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Valvonta-asia Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen
perusterveydenhuollon hoitoon paasysta mukaan lukien suun
terveydenhuolto

Asian kuvaus

Pohjois-Suomen aluehallintovirasto on oma-aloitteisesti ottanut vireille
terveydenhuollon valvonta-asiana kasiteltavaksi Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen (Pohde) perusterveydenhuollon hoitoon paasyn mukaan
lukien suun terveydenhuollon hoitoon paasyn.

THL:n kerddman Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen seurantatiedon
perusteella kiireettéman perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon
hoitoon paasy ei ole kaikilta osin toteutunut lain edellyttamalla tavalla
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueella. Lisdksi aluehallintovirastoon on
saapunut 9 perusterveydenhuollon hoitoon paasya koskevaa kantelua ja 6
suun terveydenhuollon hoitoon paasyyn liittyvaa kantelua ajalla 1.3.-
31.10.2024.

Lausunnot ja selvitykset

Aluehallintovirasto on 15.11.2024 pyytanyt Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueelta (Pohde) selvitystd 16.12.2024 mennessa hoitotakuun
toteutumisesta perusterveydenhuollossa mukaan lukien suun
terveydenhuolto.

Aluehallintovirastoon on 16.12.2024 toimitettu:

-Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen johtajaylilddkari Terhi Nevalan
16.12.2024 paivatty lausunto

-Terveyden- ja sairaanhoidon palvelut, toimialuejohtaja Paivi Peltokorven
9.12.2024 paivatty lausunto

-ylildakari Jussi Piuvan ja palvelualuejohtaja, ylihammaslaakari Paivi Harjun
yhteinen 9.12.2024 paivatty selvitys

-vs. hallintoyliladkari Hanna Rautiaisen ja tietopalvelupdallikkd Suvi
Nuutisen yhteinen 12.12.2024 paivatty selvitys
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- Liitteend toimitettu tilannekatsaus hoitoon padsysta Pohteella
marraskuussa 2024.

Aluehallintoviraston ratkaisu ja perustelut

Ratkaisu

Pohjois-Suomen aluehallintovirasto katsoo Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueelta saadun selvityksen perusteella, ettei
perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon kiireettomaan
hoitoon paasy ole toteutunut kaikilta osin terveydenhuoltolain
hoitoon paasyn enimmaisajoissa (ns. hoitotakuu) 31.12.2024
saakka voimassa olleiden sadannosten edellyttamalla tavalla.
Pohteen aluehallintovirastoon toimittamat selvitykset ja hoitoon
paadsyn seurantatiedot ovat niin puutteellisia, ettei niiden
perusteella ole mahdollista arvioida ongelman laajuutta ja
mahdollisia alueellisia eroja palvelujen yhdenvertaisesta
saatavuudesta.

Aluehallintovirasto toteaa, etta hyvinvointialuetta velvoittavat
terveydenhuoltolain hoitoon padasyn enimmaisaikoja koskevat
saannokset ovat muuttuneet 1.1.2025 lukien. Aluehallintovirasto
toteaa, ettei ole tarkoituksenmukaista jatkaa 31.12.2024 voimassa
olleiden hoitoon padsya koskevia saannoésten noudattamisen
valvontaa palvelujen jarjestamisessa ja antaa hallinnollista
ohjausta tassa paatoksessa lainsaadannén muutoksen johdosta.
Aluehallintovirasto jatkaa Pohteen perusterveydenhuollon ml.
suunterveydenhoito hoitoon paasyn maaraaikojen valvontaa
muuttuneen lainsaadannon mukaisesti.

Aluehallintovirasto on havainnut puutteita Pohteen
perusterveydenhuollon kiireettomaan hoitoon paasyn maaraaikojen
omavalvonnassa ja hoitoon paasya koskevien luotettavien
seurantatietojen kokoamisessa.

Aluehallintovirasto kehottaa Pohdetta jatkamaan omavalvonnan
kehittamistad ja seurantaa sen varmistamiseksi, etta hoitoon paasya
koskevat ajantasaiset tiedot ovat luotettavia ja hoitoon paasyn
todellista tilannetta on mahdollista seurata terveyskeskuksittain tai
toimintayksikoittdin.

Lisdksi aluehallintovirasto kehottaa Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialuetta arvioimaan suunniteltujen omavalvonnallisten
toimenpiteiden riittavyytta ja vaikuttavuutta, jotta
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perusterveydenhuollon ml. suunterveydenhuollon kiireettomaan
hoitoon paadsy toteutuu lainsaadannon edellyttamalla tavalla.

Aluehallintovirasto ilmaisee Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueelle kadsityksenaan, etta hyvinvointialueella on
terveydenhuoltolain mukaan velvollisuus julkaista yleisessa
tietoverkossa, miten perusterveydenhuolion ja suun
terveydenhuollon hoitoon paasyn enimmaisaikojen noudattaminen
toteutui kulloinkin voimassa olevan lainsaadannon edellyttamalla
tavalla.

Lisdksi aluehallintovirasto ilmaisee kdsityksendaan Pohjois-
Pohjanmaan hyvinvointialueen perusterveydenhuolion
omavalvonnasta vastaavalle johdolle, etta valvontaviranomaiselle
valvonta- ja ohjaustehtavan suorittamiseksi annettavat tiedot tulee
antaa siina laajuudessa ja silla tarkkuudella kuin niita on pyydetty.

Jatkotoimenpiteet

Aluehallintovirasto katsoo aiheelliseksi jatkaa edella mainituilla
perusteilla Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen
perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon kiireettomaan
hoitoon paasyn toteutumisen valvontaa.

Aluehallintovirasto pyytda erikseen Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueelta selvityksen hoitoon paasysta ja erityisesti
omavalvonnan toimista.

Aluehallintoviraston ratkaisun perustelut

Sovelletut oikeusohjeet

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamista koskevista saannoksista

Suomen perustuslain (731/1999, perustuslaki) 2 §:n 3 momentin mukaan
julkisen vallan kaytdn tulee perustua lakiin. Kaikessa julkisessa toiminnassa
on noudatettava tarkoin lakia. Perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan
julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin lailla tarkemmin saadetaan,
jokaiselle riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettava vaeston
terveytta. Perustuslain 22 §:n mukaan julkisen vallan on turvattava
perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien toteutuminen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain (612/2021, sote-
jarjestamislaki) 4 §:n mukaan hyvinvointialueen on suunniteltava ja
toteutettava sosiaali- ja terveydenhuolto sisalléltdan, laajuudeltaan ja
laadultaan sellaisena kuin asiakkaiden tarve edellyttda. Asiakkaan
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yksil6llisesta palvelutarpeen ja hoidon tarpeen arvioinnista saadetaan
erikseen. Palvelut on toteutettava yhdenvertaisesti, yhteen sovitettuina
palvelukokonaisuuksina sekd hyvinvointialueen vaestdn tarpeet huomioon
ottaen lahelld asiakkaita. Palveluja voidaan koota hyvinvointialueen alueella
suurempiin kokonaisuuksiin silloin, kun palvelujen saatavuus ja laadun
turvaaminen edellyttavat erityisosaamista tai kalliita investointeja tai kun
palvelujen tarkoituksenmukainen, kustannusvaikuttava ja tehokas
toteuttaminen edellyttavat sita. Palvelujen kokoamisesta suurempiin
kokonaisuuksiin valtakunnallisesti ja hyvinvointialueiden valisen
sopimuksen perusteella saadetaan 9, 36 ja 39 §:ssa. Hyvinvointialueen on
turvattava jarjestamisvastuullaan olevien sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen esteettémyys ja saavutettavuus.

Sote-jarjestamislain 8 §:n 1 momentin ensimmaisen virkkeen mukaan
hyvinvointialue vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta
alueellaan ja on jarjestamisvastuussa asukkaidensa sosiaali- ja
terveydenhuollosta. Sadanndksen viimeisen virkkeen mukaan
jarjestamisvastuun sisallosta saadetdan hyvinvointialueesta annetun lain 7
§:ssa.

Saman pykalan 2 ja 3 momenttien mukaan hyvinvointialueella on oltava
riittdva osaaminen, toimintakyky ja valmius vastata sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamisesta ja sen on huolehdittava asukkaidensa
palvelutarpeen mukaisesta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
saatavuudesta kaikissa tilanteissa. Jarjestamisvastuunsa toteuttamiseksi
hyvinvointialueella on oltava palveluksessaan toiminnan edellyttama
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildostd seka hallinnollinen ja muu
henkiléstd, hallinnassaan asianmukaiset toimitilat ja toimintavalineet seka
muut tarvittavat toimintaedellytykset. Liséksi hyvinvointialueella on oltava
jarjestamisvastuunsa toteuttamisen edellyttama riittdva oma
palvelutuotanto. Hyvinvointialueen sosiaali- ja terveydenhuollon
johtamisessa on oltava monialaista asiantuntemusta, joka tukee
laadukkaiden ja turvallisten palvelujen kokonaisuutta, eri ammattiryhmien
yhteisty6ta seka hoito- ja toimintakaytantdéjen kehittamista.

