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KESKI-KARJALAN DIABETESPOTILAIDEN PALVELUT

Asia Keski-Karjalan diabetesyhdistys ry lahetti t&-Suomen ldaninhallitukselle 18.5.2009
. kirjeen (kantelu), jossa se esitti huolensa sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli —
likelaitoksen palveluiden saatavuudesta diabetesta sairastaville.

Kantelu on kasitelty valvonta-asiana, koska se koskettaa laaja vdestéryhmaéa ja palvelu-
jérjestelmaa. Asiasta on keskusteltu Keski-Karjalan diabetesyhdistyksen edustajan kans-

. sa.
Laakarinaikoja on vaikea saada. Diabetesyhdistys on yrittényt selvittda Kesélahden, Ki-

teen, Ré&kkyl&n ja Tohmajarven kuntien l4adkaripalveluja diabetesta sairastaville kuntalai-
sille. Yhteydenoton mukaan lukuisista pyynnaistd huolimatta yhdistykselle ei ole vastattu

tiedusteluihin &dkaripalvelujen tilanteesta.

Kirjeen mukaan myos yhteyden saanti terveydenhoitajaan on vaikeaa. Soittopyyntaihin
vastaaminen vie ennalta tietdméattdman ajan. Neljan kunnan vastaanotoille on kaksi puhe-
linnumeroa ja numerot ovat usein varattuja ja aika ajoin yhteytta ei saa ollenkaan.

Asian selvittéiminen
- Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakunnan selvitys 25. 6 2009

!ta Suomen ldgninhallitus on saanut pyytamansa selvityksen va. sosiaali- | JE} terveystonmen.
tilaajajohtaja Paivi Hakuliselta.

Diabe_tespotilaiden hoitoon erikoistuneen. iééikéirin tydpanoksen véhenerminenlpuuttuminen

Terveystmmen tilaajajohtaja Hakulinen toteaa selwtyksessaan 25.6.2009, etta terveys-
keskusidakaripula on valtakunnallinen iimi6 ja my&s Keski-Karjalan kunnissa on oflut on-
geimia jo usean vuoden ajan saada palkattua virkaldakareitd monista hakukierroksista
huolimatta. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus HELLI - likelaitos hakee ensisijaisesti 144~

- kéreits virkasuhteeseen. Mikali haku ei tuota tulosta turvaudutaan selvityksen mukaan os-
topalveluldékareihin, kuten olemassa olevassa tilanteessa. Tavoitteena on saada diabe-
'teshmdosta vastaava vastuulaakan mahdollisimman pian. :

' Tllaajajohtajan mukaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksessa on suun-

nitteilla my8s muita vaihtoehtoisia ratkaisuja taman merkittdvan ongelman ratkaisemisek- -
si. Diabetespotilailla on yleensa pitkaaikaiset hoitosuhteet perusterveydenhuoltoon ter-
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veydenhoitajien vastaanotolle ja heiddn hoitonsa seuranta tapahtuu terveydenhoitajan ja
1&&karin yhteistydna.

Diabeteshoitajien tyé

Tilaajajohtajan mukaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - liikelaitoksesta saadun
tiedon mukaan kaikissa yhteistoiminta-alueen kunnissa on terveydenhoitajien vastaanotot,
Jjotka toimivat ajanvarauksella. Aikuisten terveysneuvonnassa tydskentelee kuusi tervey-
denhoitajaa, jotka vastaavat muiden osa-alueiden lisaksi myds diabetesneuvonnasta ja
hoitotarvikejakelusta. Vastaanotot toimivat ajanvarauksella, jotta asiakkaille voidaan turva-
ta paras mahdollinen palvelu. Terveydenhoitajat tekevit paaosin vastaanottotydts, eivatka
nain ollen pysty vastaamaan puheluihin asiakastysn aikana, mutta terveydenhoitajat va-
raavat osan péivasta soittopyyntéihin vastaamiseen. N&in ollen jokaisella soittopyynnoén
jatténeelld potilaalla on mahdollisuus saada yhteys terveydenhoitajaan arkipaivasin. Akuu-
teissa tilanteissa diabetesasiakkailla on mahdollisuus ottaa yhteytta paivystavaan |l&aka-

