki tekonivelleikkaukset tehdaan. Pddosa Coxan
potilaista tulee omistajakunnista. Vapaan hoitopaikan valinta -oikeuttaan kayttavien potilaiden
maara on kasvanut vuosittain ja potilaita Coxaan Tampereelle tulee kaikkialta Suomesta. Keskei-
simmat syyt Coxan valinnalle ovat: kohtuullinen hoitoon padasyaika, laatu ja erinomainen asiakas-
kokemus. Vuodesta 2014 alkaen potilailla on ollut mahdollisuus valita kiireettoman erikoissai-
raanhoidon yksikkod kaikista Suomen julkisista sairaaloista. Potilaalla on mahdollisuus valita eri-
koissairaanhoidon hoitopaikka yhdessa esimerkiksi perusterveydenhuollossa hoidontarpeen ar-
vion tekevan ja lahetteen antavan hoitavan ladkarin kanssa. Kiireettéman hoidon hoitopaikan va-
linnasta sdadadetaan terveydenhuoltolaissa.

Yhtiomuoto on mahdollistanut tekonivelkirurgian kehittamisen ja toiminnan tehostamisen, mika
nakyy myos tuloksissa: Coxassa tekonivelleikkausten tulos ja vaikuttavuus oli OECD-maiden vuo-
den 2019 vertailussa paras. Potilastyytyvaisyys on erinomainen (NPS 96) ja potilasvahinkojen
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esiintyvyys suhteessa leikkausmaaraan on noin 50 % pienempi kuin muissa Suomen sairaaloissa.
Toiminnan tehokkuuden ansiosta Coxa on usean vuoden ajan pystynyt alentamaan kunnilta peri-
midan hintoja, kun muussa julkisessa erikoissairaanhoidossa hinnat ovat nousseet. Reaalisesti
hinnat ovat laskeneet kymmenen (10) prosenttia. Coxan hinnoittelu on kaikille kunnille sama riip-
pumatta potilaan sairaanhoitopiirista.

Lakiesityksessa on vaatimus, jonka mukaan leikkaustoiminta, joka edellyttada leikkaussaliolosuh-
teita ja anestesiaa, tulisi esityksen mukaan kokonaisuudessaan koota niihin sairaaloihin, joissa on
ymparivuorokautinen perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon yhteispaivystys. Tama es-
taisi yhtiomuodossa olevan julkisomisteisen sairaalan toiminnan, mikali julkisyhtiissa tehtavaa
palvelutuotantoa ei katsota hyvinvointialueen omaksi toiminnaksi. Tampereella leikkauksensa te-
keva Coxa sijaitsee yhteispaivystyksen kanssa samalla sairaala-alueella, yhteispdivystyksen valit-
tomassa laheisyydessa.

Jotta Coxan kaltaisen, hyvinvointialueen maaradysvallassa olevan sidosyksikdn toiminta olisi jat-
kossakin mahdollista, tulee ehdotetun jarjestamislain 2, 8 ja 12 pykalid muuttaa seuraavasti:

. Hyvinvointialueen omana palvelutuotantona olisi pidettava myos hyvinvointialueen si-
dosyksikkdna toimivan yhtion kautta tuotettuja palveluita;

. ulkoistamisrajoituksia ei tule soveltaa hyvinvointialueen sidosyksikkoon;

. velvoitteesta kayttaa virkaldakaria tulee luopua sellaisissa erikoissairaanhoidon toimissa,
joita ei vakiintuneesti ole pidetty julkisen vallan kayttona, vaan tavanomaisena palvelu-
tuotantona.

Lisaksi hallituksen esityksen perusteluissa mainittu kielto tarjota etavastaanottoja ja muita sah-
koisid palveluita osalle potilaista on EU-lainsdaddannon vastaisena poistettava.

Sidosyksikko tulee tunnistaa osaksi julkista terveydenhoitoa

Hallituksen esityksessa hyvinvointialueiden omistamat yhtiot (sidosyksikot) rinnastetaan taysin
yksityisiin yhtidihin. Perustuslaki tai muu lainsdadanto ei kuitenkaan esta saantelya, jossa hyvin-
vointialueen sidosyksikkd tunnistetaan osaksi julkista palvelutuotantoa.

Esitetty lainsdadantd estda erikoissairaanhoidon palveluiden jarjestamisen paikallisesti hyvin-
vointialueella parhaaksi arvioimallaan tavalla. Tama vaikeuttaa vaeston tarpeiden mukaisten pal-
veluiden tuottamista ja heikentda palveluiden saatavuutta ja laatua.

Hyvinvointialueen sidosyksikkd on hyvin julkiseen palvelutuotantoon soveltuva toimintamuoto.
Sidosyksikon kautta voidaan turvata jarjestamisvastuun toteuttaminen ja hyvinvointialueen riit-
tava oma osaaminen kullakin Iadketieteen erikoisalalla. Hyvinvointialue hankintalain mukaisena
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hankintayksikkona kayttaa sidosyksikk6on maaraysvaltaa samalla tavoin kuin omiin toimipaik-
koihinsa.