Hyvinvointialueesta annetun lain (611/2021) 7 §:n mukaan hyvinvointialue
vastaa sille lailla saadettyjen tehtavien hoitamisesta, hyvinvointialueen
asukkaan laissa saadettyjen oikeuksien toteutumisesta ja
palvelukokonaisuuksien yhteensovittamisesta seka jarjestettavien
palvelujen ja muiden toimenpiteiden:

1) yhdenvertaisesta saatavuudesta;

2) tarpeen, maaran ja laadun maarittelemisesta;

3) tuottamistavan valinnasta;

4) tuottamisen ohjauksesta ja valvonnasta;

5) viranomaiselle kuuluvan toimivallan kayttamisesta.
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Hyvinvointialue voi hoitaa tehtavat itse tai sopia jarjestamisvastuun
siirtamisesta toiselle hyvinvointialueelle. Lisaksi hyvinvointialueiden
tehtavien jarjestaminen voidaan koota yhdelle tai useammalle
hyvinvointialueelle, jos se on valttdmatdénta palvelujen laadun ja
saatavuuden parantamiseksi, riittavien henkildstd- ja muiden voimavarojen
tai tehtavassa tarvittavan erityisasiantuntemuksen turvaamiseksi taikka
muusta vastaavasta ja perustellusta syysta.

Perusterveydenhuollon kiireettoméaan hoitoon paasya koskevia siannoksia

Terveydenhuoltolain (1326/2010) 51 §:n mukaan hyvinvointialueen on
jarjestettdva toimintansa siten, etta potilas voi saada arkipaivisin virka-
aikana saman paivan aikana yhteyden terveyskeskukseen tai muuhun
perusterveydenhuollon toimintayksikkdédn ja saada yksil6llisen arvion
tutkimustensa tai hoitonsa tarpeesta ja kiireellisyydesta seka siita, minka
terveydenhuollon ammattihenkildon tekemia tutkimuksia tai antamaa hoitoa
potilas tarvitsee.

Saman pykalan toisen momentin mukaan arvion tekee laillistettu
terveydenhuollon ammattihenkild. Suun terveydenhuollossa arvion voi
tehda myd6s nimikesuojattu terveydenhuollon ammattihenkild.

Edella 51 §:ssa tarkoitetun arvion ja erikoissairaanhoidon tarpeen
arvioinnin yhteydessa on arvioitava, pystyyké hyvinvointialue tuottamaan
tutkimukset, hoidon ja kuntoutuksen 51 a-51 ¢, 52 ja 53 §:ssa
tarkoitetuissa enimmaisajoissa.

Terveydenhuoltolain 54 §:n mukaan, jos hyvinvointialue ei voi itse tuottaa
tutkimuksia, hoitoa tai kuntoutusta 51 a-51 ¢, 52 tai 53 §:ssa saadetyissa
enimmaisajoissa, sen on jarjestettava ne hyvinvointialueesta annetun

lain (611/2021) 9 §:n 1 momentissa tarkoitetulla tavalla tuottamalla ne
yhteistoiminnassa toisen hyvinvointialueen kanssa tai hankkimalla ne
sopimukseen perustuen muilta palvelun tuottajilta. Palvelusetelin kaytdsta
saadetaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelusetelista annetussa

laissa (569/2009). Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta annetun
lain 3 luvussa saadetdan palvelujen hankkimisesta yksityiselta
palveluntuottajalta.

Selvityksenantohetkella 31.12.2024 saakka voimassa olleen
terveydenhuoltolain (1326/2010) 51 a § 1 momentin mukaan
ldaketieteellisesti tarpeelliseksi todetun perusterveydenhuollon kiireettéman
sairaanhoidon ensimmainen hoitotapahtuma on jarjestettdva arviointia
seuraavien 14 vuorokauden aikana, jos potilaan hoitoon hakeutumisen
syyna on sairastuminen, vamma, pitkaaikaissairauden vaikeutuminen,
uusien oireiden esilletulo tai toimintakyvyn aleneminen, ja hoito kuuluu



Aluehallintovirasto PSAVI/11932/2024 6 (26)
PSAVI/11934/2024

yleisladketieteen alaan. Saman pykalan 2 momentin mukaan, jos potilas on
51 §:ssa tarkoitetun arvion perusteella ohjattu muun laillistetun
terveydenhuollon ammattihenkildon kuin lagkarin vastaanotolle, ja
ammattihenkild toteaa, ettd potilas tarvitsee 1 momentissa tarkoitetun
terveysongelman hoitoon lagkarin tekeman tutkimuksen tai hoidon, paasy
ldaakarin vastaanotolle on jarjestettava ammattihenkildn vastaanottoa
seuraavien seitseman vuorokauden aikana.

Terveydenhuoltolain 51 b §:n 1 momentin mukaan perusterveydenhuoltoon
kuuluvaa suun terveydenhuoltoa, hammasladketieteellisesti tarpeelliseksi
todettu tutkimus tai tarpeelliseksi todetun hoidon ensimmainen tutkimus tai
hoitotapahtuma on jarjestettava potilaan terveydentila ja sairauden
ennakoitavissa oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa,
kuitenkin kolmen kuukauden kuluessa siita, kun 51 §:ssa tarkoitettu arvio
on tehty. Saman pykalan 2 momentin mukaan, jos potilas on 51 §:ssa
tarkoitetun arvion perusteella ohjattu muulle suun terveydenhuollon
ammattihenkildlle kuin hammaslaakarille, ja ammattihenkild toteaa tarpeen
hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy hammaslaakarille on
jarjestettdva neljan viikon kuluessa palvelun tarpeen toteamisesta tai
kolmen kuukauden kuluessa 51 §:ssa tarkoitetusta arviosta.

Perusterveydenhuollon kiireettdémaan hoitoon padasyn maaraaikoja koskevat
terveydenhuoltolain 51 a ja 51 b §:n saannokset on muutettu 1.1.2025
lukien terveydenhuoltolain 51 a ja 51 b§:n muuttamisesta annetulla lailla
(848/2024).

Voimassa olevan terveydenhuoltolain 51 a §:n 1 momentin mukaan lain 51
§:ssa tarkoitetussa arviossa ladketieteellisesti tarpeelliseksi todetun
perusterveydenhuollon kiireettéman hoidon, kuntoutuksen ja terveytta ja
hyvinvointia edistavan palvelun seka todistuksen tai lausunnon laatimista
koskevan palvelun ensimmainen hoito- tai kuntoutustapahtuma on
jarjestettdva potilaan terveydentila, ty6-, opiskelu- ja toimintakyky,
palveluiden tarve ja hanen sairautensa tai vammansa ennakoitavissa oleva
kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin arviointia
seuraavien kolmen kuukauden aikana.

Saman lain 2 momentin mukaan ensimmaisessa hoito- ja
kuntoutustapahtumassa hoidon, kuntoutuksen tai terveytta ja hyvinvointia
edistavan palvelun antajan tulee olla laillistettu terveydenhuollon
ammattihenkild. Hyvinvointialueen on lisdksi jarjestettava toimintansa
siten, etta jos potilas on 51 §:ssa tarkoitetun arvion perusteella ohjattu
muun laillistetun terveydenhuollon ammattihenkilén kuin ladkarin
vastaanotolle ja ammattihenkild toteaa, etta potilas tarvitsee kyseisen
terveysongelmansa hoitoon ladakarin tekeman tutkimuksen tai hoidon, myds
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padsy ladakarin vastaanotolle jarjestyy 1 momentissa saadetyn ajan
kuluessa 51 §:ssa tarkoitetusta arviosta.

Saman lain 3 momentin mukaan poiketen siitd, mita 1 ja 2 momentissa
saadetdan, jos lapsen tai 51 §:ssa tarkoitetun yhteydenoton ajankohtana
alle 23-vuotiaan nuoren hoitoon hakeutumisen syyna on sairastuminen,
vamma, pitkdaikaissairauden vaikeutuminen, uusien oireiden esilletulo tai
toimintakyvyn aleneminen ja hoito kuuluu yleisladketieteen alaan, 1
momentissa tarkoitettu ensimmainen hoitotapahtuma on jarjestettava
potilaan terveydentila ja hdnen sairautensa tai vammansa ennakoitavissa
oleva kehitys huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin 51 §:n
mukaista arviointia seuraavien 14 vuorokauden aikana. Jos potilas on
tallaisessa tilanteessa 51 §:ssa tarkoitetun arvion perusteella ohjattu muun
laillistetun terveydenhuollon ammattihenkiléon kuin ladkarin vastaanotolle ja
ammattihenkild toteaa, ettd potilas tarvitsee kyseisen terveysongelmansa
hoitoon lagkarin tekeman tutkimuksen tai hoidon, paasy laakarin
vastaanotolle on jarjestettdva ammattihenkilén vastaanottoa seuraavien
seitseman vuorokauden aikana.

Edelld 1-3 momentissa saadetyt enimmaisajat eivat koske hoito- tai
kuntoutussuunnitelman mukaisia hoitotapahtumia. Hoito- tai
kuntoutussuunnitelmaan sisaltyva hoito ja kuntoutus on jarjestettdava hoito-
tai kuntoutussuunnitelman mukaisesti.

Jos potilasta hoidettaessa taikka hanelle terveytta tai hyvinvointia edistavaa
palvelua annettaessa havaitaan, etta han tarvitsee muuta
terveysongelmaansa koskevan perusterveydenhuoltoon kuuluvan
kiireettdbman sairaanhoidon tutkimuksen tai hoidon, kuntoutuksen tai
terveyttd ja hyvinvointia edistavan palvelun kuin sen, mita hoitotapahtuma
tai muu palvelu koskee, taikka terveydenhuoltoa sosiaalihuollon palveluiden
yhteydessa annettaessa tai muuten palveluja annettaessa esiin tulee, etta
potilas tarvitsee perusterveydenhuoltoon kuuluvan kiireettéman
sairaanhoidon tutkimuksen tai hoidon, kuntoutuksen tai terveytta ja
hyvinvointia edistavan palvelun, se on toteutettava 1-4 momentin
mukaisesti.

