
Kannanotto psykiatrian erikoissairaanhoidon avohoidon lähetteettömästä
toiminnasta

Nykytilanteesta:

- 1.1.2022 organisaatiomme muodostui Pohjanmaan hyvinvointialueeksi ja samalla
mielenterveys- ja päihdehoito integroitui Psykososiaalisiin palveluihin. Psykosiaaliset
palvelut tarjoavat siten sekä perustason, erikoissairaanhoidon että sosiaalihuollon
palveluita.

- Uuden integraation myötä psykososiaalisissa palveluissa toimii jo nykyisellään
lähetteetön, matalan kynnyksen palvelu, kaikissa peruspalveluissa sekä lisäksi
pohjoisen että eteläisen alueemme erikoissairaanhoidon palveluissa osana
potilaan/asiakkaan hoitoketjua.

- Keskisellä alueelle Yhteispäivystyksessä toimii erikoissairaanhoidon psykiatrian
päivystävät sairaanhoitajat, joka on matalan kynnyksen palvelua 24/7
päivystyksellisissä psykiatrian palvelun tarpeissa. Heidän toimestaan asiakkaat ja
läheiset saavat apua ja palveluohjausta äkillisissä tarpeissaan.

Aikaisemmasta opittua:

- Psykiatrian erikoissairaanhoidossa oli vuosien 2018-2019 aikana käytössä
toimintamalli, jossa hoitoon pääsy mahdollistettiin laajasti ja käytännössä kaikki
saapuneet lähetteet hyväksyttiin. Lähetteitä ei skaalattu asiakkaan hoidon tarpeeseen
perustuen oikealle hoitotasolle tai palautettu esim. konsultaatiovastauksen
saattelemana perustasolle. Tämä aiheutti merkittävää jonojen kasvua ja asiakkaille
viivettä hoidossa. Suuri osa asiakkaista, joiden hoito olisi lievän tai keskivaikean
oirekuvan vuoksi kuulunut kevyempiin, tarkoituksenmukaisiin palveluihin, jäivät
erikoissairaanhoidon piiriin.

- Psykiatrian päivystyksen muuttaessa kokonaan Hietalahteen yhteispäivystyksen
yhteyteen, tarvitaan toiminnalle nykyistä laajemmat tilat.

Edellytyksistä:

- Lähetteetön toiminta on kiistatta asiakaslähtöinen palvelumuoto.  Keskisellä alueella,
lähinnä Vaasassa, asiakasvirrat ovat suurimmat, mikä haastaa psykiatrian
erikoissairaanhoidon nykyrakenteellaan ja resursseillaan, mikäli kyseistä
toimintamallia sovellettaisiin tänä päivänä.

- Toiminnan muutos edellyttäisi esimerkiksi, että lähetteettömästi erikoissairaanhoidon
palveluun saapuvat asiakkaat, voitaisiin tarvittaessa ohjata saumattomasti
peruspalveluihin yhteiskäytöllisen ajanvarauksen avulla hoidon tarpeen arvioinnin
jälkeen. Tämä luonnollisesti, että asiakkaan hoidon tarve ei edellyttäisi ns.
vaativampia ja pidempiaikaisia palveluita.

- Toiminnan ollessa lähetteetöntä tarvitaan toimintaa johtamaan ja siitä vastaamaan
virassa oleva avohoidon ylilääkäri sekä moniammatillinen sitoutunut työryhmä.

Liite / Vastine



Jatkuvuus toiminnassa tulee voida turvata 100%:sti. Nykyisellään
erikoislääkäripalvelut avohoidossa ovat konsulttipalveluiden turvin hoidettua.

- Rakennemuutoksessa tulisikin avohoidon painopiste olla peruspalveluiden
vahvistamisessa ja siirtämisessä resurssia tähän tarkoitukseen. Tämä siis edellyttäisi
ensin rakenteiden ja hoitomenetelmien kehittämistä; uudenlaista ajattelua ja
suunnitelmaa.

- Ei ole tarkoituksenmukaista, että suuri osa asiakkaista ohjautuisi
erikoissairaanhoitoon kasvavan kysynnän myötä. Tarvitaan myös palvelumuotoilun
kehittämistä ja digitaalisia palveluita.