Hallituksen esityksessa esiin nostetut yksityiseen palvelutuotantoon liittyvat riskit eivat koske hy-
vinvointialueen sidosyksikkdja. Hyvinvointialueella on omistajaohjauksen kautta velvollisuus oh-
jata ja valvoa sidosyksikkdasemassa olevan osakeyhtion toimintaa. Esitykseen sisaltyvien omista-
jaohjausta koskevien pykalien mukaisesti omistajaohjauksella huolehditaan siita, etta sidosyksik-
kéasemassa olevien tytaryhteisdjen toiminnassa otetaan huomioon konsernin kokonaisetu ja var-
mistetaan palveluiden yhdenvertainen saatavuus, laatu, vaikuttavuus ja kustannustehokkuus.

Hyvinvointialueella on erittdin laajat mahdollisuudet vaikuttaa sidosyksikkdasemassa olevan ty-
taryhtionsa talouteen ja liilketoimintaan seka omistajaohjauksen keinojen avulla, etta palveluiden
ostajan asemassa. Sidosyksikko ei voi toimia markkinoilla eikd sen toimintaan siten liity normaalia
markkinariskia. Jos sidosyksikké ajautuisi taloudellisiin vaikeuksiin, hyvinvointialue voi omistajana
kayttaa useita eri keinoja toiminnan tervehdyttadamiseen ja turvata yhtion palvelutuotannon jat-
kumisen.

Erikoissairaanhoidon hoidon tarpeen arviointiin tai hoitoratkaisuihin ei liity julkisen vallan kayttoa

Hallituksen esityksessa vaaditaan, etta erikoissairaanhoidossa ratkaisun sairaalaan ottamisesta,
hoidon tarpeen arvioinnin ja hoitoratkaisut tekee virkaldakari. Vaatimus vaikeuttaa merkittavasti
kdaytannon potilastyota erikoissairaanhoidossa. Mikali hallinnollisin virkalaakarijarjestelyin var-
mennetaan esimerkiksi kaikki Coxassa tehtavat hoitoratkaisut, aiheutuu naistd merkittavia lisa-
kustannuksia ja viiveita toiminnalle. Vaatimukselle ei ole esitetty kestavia perusteita eika sen vai-
kutuksia palveluiden laatuun ja saatavuuteen ole riittavasti arvioitu.

Potilas ei voi suoraan hakeutua kiireettdmaan erikoissairaanhoitoon, vaan hdanen on ensin saa-
tava ldhete avoterveydenhuollosta. Ndin ollen avoterveydenhuollon piirissa tehtdava hoidontar-
peen arviointi ja siihen liittyva mahdollisen ldhetteen kirjoittaminen tosiasiallisesti ratkaisee, mi-
ten ihmiset saavat perustuslain 19 §:n 3 momentissa tarkoitetut riittdvat palvelut ja tapahtuuko
tdma yhdenvertaisin perustein.

Erikoissairaanhoidon potilaiden yhdenvertaisuus hoitoon pdasyssa seka julkisen terveydenhuol-
lon palveluvalikoiman, hoitosuositusten ja hoidonporrastuksen toteutuminen eivat edellyta vir-
kasuhteisen henkiloston kayttod. Nama tavoitteet voidaan saavuttaa erinomaisesti myds tuotta-
malla palvelut hyvinvointialueen sidosyksikossa, kuten Coxan toiminta kiistatta osoittaa. Hyvin-
vointialue huolehtii omistajaohjauksen kautta siita, etta tytaryhteiséjen toiminta palvelee hyvin-
vointialueen kokonaisetua. Tata edellyttdaa ehdotukseen sisaltyva hyvinvointialuelain 49 §.

Erikoissairaanhoidossa tehtdava tavanomainen hoidontarpeen arviointi ja hoitoratkaisut eivat ole
julkisen vallan kayttoa. Hoitopdatokset tehdaan potilaan oikeuksia koskevan lainsdadannén mu-
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kaisesti yhteistydssa potilaan kanssa. Kaikki lahetteet eivat johda tekonivelleikkaukseen vaan leik-
kausindikaatio harkitaan yksil6llisesti, ladketieteelliseen kokonaisarvioon perustuen. Laakari ei
voi yksipuolisesti maarata potilaan oikeuksista tai eduista eika siten kayta julkista valtaa. Tama on
oikeusasiamiehen ja korkeimman hallinto-oikeuden vakiintunut nakemys (OAM 4.3.2010 dnro
711/2/09, KHO:2008:78 ja KHO:2012:63). Yhtiéssa annettava erikoissairaanhoito ei ole julkisen
vallan kayttod, vaan se on tosiallista palvelutoimintaa. Virkasuhde ei sovellu tehtaviin, joissa ei
kayteta julkista valtaa.