Voimassa olevan terveydenhuoltolain 51 b §:n mukaan poiketen siita, mita
51 a §:ssa saadetdaan, 51 §:ssa tarkoitetussa arviossa, joka koskee
perusterveydenhuoltoon kuuluvaa suun terveydenhuoltoa,
hammasladketieteellisesti tarpeelliseksi todettu tutkimus tai tarpeelliseksi
todetun hoidon ensimmainen tutkimus- tai hoitotapahtuma on jarjestettava
potilaan terveydentila ja sairauden ennakoitavissa oleva kehitys huomioon
ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kuuden kuukauden kuluessa siita,
kun 51 §:ssa tarkoitettu arvio on tehty.
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Hyvinvointialueen on lisaksi jarjestettdva toimintansa siten, etta jos potilas
on 51 §:ssa tarkoitetun arvion perusteella ohjattu muulle suun
terveydenhuollon ammattihenkildlle kuin hammaslaakarille ja
ammattihenkild toteaa tarpeen hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle,
my0Os padasy hammaslaakarille jarjestyy 1 momentissa saadetyn ajan
kuluessa 51 §:ssa tarkoitetusta arviosta.

Jos suun terveydenhuollon ammattihenkild toteaa tarpeen
perusterveydenhuollossa toimivan erikoishammaslaakarin tutkimukselle tai
hoidolle, paasy erikoishammaslaakarille on jarjestettava kohtuullisessa
ajassa, kuitenkin kuuden kuukauden kuluessa siita, kun kyseinen
ammattihenkilé on todennut palvelun tarpeen.

Poiketen siitd, mitd 1-3 momentissa saadetdan, 1 momentissa tarkoitettu
tutkimus taikka ensimmainen tutkimus- tai hoitotapahtuma on jarjestettava
lapsille ja 51 §:ssa tarkoitetun yhteydenoton ajankohtana alle 23-vuotiaille
nuorille potilaan terveydentila ja sairauden ennakoitavissa oleva kehitys
huomioon ottaen kohtuullisessa ajassa, kuitenkin kolmen kuukauden
kuluessa siita, kun 51 §:ssa tarkoitettu arvio on tehty. Jos potilas on
tallaisessa tilanteessa 51 §:ssa tarkoitetun arvion perusteella ohjattu muulle
suun terveydenhuollon ammattihenkilélle kuin hammaslaakarille ja
ammattihenkild toteaa tarpeen hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle,
paasy hammaslaakarille on jarjestettava neljan viikon kuluessa palvelun
tarpeen toteamisesta tai kolmen kuukauden kuluessa 51 §:ssa tarkoitetusta
arviosta. Jos suun terveydenhuollon ammattihenkild toteaa lapsella tai alle
23-vuotiaalla nuorella tarpeen perusterveydenhuollossa toimivan
erikoishammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy
erikoishammaslaakarille on jarjestettdva kohtuullisessa ajassa, kuitenkin
kolmen kuukauden kuluessa siita, kun kyseinen ammattihenkilé on
todennut palvelun tarpeen.

Hoitojakso tulee saattaa valmiiksi kohtuullisessa ajassa ilman tarpeetonta
viivytysta hoitokayntien valilla. Hoitosuunnitelmaan tulee kirjata
hammasladketieteellinen perustelu hoidon jaksottamiselle.

Edellda 1 ja 4 momentissa saadettya ei sovelleta tilanteessa, jossa potilaalle
on maaritelty yksiléllinen tutkimus- tai hoitovali. Tutkimus tai hoito tulee
jarjestaa hoitosuunnitelmaan kirjatun tutkimus- tai hoitovalin mukaisesti,
jollei 51 §:ssa tarkoitetussa arviossa tule esille seikkoja, joiden perusteella
yksiléllisesta tutkimus- tai hoitovalista tulee tai voidaan poiketa.

Jos neuvolapalveluihin tai koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoon kuuluvan
suun maaraaikaisen terveystarkastuksen suorittaa muu suun
terveydenhuollon ammattihenkild kuin hammaslaakari ja ammattihenkil®
toteaa tarpeen hammaslaakarin tutkimukselle tai hoidolle, paasy
hammaslaakarille on jarjestettava neljan viikon kuluessa palvelun tarpeen
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toteamisesta. Hoitoon sovelletaan liséksi 3 ja 5 momenttia seka
erikoishammaslaakarille paasyn osalta 4 momenttia.

Potilaslain 4 §:n 1 momentin mukaan potilaalle on ilmoitettava hoitoon
paasyn ajankohta. Jos ilmoitettu ajankohta muuttuu, on uusi ajankohta ja
muutoksen syy ilmoitettava potilaalle valittémasti. Hoitoon paasysta ja
hoidon jarjestamisesta saadetaan erikseen.

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasittelysta annetun lain
703/2023 36 §:n momentin mukaan, jos potilas potilaslain 4 §:n 1
momentissa tarkoitetussa tilanteessa joutuu odottamaan hoitoon paasya,
potilasasiakirjoihin tulee tehda merkinnat viivastyksen syystd, potilaalle
ilmoitetusta hoitoon paadsyajasta ja siita, etta mainitut tiedot on ilmoitettu
potilaalle. Potilasasiakirjoihin merkitaan myds tieto potilaan ohjaamisesta
muuhun hoitopaikkaan. Jos ilmoitettu hoitoon paasyaika muuttuu,
potilasasiakirjoihin merkitdan tiedot uudesta ajankohdasta, muutoksen
syysta ja siita, ettd muutoksesta on ilmoitettu potilaalle.

Hoitoon paasya koskevien tunnuslukujen julkaisua koskevat saannokset

Selvityksenantohetkella ja 30.4.2025 saakka voimassa olevan
terveydenhuoltolain 55 §:n mukaan hyvinvointialueen on julkaistava
kuukausittain yleisessa tietoverkossa edellista kalenterikuukautta koskevat
tunnusluvut siita, miten 51, 51 a ja 51 b §:ssa seka 53 §:n 1 momentissa
saadettyjen enimmaisaikojen noudattaminen toteutui seka neljan
kuukauden valein siitd, miten 51 c ja 52 §:ssd seka 53 §:n 2 ja 3
momentissa saadettyjen enimmaisaikojen noudattaminen toteutui.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos tuottaa tunnusluvut Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksesta annetun lain (668/2008) 5 ja 5 ¢ §:n nojalla
saamiensa tietojen perusteella. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen on
luovutettava julkaisua varten tarpeelliset tiedot hyvinvointialueelle.

Saman lain 2 momentin mukaan hyvinvointialueen on julkaistava
tunnusluvut erikseen kustakin sairaalasta, terveyskeskuksesta ja muusta
terveydenhuollon toimintayksikdsta. Jos toimintayksikén alaisuudessa on
terveysasema, hammashoitola tai muu vastaava erillinen yksikkg,
tunnusluvut on julkaistava erikseen kustakin tallaisesta yksikdstd, jos se on
mahdollista.

Terveydenhuoltolain 55 §:n sisalté muuttuu 1.5.2025 alkaen, jolloin
kyseisen pykalan mukaan hyvinvointialueen on julkaistava kuukausittain
yleisessa tietoverkossa edellistd kalenterikuukautta koskevat tunnusluvut
siitd, miten 51, 51 a ja 51 b §:ssd sekd 53 §:n 1 momentissa saadettyjen
enimmaisaikojen noudattaminen toteutui seka neljan kuukauden valein
siitd, miten 51 c ja 52 §:ssd seka 53 §:n 2 ja 3 momentissa saadettyjen
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enimmaisaikojen noudattaminen toteutui. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
tuottaa tunnusluvut Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annetun lain
(668/2008) 5 ja 5 c §:n nojalla saamiensa tietojen perusteella. Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen on luovutettava julkaisua varten tarpeelliset tiedot
hyvinvointialueelle (1107/2024).

Muut ohjeistukset

STM on julkaissut 24.3.2025 ohjeen perusterveydenhuollon kiireettémaan
hoitoon paasya koskevien saanndsten soveltamisesta. Ohjeistus koskee
muun muassa yhteydensaantia, hoitoon paasya ja tietojen julkaisua.
Hoitoon paasyyn liittyvien tietojen julkaisua varten THL tuottaa tunnusluvut
ja luovuttaa julkaisua varten tarpeelliset tiedot hyvinvointialueelle.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta saadetyn lain (668/2008) 5 §:ssa
maaritelldan THL:n oikeudesta saada ja kasitella tietoja seka tietojen
kasittelysta tilastoviranomaisena.

Hyvinvointialueen omavalvontaa koskevia sidannoksia

Sote-valvontalain 4 luvussa saadetaan omavalvonnasta. Sote-valvontalain
23 § 1 momentin mukaan palvelunjarjestdajan on varmistettava
omavalvonnalla sosiaali- ja terveydenhuollon tehtaviensa lainmukainen
hoitaminen. Palvelunjarjestajan on valvottava toimintaansa siten, etta
sosiaali- ja terveydenhuolto on sisalléltaan, laajuudeltaan ja laadultaan
sellaista kuin asiakkaiden ja potilaiden tarve ja turvallisuus edellyttavat.
Palvelunjarjestajan on otettava toiminnassaan huomioon, etta
sosiaalihuollon asiakkaiden ja potilaiden palvelut toteutetaan
yhdenvertaisesti.