Vaasassa 07.06.2022

Tanja Jaakola Mirja Remes

Ylihoitaja Psykiatrian johtava lääkäri
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Kultanummen asukkaiden mielipiteitä psykiatrisen hoidon siirtymisestä Vaasan
Keskussairaalan Hietalahteen:

Kultanummessa asuu tällä hetkellä 23 mielenterveyskuntoutujaa. Kaikki eivät
halunneet ottaa kantaa psykiatrisen hoidon siirtymisestä Hietalahden tiloihin tai
heille oli väliä, että mistä hoitoa saa. Seitsemän asukasta oli sitä mieltä, että olisi
parempi, jos psykiatrinen hoito säilyisi Huutoniemellä. Perusteluina heillä oli, että
Huutoniemen sairaalan koko alue on turvallisempi ja erittäin hieno. Sairaala ja
henkilökunta koettiin tutuksi ja turvalliseksi. Ryhmämuotoinen toiminta koettiin
myös hyväksi. Hietalahden tiloissa arveltiin parkkitilojen olevan huonot. Ihmisten
paljous ja pidempi odotusaika myös huolestuttivat.

Kolme asukasta oli sitä mieltä, että muutos Hietalahteen on hyvä. Alueen koettiin
olevan keskeisellä paikalla. Myös kaikkien sairauksien hoito samassa paikassa tuntui
hyvältä.

Eeva Hocksell, vastaava hoitaja



Kiitämme että huomioidaan myös omaisten toiveita. Pyysitte yhdistykseltämme
kannanottoa liittyen Vesa Vuorisen tekemään kansalaisaloitteeseen, koskien Vaasan
keskussairaalan psykiatrian yksikön toiminnan siirtymistä Huutoniemeltä
Hietalahteen. Kyseinen aloite on yhdistyksen jäsenemme yksityishenkilönä tekemä
aloite, eikä siis millään muotoa yhdistyksemme yhteinen kannanotto asiaan.
Mainittakoon että osa kansalaisaloitteessa esitetyistä asioista on sellaisia, joista
ainakin osa yhdistyksemme jäsenistä on samaa mieltä ja osa taas ei.

Aloitteessa on toki omaisyhdistyksessäkin usein esiin nousevia asioita ja koska
pyysitte myös ajatuksiamme toimintanne turvallisesta siirtymisestä asiakkaan
näkökulmasta, kirjasimme tähän muutamia omaisten näkökulmasta tärkeitä seikkoja.

· Rauhallinen ja turvallinen (saattaen) siirtyminen ja niin että hoitohenkilökunta
auttaa ja tukee yksilöllisen tarpeen mukaan (myös ihan konkreettisesti).

· Selkeä suunnitelma (ja tieto tästä myös omaisille mahdollisuuksien mukaan)
siitä miten hoito/palvelu muuttuvat ja siirtyvät (yhteystiedot, toimintatavat
jne.).  Tieto myös omaisille kehen ottaa yhteyttä epäselvissä tilanteissa ja kysyä
lisätietoa.

· Omaiset ja asiakkaat/potilaat, palveluiden käyttäjät olisi hyvä olla elävästi ja
aidosti mukana tällaisten muutosten suunnittelussa (kokemusasiantuntijat,
asiakasraadit,” pilotointi” hoitopoluissa jne.) ja kehittämisessä, sekä
arvioinnissa-jatkuvasti.

· Omaisenkin kannalta on tärkeää voida luottaa siihen, että kukaan ei ”putoa
väliin” tällaisessa siirtymävaiheessa ja jos joku jää/jättäytyy pois hoidosta,
otettaisiin häneen ja omaisiin aktiivisesti yhteyttä. Riittävät resurssit
siirtymävaiheeseen.

· Osastohoitoon tulisi päästä tarpeen vaatiessa sujuvasti ja nopeasti. Omaisten
näkökulmasta ”intervalli”- ja muu oikeinajoitettu osastohoito (myös muu kuin
akuuttihoito) olisi äärimmäisen tärkeää. Monimuotoisia kuntouttavia toimia
toivoisimme myös enemmän (päivätoiminta, sosiaalityön osuus, kuntouttavat
hoitojaksot, kuntouttavat asumispalvelut jne.)

· Mielenterveysomaiset toivovat kokonaisvaltaista apua, hoitoa ja tukea
läheiselleen, palveluiden vaikea saatavuus ja pirstoutuminen usein
ongelmallista. (sosiaalipalvelut, terveyspalvelut ja esim. opiskelu- tai
työelämään liittyvät palvelut).

· Aktiivinen yhteistyö omaistenkin kanssa sekä avo- että osastohoidon ajan.

· Avohoidon laatu, monimuotoisuus, yksilöllisyys, joustavuus sekä saatavuus.

2.6.2022
Anita Ruutiainen puheenjohtaja, FinFami Pohjanmaa ry

FinFami kannanotto