Etdvastaanotot ja muut sdhkoiset palvelut tulee sallia jatkossakin

Hallituksen esityksen perusteluissa kielletdan hyvinvointialueita tarjoamasta nykyaikaisia sahkoi-
sid palveluita kuten etdvastaanottoja terveydenhuoltolain mukaista valinnanvapautta kayttaville
potilaille. Rajoitus on syrjiva, rikkoo potilaiden oikeuksia, vaikeuttaa hoitoon paasya ja estaa pal-
veluiden kehittamista. Lisdksi rajoitus on EU:n rajat ylittavaa terveydenhuoltoa koskevassa direk-
tiivissa (EPNDir 2011/24/EU) saadetyn syrjintakiellon vastainen.

Esitys on my0s valtion digitalisaatiotavoitteiden vastainen, silld Sosiaali- ja terveysministeriossa
on linjattu, etta ihminen on tarkein myos digitalisaatioon liittyvassa kehittamisessa (Asiakas on
tarkein - parempia valintoja, toimintaa ja palveluja). Digitalisaation avulla muodostetaan parem-
paa tietoa, jotta ihmiset voivat tehda parempia valintoja ja saada parempia palveluja. Sosiaali- ja
terveysministerio on lisdksi linjannut, ettd etdna annetut terveydenhuollon palvelut ovat paa-
sadntoisesti verrannollisia perinteisiin vastaanottokaynteihin.

Valiokunnan tulee varmistaa, ettei esteta erikoissairaanhoidon palveluiden kehittamista ja poti-
laiden joustavaa ja helpommin saavutettavaa paasya palveluiden piiriin, tarpeettomilla ja lainvas-
taisilla rajoitteilla.

Jarjestamislakiin tarvittavat muutokset

Edella esitetyt epdkohdat voidaan poistaa muuttamalla jarjestamislakia seuraavasti (tarvittavat
lisdykset on merkitty alleviivattuna kursiivilla ja poistot yliviivauksella)

Jarjestamislain 2 § 4-kohta

yksityiselld palveluntuottajalla osakeyhtiota, osuuskuntaa ja muuta yhtiota seka yhdistysta,
saatiota ja itsenaistd ammatinharjoittajaa, joka tuottaa hyvinvointialueelle sopimuksen pe-
rusteella sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja, ei kuitenkaan hyvinvointialueen sidosyksik-

kojd;
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Jarjestamislain 8 § 2 momentti

[--] Lisaksi hyvinvointialueella on oltava jarjestamisvastuunsa toteuttamisen edellyttama
riittdva oma palvelutuotanto. Hyvinvointialueen omaan palvelutuotantoon luetaan mygs si-
dosyksikkdasemassa olevien yhteisdjen tuottamat palvelut.

Jarjestamislain 12 § 3 momentti

Hyvinvointialueen on vastattava palvelutarpeen arvioinnista hankkiessaan palveluja yksityi-
seltad palveluntuottajalta. Edellda saadetyn estamatta hyvinvointialue voi hankkiessaan pe-
rusterveydenhuollon palveluja antaa yksityisen palveluntuottajan tehtavaksi, osana asiak-
kaille annettavaa hoitoa, asiakkaan ladketieteellisen tai hammaslaaketieteellisen hoidon
tarpeen arvioinnin ja hoitoratkaisujen tekemisen, hoitosuunnitelman laatimisen seka lahet-

teen laatimisen erikoissairaanhoitoon. Sama-keskee-perusterveydenhuolonythteydessi-to-

7

- Terveydenhuoltolain 40 §:ssa tarkoite-
tusta ensihoitopalvelusta vastaavan |laakarin ja kenttajohtajan on oltava virkasuhteessa.

Rahoitus ja kannustimet

Coxa pyytaa valiokuntaa kiinnittdmaan huomiota esityksen hyvinvointialueiden lainanottoval-
tuuksiin ja investointien rajoituksiin, jotka voivat johtaa siihen, etta hyvinvointialueet joutuvat
turvautumaan epatarkoituksenmukaisiin ja kustannuksiltaan kalliimpiin ratkaisuihin palveluja jar-
jestettdessa. Esitys ei myoskaan sisdlla kannustimia hyvinvointialueille, jotka tukisivat vaikutta-
vampien ja kustannustehokkaampien palvelumallien kehittamistad. Coxa esittaa, etta hyvinvointi-
alueilla tulisi olla mahdollisuus esitettya itsendisemmin ja tarkoituksenmukaisemmin paattaa pal-
veluiden jarjestamistavoista, paikalliset olosuhteet huomioiden, seka luoda positiivisia kannusti-
mia kestavamman julkisen terveydenhuollon varmistamiseksi.

Tampereella 29. maaliskuuta 2021
Kunnioittavasti

Jukka Varonen Kristiina Michelsson
hallituksen puheenjohtaja toimitusjohtaja
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