Saman lain kohdan 2 momentin mukaan palvelunjarjestajan
omavalvontaan kuuluu valvoa oman palvelutuotannon lisaksi eri
palveluntuottajien kanssa tekemiensa sopimusten noudattamista seka
ohjata ja valvoa yksityisia palveluntuottajia ja naiden alihankkijoita
jatkuvasti palveluja tuotettaessa. Palvelunjarjestajan on varmistettava
omien seka hankkimiensa palvelujen saatavuus, jatkuvuus, turvallisuus ja
laatu. Palvelunjarjestajan on seurattava myds sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen henkildston riittavyytta seka tilojen ja laitteiden turvallisuutta ja
soveltuvuutta palvelujen toteuttamisessa.

Edellda mainitun lain 24 §:n mukaan palvelunjarjestajan on ohjattava ja
valvottava sen jarjestamisvastuulle kuuluvaa palvelutuotantoa.
Palvelunjarjestajan on varmistettava, ettd sen jarjestamisvastuulle kuuluvia
palveluja tuottavalla palveluntuottajalla on riittavat ammatilliset,
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toiminnalliset ja taloudelliset edellytykset huolehtia palvelujen
tuottamisesta.

Sote-valvontalain 26 §:ssa saadetdaan omavalvontaohjelmasta. Lain 1
momentin mukaan palvelunjarjestajan ja useammassa kuin yhdessa
palveluyksikdssa palveluja antavan palveluntuottajan on laadittava
vastuulleen kuuluvista tehtdvista ja palveluista omavalvontaohjelma
sahkoisesti ja julkaistava se julkisessa tietoverkossa tai muulla niiden
julkisuutta edistavalla tavalla. Palveluntuottajan omavalvontaohjelma
kattaa kaikki palveluntuottajan palveluyksikot.

Saanndksen 2 momentin mukaan omavalvontaohjelmassa on maariteltava,
miten palvelunjarjestdjan 23 §:ssa ja palveluntuottajan 27 §:ssa
tarkoitettujen velvoitteiden noudattaminen jarjestetaan ja toteutetaan.
Omavalvontaohjelmassa on todettava, miten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen toteutumista, turvallisuutta ja laatua seka asiakkaiden ja
potilaiden palvelujen yhdenvertaisuuden toteutumista seurataan ja miten
havaitut puutteellisuudet korjataan. Omavalvontaohjelman osana on myds
paivittaisen toiminnan sisaltdémat palveluyksikdiden
omavalvontasuunnitelmat ja laégkehoitosuunnitelmat.

Saanndksen 3 momentin mukaan omavalvontaohjelman toteutumista on
seurattava palveluja saavilta asiakkailta ja potilailta, heidan omaisiltaan ja
Iaheisiltaan seka palveluyksikdn henkildstélta saanndllisesti kerattavan
palautteen perusteella.

Saanndksen 4 momentin mukaan omavalvontaohjelma seka
omavalvontaohjelman toteutumisen seurantaan perustuvat havainnot ja
niiden perusteella tehtavat toimenpiteet on julkaistava neljan kuukauden
valein julkisessa tietoverkossa tai muilla niiden julkisuutta edistavilla
tavoilla.

Saannodksen 5 momentin mukaan palveluja on kehitettava
omavalvontaohjelman toteutumisen seurannassa tehtyjen havaintojen
perusteella seka asiakastydhdn osallistuvan henkildstdn riittdvyyden
seurannan sekda 3 momentissa tarkoitetun palautteen perusteella.
Sote-valvontalain 27 § 1 momentin mukaan palveluntuottajan on
valvottava oman toimintansa ja alihankkijan toiminnan laatua ja
asianmukaisuutta seka asiakas- ja potilasturvallisuutta. Palveluntuottajan
on laadittava palveluyksikoéittdain padivittaisen toiminnan laadun,
asianmukaisuuden ja turvallisuuden varmistamiseksi sekd asiakas- ja
potilasty6hdn osallistuvan henkiléstdn riittdvyyden seurantaa varten
omavalvontasuunnitelma, joka kattaa kaikki palveluyksikdssa
palveluntuottajan ja sen lukuun tuotetut palvelut.
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Saman lain 2 momentin mukaan palveluntuottajan on otettava huomioon
palveluyksikdn omavalvontasuunnitelmaa tehtdessa ja muutettaessa
palveluyksikdn palveluja saavilta asiakkailta ja potilailta, heidan omaisiltaan
ja laheisiltaan seka palveluyksikdon henkilostolta saanndllisesti kerattava
palaute. Palveluyksikdn omavalvontasuunnitelmaa tehtdaessa ja
muutettaessa on otettava huomioon myoés valvontaviranomaisten antama
ohjaus ja paatdkset.

Saman lain 3 momentin mukaan palveluntuottajan on tehtava
omavalvontasuunnitelma sahkdisesti ja julkaistava se julkisessa
tietoverkossa tai muulla sen julkisuutta edistavalla tavalla seka pidettava
omavalvontasuunnitelma julkisesti nahtavana palveluyksikdssa.
Palveluyksikén omavalvontasuunnitelmassa kuvatun toiminnan
toteutumista on seurattava ja seurannassa havaitut puutteellisuudet on
korjattava. Seurannasta on tehtdava selvitys ja sen perusteella tehtavat
muutokset on julkaistava neljan kuukauden valein julkisessa tietoverkossa
tai muulla niiden julkisuutta edistavalla tavalla seka pidettava julkisesti
nahtdvana palveluyksikdssa. Salassa pidettavia tietoja ei saa julkaista.

Saman lain 4 momentin mukaan palveluntuottaja ja vastuuhenkil®
vastaavat siita, ettd omavalvontasuunnitelmaa toteutetaan paivittdaisessa
toiminnassa palveluja tuotettaessa. Palveluyksikbn omavalvontaan
sisdltyvaa palvelujen laadun ja asiakas- ja potilasturvallisuuden
varmistamista ja palvelujen kehittdmista toteuttaa palveluntuottajan
henkildkunta.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) voi antaa Sote-
valvontalain 31 §:n 2 momentin mukaan tarkempia maarayksia
omavalvontasuunnitelman sisallésta, laatimisesta ja seurannasta. Valvira
on antanut maarayksen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluntuottajan
palveluyksikkdkohtaisesta omavalvontasuunnitelmasta (V/42106/2023).
Maarays on tullut voimaan 15.5.2024 ja on voimassa toistaiseksi. Maarays
koskee seka julkisesti ettd yksityisesti tuotettuja sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluja ja sita sovelletaan kunkin palveluntuottajan
toiminnan laajuuden ja luonteen mukaan.

Sosiaali- ja terveydenhuollon viranomaisvalvontaa koskevia sadnnoksia

Sote-valvontalain 5 luvussa saadetdan sosiaali- ja terveydenhuollon
viranomaisvalvonnasta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta annetun lain 741/2023 (myo&h.
sote-valvontalain) 32 § 2 momentin mukaan aluehallintovirasto valvoo
toimialueellaan sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen ja tuottamisen
lainmukaisuutta ja antaa siihen liittyvaa ohjausta.
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Sote-valvontalain 33 §:n mukaan valvontaviranomainen ryhtyy tietoonsa
tulleen valvonta-asian perusteella niihin toimenpiteisiin, joihin se asiakas-
tai potilasturvallisuuden varmistamisen tai lain noudattamisen kannalta
katsoo olevan aihetta.

Sote-valvontalain 38 § 1 momentin mukaan jos sosiaali- ja
terveyspalvelujen jarjestamisessa, tuottamisessa tai toteuttamisessa
havaittu puute, virheellisyys, laiminlydnti tai muu epdkohta ei anna aihetta
39 §:ssa tarkoitettuihin toimenpiteisiin, valvontaviranomainen voi saattaa
palvelunjarjestajan tai palveluntuottajan, palveluyksikdn vastuuhenkildn tai
virheellisesta toiminnasta vastuussa olevan henkildn tietoon kasityksensa
lain mukaisesta menettelysta tai kiinnittda edella mainittujen tahojen
huomiota toiminnan asianmukaiseen jarjestamiseen ja tuottamiseen seka
hyvan hallinnon vaatimuksiin.

Saannodksen 2 momentin mukaan valvontaviranomainen voi myds kehottaa
palvelunjarjestdjaa tai palveluntuottajaa, palveluyksikdn vastuuhenkil6a tai
virheellisesta toiminnasta vastuussa olevaa henkil6a korjaamaan todetun
puutteen tai muun epakohdan. Jos edella tarkoitettuja toimenpiteita ei
voida asian kokonaisarvioinnin vaikuttavat seikat huomioon ottaen pitaa
riittdvind, valvontaviranomainen voi antaa edellda mainituille tahoille
huomautuksen vastaisen varalle.

Sote-valvontalain 45 §:n 5 mom. mukaan palvelunjarjestdja ja
palveluntuottaja ovat velvollisia antamaan sosiaali- ja terveydenhuollon
toiminnastaan Valviralle ja aluehallintovirastolle ohjaus- ja
valvontatehtdvan toteuttamiseksi valttamattomiksi katsottavia tietoja ja
selvityksia maksutta ja salassapitosaanndsten estamatta.

Asian arviointia ja johtopaatokset

Kiireettbmaan hoitoon paasy perusterveydenhuollossa (ennen 1.1.2025
terveydenhuoltolain muutoksia)

Johtajaylilaakari Nevalan lausunnon ja mukana olevien selvitysten ja
liitteen mukaan perusterveydenhuollon hoitoon paasy Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueella ei ole selvityksenantohetkellda 16.12.2024 koko alueen
osalta toteutunut terveydenhuoltolain mukaisissa lakisaateisissa
enimmaisajoissa.

Ylilaakari Jussi Piuva ja palvelualuejohtaja, ylihammaslaakari Paivi Harju
toteavat 9.12.2024 paivatyssa yhteisessa selvityksessaan, etta Pohteen
alueella on 38 sosiaali- ja terveyskeskusta tai -yksikkda, joiden alueen
vaestdmaara vaihtelee alle 1 000 asukkaasta yli 84 000 asukkaaseen ja
vaestdrakenteissa on suuria eroja. Palveluverkko ei ole seurannut
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alueellista kehitysta ja hyvinvointialueelle siirryttdessa erot resursseissa ja
toimintamalleissa ovat vaihdelleet. Vaestd on asettunut keskittymiin ja
aiheuttanut muun muassa henkiléstén saatavuuden haasteita
vaestokeskittymien ulkopuolella.

Selvitys perusterveydenhuollon kiireettoméain hoitoon paasysta 31.12.2024
saakka voimassa olleen terveydenhuoltolain 51 a §:n mukaisesti

Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan perusterveydenhuollossa laakarille
padsy toteutui tammi-lokakuussa alle 14 vuorokaudessa keskimaarin 55 %
kdynneista (50-66 %). Kaikille vastaanottajille hoitoon paasy toteutui alle
14 vuorokaudessa keskimaarin 73 % kaynneista (70-78 %).

Selvityksen mukaan Pohteen alueella hoitoon paasy ei ole toteutunut
perusterveyden osalta kaikissa sosiaali- ja terveyskeskuksessa tai -
palveluyksikdssa 31.12.2024 voimassa olleen lainsaadannén
enimmaisajoissa. Paikkakuntia, joissa hoitoon paasy ei ole toteutunut
lakisaateisissa enimmaisajoissa ovat Kalajoki, Nivala, Ylivieska, Pyhajarvi,
Haapajarvi, Oulainen, Haapavesi, Taivalkoski ja Oulu. Ongelmien
perussyyna on vaeston tarpeisiin nahden liian pieni ladkariresurssi, mika
nakyy erityisesti alueilla, joilla henkildstén saatavuus on ollut heikointa.
Henkiléstén saatavuuden ongelmat ovat suurimpia alueen eteldisissa osissa
ja naitd ovat Kalajoki, Nivala, Ylivieska, Pyhajarvi, Haapajarvi, Oulainen,
Haapavesi. Lisaksi muun muassa Taivalkoskelle on ollut vaikeuksia saada
riittavasti [dakareita. Hoitotakuun ylityksia on ollut myds Oulussa, jossa
virkapohjien maara on ollut riittamatén alueen tarpeisiin ndhden.

Selvityksessa kerrotaan, etta keskeinen syy kiireettdmien
vastaanottoaikojen riittdmattémyydelle on myds muille toimialueille
annettava laakarituki. Erityisesti ikdaihmisten palveluiden tarve on kasvanut
nopeasti ja ladkarimaara ei ole pysynyt kehityksessa mukana. Vanhusten
hoiva-asumista on purettu ja yha useampi ikdihminen asuu joko itsenadisesti
kotona kotihoidon tuella tai tehostetussa palveluasumisessa. Kyseiset
potilasryhmat ovat terveyskeskuslaakareiden hoitovastuulla.

Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan Pohteella seurataan THL:n keraamista
Avohilmo -tiedoista hoitoon paasyn enimmaisajan toteutumista (%, kpl)
kuukausittain koko Pohteen alueella seka kunnittain tai kuntayhtymittain
ajanjaksoilla 0-7 vrk, 8-14 vrk, 15-30 vrk, 31-90 vrk ja yli 90 vrk. Tiedot
kaydaan lapi terveyden ja sairaanhoidon palvelualueen johtoryhmassa seka
raportoidaan Pohteen kuukausi-/osavuosikatsaukseen. Selvityksen mukaan
Pohteella seurataan hoitoon paasyn lisdksi myds vastaanottoaikojen
kysyntda ja tarjontaa kuukausittain pidettavien sote-keskusten
esihenkildiden raportointipalavereiden yhteydessa. Piuvan ja Harjun
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mukaan tiedot kerataan suoraan sote-keskusten ajanvarauskirjoilta, jolloin
saadaan paras mahdollinen kasitys palvelujen saatavuudesta.

Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan Pohteen alueella on uudistettu
sosiaali- ja terveyskeskusten palveluverkostoa muun muassa keskittamalla
palveluita isompiin yksikdihin. Uudistamisella tavoitellaan yhdenvertaisten
palvelujen saatavuutta, mukaisen asioinnin helpottumista, hoitoon paasyn
nopeutumista ja palvelun laadun paranemista, koska ammattilaisia on
taattavissa enemman isommissa yksikdissa. Myds asiakas- ja
potilasturvallisuus paranevat. Palveluiden keskittamisella isompiin
yksikoéihin voidaan turvata henkildéstdn saatavuus, vahvistaa ammattilaisten
osaamista, ammattitaidon kehittamista ja yllapitamista sekd mahdollistaa
laajempi konsultaatio.

Selvityksessa kerrotaan, etta sosiaali- ja terveyskeskusten
palveluverkostoa on uudistettu perustamalla digitaalinen sote-keskus 17.4.
2023 lahtien. Digitaalisen sote-keskuksen palveluilla pyritddn parantamaan
muun muassa vastaanoton hoitoon paasya, silla sen kautta voidaan hoitaa
sellaisia terveysongelmia, joiden hoitaminen ei edellyta fyysista tutkimusta
vastaanotolla.

Selvityksen mukaan terveyden ja sairaanhoidon palveluissa on uudistettu
organisaatiomallia syksylla 2024. Toimialueelle on perustettu uudet
hallinnollisen apulaisylildaakarin ja -hammaslaakarin virat. Hallinnollisten
apulaisylilaakarien keskeisena tehtdavana on rekrytoinnin ja laakareiden
sijoittelun parantaminen alueella. Selvityksen mukaan kysynnan ja
tarjonnan seurannasta vastaavat alueelliset apulaisylildakarit ja
vastuuyksikkdpaallikdt omien yksikdidensa osalta. Palvelualuejohtajat,
ylilddkari ja ylihammaslaakari seuraavat jonotilannetta koko
hyvinvointialueen tasolla. Laakarirekrytointiin on panostettu ja ladkareiden
ohjausta ja koulutusta vahvistettu. Henkilostéresursseja on jarjestelty
uudelleen alueellisten resurssierojen tasoittamiseksi. Maantieteellinen
aluejako poistui ja uudistuksen avulla palveluja pystytaan tarkastelemaan
paremmin kokonaisuutena ja tasoittamaan alueellisia eroja.

Selvityksessa kerrotaan, etta toimintamalleja on yhtenadistetty ja kehitetty
muun muassa ajanvarauskirjoja yhtendistamalla, kysyntda seuraamalla,
hoidon tarpeen arvioinnin tasalaatuisuutta kehittdmalla ja moniammatillista
tyota tehostamalla. Talla pyritéadn varmistamaan, etta laakarin ja
hammaslaakarin vastaanottoajoille paasisivat paremmin ne potilaat, joiden
hoidosta voi vastata vain laakari. Lisaksi ammattilaisten valista tydn jakoa
uudistetaan ja monipaikkatydskentelymallin avulla laakari- ja
hammaslaakariresurssia voidaan jakaa alueelle tasaisemmin.
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Selvityksessa todetaan, etta valittdtmana toimenpiteena hoitoon paasyn
saattamiseksi lainsdadanndén velvoittamiin maaraaikoihin Pohteella
kdytetadan Inhouse-yhtié Doctaa, jonka kautta tehdaan jononpurkua
lisatyona padosin oman henkildstdén toimesta. Koko alueelle on valmisteilla
jononpurkusuunnitelma ja kiinnostusta lisatyohon on runsaasti. Aiemman
vastaavan jononpurkujakson kokemuksen perusteella Pohteella arvioidaan
kiireettbmaan hoitoon paasyssa olevan mahdollista saavuttaa
lainsdadanndn velvoittama maaraaika vuoden 2025 alkupuoliskon aikana.

Yhteenvetona selvityksessa todetaan, ettd aiemmin mainittujen
toimenpiteiden avulla voidaan ehkaista tilanteen heikkenemista uudelleen.
Pohjois-Pohjanmaan alueen laakari- ja hammaslaakariresurssin tasaisempi
jakaantuminen monipaikkatydskentelyn ja etapalveluiden avulla on
oleellinen osa palvelujen yhdenvertaisuuden lisdéamista. Toimintamallit ja -
kaytanteet ovat kullakin alueella muotoutuneet resurssien mukaisesti eika
niiden sopeuttaminen uuteen tilanteeseen ole viela ehtinyt tapahtua.

Arviointia perusterveydenhuollon hoitoon padsysta

Aluehallintovirasto on selvityspyynndssaan pyytanyt tietoa siita, mika on
terveyskeskuskohtainen (terveyskeskus, terveysasema, hyvinvointikeskus,
hyvinvointipiste) ajantasainen tilanne 30.11.2024 perusterveydenhuollon ja
suun terveydenhuollon kiireettdmaan hoitoon paasyn toteutumisesta
tuolloin voimassa olevan terveydenhuoltolain 51 a ja 51 b saadetyissa
maardajoissa. Lisaksi pyydettiin yksityiskohtainen selvitys ongelman syista
ja laajuudesta terveyskeskuskohtaisesti, mikali hoitoon paasy ei toteudu
lakisaateisissa enimmaisajoissa. Aluehallintovirasto on pyytanyt kuvausta
toimenpiteista, joihin hyvinvointialue on ryhtynyt hoitoon paasyn
saattamiseksi lain edellyttamalle tasolle ja arvioimaan toimenpiteiden
riittavyytta.

Saaduista selvityksista kay ilmi, ettd Pohteen alueella hoitoon paasy ei ole
toteutunut perusterveyden osalta yhdeksassa (9) sosiaali- ja
terveyskeskuksessa tai -palveluyksikdssa 31.12.2024 voimassa olleen
lainséaadanndén enimmaisajoissa. Tarkempaa tietoa hoitoon paasyn
toimintayksikkdkohtaisesta/terveyskeskuskohtaisesta tilanteesta, kuten
hoitoon paasya jonottavien potilaiden maarista ja hoitoon paasyn
maaraaikojen ylityksista ei selvityksessa ole annettu. Asiaa on perusteltu
jarjestelman koodiston puutteellisuudella, eivatka tiedot ole siirtyneet
oikealla tavalla THL:n tilastointiin.

Selvityksissa tuodaan esille, etta terveyskeskuskohtaisia tietoja hoitoon
paasyn tilanteesta on ollut kuitenkin Pohteella kaytettavissa sote-keskusten
esihenkildilla seka alueellisilla apulaisylildadakareilla ja
vastuuyksikkdpaallikailla. Selvityksen mukaan palvelualuejohtajat,
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ylilddkari ja ylihammaslaakari seuraavat jonotilannetta koko
hyvinvointialueen tasolla. Naita alueellisia seurantatietoja ei ole kuitenkaan
toimitettu aluehallintovirastoon.

Pohde on selvityksessdaan kuvannut toimenpiteitd, joilla hyvinvointialue
pyrkii saattamaan hoitoon paasyn lain edellyttamalle tasolle.
Aluehallintoviraston arvion mukaan toimitettujen tietojen perusteella ei
voida arvioida toimenpiteiden riittavyytta hoitoon paasyn alueellisen
yhdenvertaisuuden saavuttamiseksi.

Selvitys suun terveydenhuollon kiireettoméaan hoitoon paasysti 31.12.2024
saakka voimassa olleen terveydenhuoltolain 51 b §:n mukaisesti

Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan suun terveydenhuollossa
hammaslaakarille paasy toteutui tammi-lokakuussa alle 3 kuukaudessa
keskimaarin 91 % kaynneista (88-94 %). Kaikista hoitoon paasyn
seurantaan kuuluvista kaynneista alle 3 kuukaudessa toteutui keskimaarin
91 % (88-95 %).

Pohteen toimittaman selvityksen mukaan hoitoon paasy ei ole koko alueen
osalta toteutunut 31.12.2024 voimassa olleen lainsdadanndén
enimmaisajoissa suun terveydenhuollon osalta kaikissa sosiaali- ja
terveyskeskuksessa tai -yksikdssa. Selvityksessa todetaan, ettd suun
terveydenhuollon 4 kuukauden hoitotakuun ylityksia on esiintynyt
Haapaveden, Kalajoen, Ylivieskan, Kempeleen, Kuusamon, Limingan,
Muhoksen, lin, Reisjarven, Raahen, Tyrnavan ja Oulun sosiaali- ja
terveyskeskuksissa. Naista Muhoksella, Kalajoella, Raahessa ja Oulussa
ylityksid on eniten. Hoitoon paasya haastaa Haapaveden ja Reisjarven
osalta hammaslaakariresurssin heikko saatavuus, Oulun osalta kysynnan
kasvaminen ja muiden yksikdiden osalta toimintamallien uudistamisen
mukanaan tuomat haasteet. Toiminnan sopeuttaminen uuteen
toimintaymparistéon on viela kesken.

Selvityksen mukaan suun terveydenhuollossa jatketaan maaliskuussa 2024
kayttoéon otetun lohjenneen hampaan palvelusetelin kayttéa. Setelin avulla
pyritdan vapauttamaan potilasaikoja jononpurkuun ja helpottamaan
hoitoon paasya.

Lisatydn ohella suun terveydenhuollossa otetaan kayttéén vuoden 2025
alusta alkaen toiminnanohjausjarjestelma jononpurkuyksikkéén Oulun
Dentopolikseen. Yksikkda on tarkoitus hyédyntda mydés Oulun ymparistdn
jonojen purkamiseen ja huomioida potilaan valinnanmahdollisuus kdyda
hoidossa oman asuinalueen ulkopuolella.
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Arviointia suun terveydenhuollon hoitoon paasysta

Suun terveydenhuollon osalta aluehallintovirasto on selvityspyynndssaan
pyytanyt tietoa siita, mika on terveyskeskuskohtainen (terveyskeskus,
terveysasema, hyvinvointikeskus, hyvinvointipiste) ajantasainen tilanne
30.11.2024 perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon kiireettémaan
hoitoon paasyn toteutumisesta voimassa olleen terveydenhuoltolain 51 a ja
51 b saadetyissa maaraajoissa. Tarkempaa tietoa hoitoon paasyn
toimintayksikkdkohtaisesta/terveyskeskuskohtaisesta tilanteesta, kuten
hoitoon paasya jonottavien potilaiden maarista ja hoitoon paasyn
maaraaikojen ylityksista ei selvityksessa ole annettu. Selvityksen mukaan
tietoja ei ole voitu toimittaa, koska koodistotiedot ovat puutteellisia ja
tilastotiedot eivat siirry oikealla tavalla THL:n tilastointiin.

Selvityksissa tuodaan kuitenkin esille, etta terveyskeskuskohtaisia tietoja
hoitoon paasyn tilanteesta on ollut kuitenkin Pohteella kaytettavissa sote-
keskusten esihenkilbilla seka alueellisilla apulaisylildaakareilla ja
vastuuyksikkoépaallikéilla. Selvityksen mukaan palvelualuejohtajat,
ylilddkari ja ylihammaslaakari seuraavat jonotilannetta koko
hyvinvointialueen tasolla. Kyseisia suun terveydenhuollon alueellisia
seurantatietoja ei ole kuitenkaan toimitettu aluehallintovirastoon.

Myo6s suun terveydenhuollon hoitoon paasysta pyydettiin yksityiskohtainen
selvitys ongelman syista ja laajuudesta terveyskeskuskohtaisesti, mikali
hoitoon paasy ei toteudu lakisaateisissa enimmaisajoissa.
Aluehallintovirasto on pyytanyt kuvausta toimenpiteistd, joihin
hyvinvointialue on ryhtynyt hoitoon paasyn saattamiseksi lain
edellyttamalle tasolle ja arvioimaan toimenpiteiden riittdvyytta.

Saaduista selvityksista kay ilmi, etta Pohteen alueella hoitoon paasy ei ole
toteutunut suun terveydenhuollon osalta kahdessatoista (12) sosiaali- ja
terveyskeskuksessa tai -palveluyksikdssa 31.12.2024 voimassa olleen
lainsaadanndén enimmaisajoissa. Pohde on selvityksessaan kuvannut
toimenpiteita, joilla hyvinvointialue pyrkii saattamaan suun
terveydenhuollon hoitoon paasyn lain edellyttamalle tasolle.

Aluehallintoviraston arvion mukaan suun terveydenhuollon osalta ei
annettujen selvitysten perusteella voida arvioida tarkemmin ongelman
laajuutta, todellisia alueellisia eroja yhdenvertaisessa hoitoon paasyssa eika
arvioida esille tuotujen toimenpiteiden riittavyytta.
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Hoitoon paasyn maaraaikojen toteutumisen omavalvonta

Selvitys hoitoon pdasyn maaradaikojen toteutumisen omavalvonnasta

Pohteen antaman selvityksen mukaan vastaanotto ja infektiontorjunnan
seka suun terveydenhuollon omavalvontasuunnitelmat ovat
selvitystenantohetkelld kokonaisuudessaan valmisteilla. Selvityksen
mukaan terveyden- ja sairaanhoidon toimialueella noudatetaan talla
hetkelld olemassa olevia laatu- ja potilasturvallisuussuunnitelmia, joita
ollaan parhaillaan korvaamassa omavalvontasuunnitelmilla.
Omavalvontasuunnitelmat tehdaan tydyksikoittain tydyhteisén yhteisena
projektina ja niitd padivitetdaan aina tarvittaessa, kuitenkin vahintaan kerran
vuodessa.

Omavalvontasuunnitelmaan sisallytetaan tiedot mittareista ja seurattavista
muuttujista, joiden avulla voidaan varmistaa oman toiminnan ja
palveluiden laadun ja vaikuttavuuden toteutuminen. Na&ihin kuuluu myés
hoitoon paasyn seurantamittarit seka kysynnan ja tarjonnan seuranta.
Pohteen mukaan hoitoon paasyn seuranta on yksi osa
omavalvontasuunnitelmaa, omavalvontasuunnitelma toimii operatiivisen
tason toimintaohjeena arjessa.

Arviointia hoitoon pdaasyn maardaikojen omavalvonnasta

Aluehallintovirasto on pyytanyt Pohteelta selvitysta hoitoon paasyn
toteutumisen omavalvonnasta. Aluehallintovirasto pyysi selvitysta siita,
kuinka Pohde seuraa hoitoon paasyn toteutumista lakisdateisissa
enimmaisajoissa terveyskeskuksittain ja mika taho vastaa seurannasta.
Omavalvontasuunnitelmat pyydettiin toimittamaan selvityksen liitteena.

Pohteen selvityksessa todetaan, etta omavalvontasuunnitelmat ovat
valmisteilla. Selvityksen mukaan terveyden- ja sairaanhoidon toimialueella
noudatetaan selvityksen antamisen hetkelléd olemassa olevia laatu- ja
potilasturvallisuussuunnitelmia, joita ollaan parhaillaan korvaamassa
omavalvontasuunnitelmilla. Aluehallintovirasto toteaa, etta
selvityksenantamisen hetkelld lakisaateiset dokumentit ja niiden mukaiset
prosessit tulee olla palvelunjarjestdjilla ja -tuottajilla olemassa ja kaytdssa
toiminnassaan.

Aluehallintovirasto toteaa, etta Pohde ei ole toimittanut pyydettyja
omavalvontasuunnitelmia eika mydskaan mainitsemiaan laatu- ja
potilasturvallisuussuunnitelmia. Selvityksen perusteella aluehallintovirasto
toteaa, etta Pohteella valvontalain ja Valviran maarayksen mukainen
omavalvontasuunnitelmien laatiminen on selvitysta antaessa kesken.
Lisaksi aluehallintovirasto toteaa, ettei saatujen selvitysten pohjalta voida
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arvioida, ovatko Pohteen omavalvonnallisten toimenpiteet riittavia ja
vaikuttavia, jotta perusterveydenhuollon mukaan lukien
suunterveydenhuollon kiireettémaan hoitoon paasy toteutuisi
lainsdadannon edellyttamalla tavalla.

Aluehallintovirasto toteaa, etta Pohteen kiireettémaan hoitoon paasyn
madraaikojen omavalvonnassa on puutteita. Pohteen toimittaman
selvityksen mukaan terveyskeskuskohtaisia tai kuntakohtaisia tietoja ei
voida esittad. Tamankaan perusteella omavalvonnallisten toimenpiteiden
vaikuttavuutta ei voida arvioida.

Omavalvontasuunnitelman laatimisen lisaksi suunnitelman julkaisemiselle
ja paivittamiselle on asetettu lakisaateisia velvoitteita. Sote-valvontalain 27
§:n mukaan omavalvontasuunnitelma on julkaistava julkisessa
tietoverkossa tai muulla sen julkisuutta edistavalla tavalla seka pidettava
omavalvontasuunnitelma julkisesti ndhtavana palveluyksikdssa.
Palveluyksikdn omavalvontasuunnitelmassa kuvatun toiminnan
toteutumista on seurattava ja seurannassa havaitut puutteellisuudet on
korjattava. Seurannasta on tehtava selvitys ja sen perusteella tehtavat
muutokset on julkaistava neljan kuukauden valein.

Aluehallintovirasto toteaa, etta Pohteen sivustolla julkisessa tietoverkossa
on julkaistu huhtikuussa 2025 terveyden- ja sairaanhoidon palveluiden
31.3.2025 valmistuneet omavalvontasuunnitelmat.

Hoitoon paasyn tietojen julkaiseminen

Selvityksessaan Pohde tuo esille, etteivat THL:n tiedonkeruusta saadut
tiedot ole luotettavia eivatkd kuntakohtaiset hoitoon paasyn tiedot pida
paikkaansa. Pohde julkaisee tiedot hoitoon paasysta ja odotusajoista
verkkosivustollaan ja viittaa seuraamaan hoitoon paasya koskevia tietoja
THL:n tilastopalveluista. Verkkosivustolta |6ytyvat suorat linkit THL:n
tilastopalvelun perusterveydenhuollon ja erikseen suun terveydenhuollon
odotusaikoihin.

Terveydenhuoltolain esitdissa (HE 90/2010 vp. s.148) todetaan, etta
terveyspalvelujarjestelméan on oltava lapindakyva niin, ettd kuntalainen saa
luotettavaa tietoa omien palvelujensa toimivuudesta. Tallainen tieto lisaa
myds palvelujen jarjestadjien ja tuottajien kykya havaita mahdolliset
ongelmat ajoissa ja kehittaa palveluja. Hyvinvointialueen on julkaistava
verkkosivuilla luotettavat tiedot kiireettdmaan hoitoon paasyn odotusajoista
perusterveydenhuollon osalta kuukausittain.

Selvityksenantohetkellda 30.4.2025 saakka voimassa olevan
terveydenhuoltolain 55 §:n mukaan hyvinvointialueen on julkaistava



Aluehallintovirasto PSAVI/11932/2024 21 (26)
PSAVI/11934/2024

kuukausittain yleisessa tietoverkossa edellistad kalenterikuukautta koskevat
tunnusluvut siitd, miten 51, 51 a ja 51 b §:ssd sekd 53 §:n 1 momentissa
saadettyjen enimmaisaikojen noudattaminen toteutui seka neljan
kuukauden valein siitd, miten 51 c ja 52 §:ssa seka 53 §:n 2 ja 3
momentissa saadettyjen enimmaisaikojen noudattaminen toteutui.

Aluehallintovirasto pitaa oleellisena, ettéd Pohde kehittaa omavalvonnallisia
toimenpiteita niin, etta raportoinnin edellyttamat tuloskoodit paivittyvat ja
seuranta- ja raportointijarjestelma pystyy tuottamaan jonossa olevien
hoitoon paasya odottavien potilaiden maarat ja odotusajat kiireettomaan
hoitoon toimintayksikéittain. Seurantajarjestelmien ja kaytantdjen
saattaminen lainsaadantda vastaaviksi palvelee myo6s hyvinvointialueen ja
toimintayksikdn tarpeita suunnitella ja jarjestaa toimintaansa hoidon tarve
ja potilaansa huomioiden.

Aluehallintovirasto toteaa, ettei perusterveydenhuollon hoitoon paasya
koskevien tietojen julkaiseminen Pohteen verkkosivustolla ei ole toteutunut
terveydenhuoltolain 55 §:ssa mainitun tarkoituksen mukaisesti, koska
tiedot eivat ole luotettavia.

Terveydenhuoltolain 55 §:n sisalté muuttuu 1.5.2025 alkaen. STM:n
24.3.2025 julkaiseman ohjeistuksen mukaan hyvinvointialueen on
terveydenhuoltolain 55 §:n mukaan julkaistava kuukausittain yleisessa
tietoverkossa edellistd kalenterikuukautta koskevat tunnusluvut siita, miten
perusterveydenhuollon hoitoon paasyn enimmaisaikojen noudattaminen
toteutui. Hyvinvointialueen on julkaistava tunnusluvut erikseen kustakin
sairaalasta, terveyskeskuksesta ja muusta terveydenhuollon
toimintayksikdsta. THL tuottaa tunnusluvut ja luovuttaa julkaisua varten
tarpeelliset tiedot hyvinvointialueelle. Sote-valvontalaissa saadetaan
hyvinvointialueen omavalvonnasta ja viranomaisvalvonnasta. Osana
omavalvontaa hyvinvointialueella on velvoite valvoa my6s muun muassa
yhteydensaannin ja sen perusteella tehtavan hoidon tarpeen arvion seka
hoitoon paasyn enimmaisaikojen toteutumista.

Aluehallintovirastolle pyydettyjen selvitysten toimittaminen

Aluehallintovirasto on pyytanyt 15.11.2024 paivatyssa selvityspyynnossa
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueelta terveyskeskuskohtaisia
(terveyskeskus, terveysasema, hyvinvointikeskus, hyvinvointipiste) tietoja
hoitotakuun maaraaikojen toteutumisesta sekda omavalvontasuunnitelmia
valvontatehtdvansa suorittamiseksi.

Nevalan, Rautiaisen ja Nuutisen antamien selvitysten mukaan Pohde ei voi
esittaa terveyskeskuskohtaisia tai kuntakohtaisia tietoja. Nevalan
lausunnon liitteena on esitetty julkisia THL:n selvityksenantohetkella
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julkaisemia Avohilmo-tietoihin perustuvia kaavioita tammi-lokakuulta 2024.
Kaaviot kuvaavat perusterveyden ja suun terveydenhuollon hoitoon paasyn
enimmaisaikojen toteutumista prosentteina seka tietojen kattavuutta.
Kaavion perusteella tietojen kattavuus on seka perusterveydenhuollossa
etta suun terveydenhuollossa heikko eika tarkkaa prosenttilukua tietojen
kattavuudesta voida arvioida.

Rautiainen ja Nuutinen toteavat yhteisessa 12.12.2024 paivatyssa
selvityksessaan, etta kevaalla 2024 tehdyssa tietojarjestelmien
tietokantojen yhdistamisen yhteydessa ilmeni koodistopuutteita
(toimipaikkakoodisto). Nama puutteet kohdentavat kayntien tiedot
virheellisiin toimipaikkoihin. Selvityksen mukaan koodistopuutteet eivat
vaikuta koko Pohteen tasolla tarkasteltuun tietoon. Virhelahde on
tunnistettu ja korjausprosessia tehdaan yhdessa THL ja
tietojarjestelmatoimittajan kanssa, mutta prosessi on viela kesken.
Selvityksen mukaan THL raportoinnissa esitetdan yksikkdkohtaista tietoa,
mutta kyseiset tiedot ovat vaaristyneitd edelld mainitusta syysta.

Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan THL:n kerdamista Avohilmo-tiedoista
seurataan hoitoon padsyn enimmaisajan toteutumista prosentteina ja
lukumaarina kuukausittain koko Pohteen alueella seka kunnittain tai
kuntayhtymittain. Selvityksen mukaan nama tiedot kdydaan lapi Terveyden
ja sairaanhoidon palvelualueen johtoryhmassa seka raportoidaan Pohteen
kuukausi-/osavuosikatsaukseen. Lisaksi Piuvan ja Harjun selvityksessa
kerrotaan, etta Pohteella seurataan hoitoon paasyn lisaksi myos
vastaanottoaikojen kysyntaa ja tarjontaa kuukausittain pidettavien sote-
keskusten esihenkildéiden raportointipalavereiden yhteydessa. Selvityksen
mukaan tiedot kerataan suoraan sote-keskusten ajanvarauskirjoilta,
kysynnan ja tarjonnan seurannasta vastaavat alueelliset apulaisylilaakarit
ja vastuuyksikkodpaallikét omien yksikdidensa osalta. Palvelualuejohtajat,
ylilaakari ja ylihammaslaakari seuraavat jonotilannetta koko
hyvinvointialueen tasolla.

Aluehallintoviraston arviointia

Aluehallintovirasto arvioi, etta Pohde ei ole toimittanut
valvontaviranomaiselle valvonta- ja ohjaustehtavan suorittamiseksi
annettavia tietoja siina laajuudessa ja silla tarkkuudella kuin niitd on
pyydetty. Lisaksi annetuissa tiedoissa on ristiriitaa. Nevalan, Rautiaisen ja
Nuutisen mukaan Pohteen osalta terveyskeskuskohtaisia tai kuntakohtaisia
tietoja ei voida esittaa. Piuvan ja Harjun selvityksen mukaan tietoja
kuitenkin keratdan suoraan sote-keskusten ajanvarauskirjoilta, jolloin
saadaan paras mahdollinen kasitys palvelujen saatavuudesta. Naita
seurantatietoja ei aluehallintovirastolle ole toimitettu.
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Aluehallintovirasto toteaa, ettd Pohde on velvollinen toimittamaan
valvontaviranomaisen pyynndsta valvonta- ja ohjaustehtdvan
suorittamiseksi tarvittavat tiedot siina laajuudessa ja silla tarkkuudella kuin
niita on pyydetty.

Pohjois-Suomen aluehallintovirasto toteaa Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueelta saadun selvityksen perusteella, ettei
perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon kiireettémaan hoitoon
paasy ole toteutunut kaikilta osin terveydenhuoltolain hoitoon paasyn
enimmaisajoissa (ns. hoitotakuu) 31.12.2024 saakka voimassa olleiden
saanndsten edellyttamalla tavalla.

Aluehallintovirasto toteaa, etta Pohde ei ole 16.12.2024 antamassaan
selvityksessa toimittanut aluehallintovirastolle ajantasaisia
terveyskeskuskohtaisia (terveyskeskus, terveysasema, hyvinvointikeskus,
hyvinvointipiste) tietoja perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon
hoitoon paasyn arvioimiseksi siina laajuudessaan kuin ne on pyydetty ja
toimitetuissa tiedoissa on ristiriitaa. Aluehallintovirasto toteaa, etta Pohteen
toimittamat selvitykset ja seurantatiedot hoitoon paasysta edella
mainituissa maaraajoissa ovat niin puutteellisia, ettei niiden perusteella ole
mahdollista arvioida ongelman laajuutta ja mahdollisia alueellisia eroja
yhdenvertaisesta hoitoon paasysta.

Aluehallintovirasto toteaa, ettd hyvinvointialuetta velvoittavat hoitoon
padsyn enimmaisaikoja koskevat sdanndkset ovat muuttuneet 1.1.2025
lukien. Aluehallintovirasto toteaa, ettei ole tarkoituksenmukaista jatkaa
31.12.2024 voimassa olleiden hoitoon padsya koskevia saanndsten
noudattamisen valvontaa palvelujen jarjestdmisessa ja antaa hallinnollista
ohjausta tassa paatdksessa lainsdaadanndén muutoksen johdosta.
Aluehallintovirasto tulee jatkamaan Pohteen perusterveydenhuollon
mukaan lukien suunterveydenhoidon hoitoon paasyn maaraaikojen
valvontaa muuttuneen lainsdadanndén mukaisesti.

Aluehallintovirasto toteaa, etta sote-valvontalain 10 §:n 1 momentin
mukaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun on oltava laadukasta,
asiakaskeskeista, turvallista ja asianmukaisesti toteutettua. Edellda mainitun
lain 23 §:n 1 momentin mukaisesti palvelunjarjestajan on
omavalvonnallaan varmistettava sosiaali- ja terveydenhuollon tehtaviensa
lainmukainen hoitaminen. Palvelunjarjestajan on valvottava toimintaansa
siten, etta sosiaali- ja terveydenhuolto on sisalléltaan, laajuudeltaan ja
laadultaan sellaista kuin asiakkaiden ja potilaiden tarve ja turvallisuus
edellyttavat.
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Valvontalain 27 §:n mukaan palveluntuottajan on laadittava
palveluyksikdittain paivittdisen toiminnan laadun, asianmukaisuuden ja
turvallisuuden varmistamiseksi seka asiakas- ja potilastydhdn osallistuvan
henkildstdn riittdvyyden seurantaa varten omavalvontasuunnitelma, joka
kattaa kaikki palveluyksikéssa palveluntuottajan ja sen lukuun tuotetut
palvelut. Valvontalain mukainen omavalvontasuunnitelman laatimisvelvoite
on tullut voimaan 1.1.2024. Laissa ei ole saadetty siirtymaajasta tai
poikkeuksesta, joka antaisi mahdollisuuden tehda
omavalvontasuunnitelman esimerkiksi myéhemmin. Lisdksi Valviran
maarays omavalvontasuunnitelman laatimisesta on tullut voimaan
15.5.2024.

Aluehallintovirasto on havainnut puutteita Pohteen perusterveydenhuollon
kiireettbmaan hoitoon paasyn maaraaikojen omavalvonnassa ja hoitoon
padsya koskevien luotettavien tietojen julkaisemisessa yleisessa
tietoverkossa.

Aluehallintovirasto kehottaa Pohdetta jatkamaan omavalvonnan
kehittamista ja seurantaa sen varmistamiseksi, etta hoitoon paasya
koskevat ajantasaiset tiedot ovat luotettavia ja hoitoon paasyn todellista
tilannetta on mahdollista seurata terveyskeskuksittain tai
toimintayksikaittain.

Aluehallintovirasto kehottaa Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialuetta
arvioimaan suunniteltujen omavalvonnallisten toimenpiteiden riittavyytta ja
vaikuttavuutta, jotta perusterveydenhuollon ml. suunterveydenhuollon
kiireettbmaan hoitoon paasy toteutuu lainsaadannon edellyttamalla tavalla.

Lisdksi aluehallintovirasto ilmaisee Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueelle
kasityksenaan, etta hyvinvointialueella on terveydenhuoltolain mukaan
velvollisuus julkaista yleisessa tietoverkossa, miten perusterveydenhuollon
ja suun terveydenhuollon hoitoon paasyn enimmaisaikojen noudattaminen
toteutui kulloinkin voimassa olevan lainsaadannén edellyttdmalla tavalla.

Aluehallintoviraston tiedonsaantioikeus perustuu sote-valvontalain
(741/2023) 45 §:3an. Aluehallintovirasto on pyytanyt 15.11.2024
paivatyssa selvityspyynndssa Pohdetta toimittamaan tietoa siitd, mika on
terveyskeskuskohtainen tai toimintayksikkdékohtainen ajantasainen tilanne
30.11.2024 perusterveydenhuollon ja suun terveydenhuollon kiireettémaan
hoitoon paasyn toteutumisesta tuolloin voimassa olevan
terveydenhuoltolain 51 a ja 51 b saadetyissa maardajoissa. Hyvinvointialue
ei ole toimittanut valvonta-asian kannalta valttamattomia tietoja vedoten
koodistopuutteisiin. Kuitenkin selvityksen perusteella tietoja kerataan
suoraan sote-keskusten ajanvarauskirjoilta, jolloin saadaan paras
mahdollinen kasitys palvelujen saatavuudesta.
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Aluehallintovirasto ilmaisee kasityksenaan Pohjois-Pohjanmaan
hyvinvointialueen perusterveydenhuollon omavalvonnasta vastaavalle
johdolle, etta valvontaviranomaiselle valvonta- ja ohjaustehtavan
suorittamiseksi annettava tiedot tulee antaa siina laajuudessa ja silla
tarkkuudella kuin niita on pyydetty.

Aluehallintovirasto paattaa Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen hoitoon

paasyn valvonnan 31.12.2024 voimassa olleiden hoitoon paasya koskevien
maaraaikojen osalta.

Jatkotoimenpiteet

Aluehallintovirasto katsoo aiheelliseksi jatkaa edella mainituilla perusteilla
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen perusterveydenhuollon ja suun
terveydenhuollon kiireettdbmaan hoitoon paasyn toteutumisen valvontaa.
Aluehallintovirasto tulee pyytamaan erillisen selvityksen valvonta-asiaan
PSAVI/2879/2025 ja PSAVI/2880/2025.

Sovelletut oikeusohjeet
Paatdksessa mainitut

Muutoksenhaku

Lain sosiaali- ja terveydenhuollon valvonnasta 43 §:n mukaan taman
lain 38 §:ssa saadettyyn hallinnolliseen ohjaukseen ja kehotukseen ei
saa hakea muutosta valittamalla.

Aluehallintoylildakari Pasi Hirvikoski

Terveydenhuollon ylitarkastaja  Tarja Huhtela

Paatoksen valmisteluun on osallistunut juristi Heli Kajava.

Aluehallintovirasto kayttaa sahkdista hyvaksyntaa, jonka merkinnat ovat
asiakirjan lopussa.

Jakelu ja suoritemaksu
Jakelu Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue

Paatos on maksuton.
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Tiedoksi Terhi Nevala, johtajayliladkari, Pohde
Paivi Peltokorpi, toimialuejohtaja, Pohde
Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto, Valvira

Lisdtietoja Lisatietoja antaa tarvittaessa terveydenhuollon ylitarkastaja Tarja Huhtela,
puh. 0295 016 000.

Pohjois-Suomen aluehallintovirasto
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