riin.
Puhelinvaihteen toimimattomuus ja ajanvarausongelmat

- Tilzajajohtajan mukaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksessa tiedoste-
taan puhelinpaivelun ja ajanvaraus-toimintoihin liittyvat ongelmat, joihin haetaan koko ajan
uusia ratkaisuja. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitos on myés parantanut
tiedottamistaan mm. julkaisemalla tiedotteen joko kotiin jaettavassa paikallislehdessa; Ki-
teen, Kesalahden ja Réakkylan alueella ajanvaraus hoidetaan yhdesta puhelinnumerosta
kii 8.00 — 14.00, mika ruuhkauttaa puhelin-vaihteen erityisesti aamuisin. Sosiaali- ja terve-
yspalvelukeskus Helli - liikelaitos on antanut lehtitiedotteen, jossa asiakkaita on informoitu
tastd erityisestd ongelmasta ja pyydetty soittamaan eri kiireellisissa asioissa klo 10 jal-

keen. :

Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakunta toteaa, ettd 13akaripula on valtakunnallinen
ongeima, eika sité pystyta ratkaisemaan yksittdisen kunnan eika edes yhteistoiminta-
alueen keinoin. Lautakunta esittaa, ettd tdméan vakavan ongelman ratkaisemiseksi tarvi- h
taan valtakunnallisia toimenpiteitd. Sen mukaan muut kirje esille nostetut asiat liittyvét
operatiiviseen johtamiseen ja kuuluvat sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — likelaitok-
sessa hoidettaviin asioihin ja liikelaitos on jo ryhtynyt itmenneiden ongefmien poistamisek-
si.

Keski-Karjalan diabetesyhdistyksen vastine 17.1.2010

Vastineessaan 17.1.2010 Keski-Karjalan diabetesyhdistys toteaa, ettd Keski-Karjalan so-
siaali- ja terveyslautakunnassa ei yhdistyksen kantelua ole kasitelty, vaan vastineen on
virkansa puolesta laatinut va tilaajajohtaja P. Hakulinen. o

Keski-Karjalan diabetesyhdistys toteaa, etté diabeteksen asianmukaisen hoitoketjun to-
- teuttamiseksi tarvittavista elementeistd (ennaltaehkaisy, asianmukainen diagnostiikka, ny-
- kyaikaiset hoitomenetelmat ja hoidon seuranta) mikaan ei toteudu Keski-Karjalan alueella.
Palvelujen saatavuus on viimeisen vuoden (2009) aikana olennaisesti huonontunut. Dia-
beteshoitajaan ja omaan, diabetesta hoitavaan l4ékériin on vaikea, usein ldhes mahdoton,
saada yhteytta tarvittaessa.

Vastineen mukaan aikuisvastaanoton ja tysterveyshuollon ajanvarauksella on kolmen
kurnan yhteinen numero, jolia on kaytdssa ainoastaan yksi, kehnosti toimiva linja. Vasti-
neen mukaan 2.3.2010 alkaa koko Keski-Karjalan alueella siirrytaan maakunnalliseen pu-
helinvaihdepalveluun. Téssé yhteydessé kaikki numerot muuttuvat. Sosiaali- ja terveys-

- palvelukeskus Helli on lisaksi siirtamassa puhelujen vastaanoton seudulliseksi siten, etta _
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puhelut ohjautuvat mihin tahansa Keski-Karjalan terveyskeskuksista. Tama tulee yhdis-
tyksen ndkemyksen mukaan edelleen huonontamaan palvelujen satavuutta ja potilastur-
vallisuutta. Kuinka esim. Tohmajérven terveyskeskuksessa tiedetdan jonkun kesalahtelai-
sen tai rddkkylélaisen diabetesasiakkaan tilanne ja hoidon tarve.

Diabetesyhdistyksen mukaan hyvat hoitotulokset ovat perustuneet pitkaaikaisiin poti-
las/hoitaja- ja -/laakarisuhteisiin. Tama on yhdistyksen mukaan kaynyt viimeisen vuoden
aikana kdynyt mahdottomaksi sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - likelaitoksen taita-

mattoman toiminnan vuoksi. -

Virkalé&kareits ei sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - liikelaitoksen palvelukseen ole
saatu. Diabetesyhdistyksen kirjeen mukaan |aakarititanne Keski-Karjalan alueella oli muu-
tama vuosi aikaisemmin hyva. Diabetesyhdistyksen mukaan syyt virkaldékareiden joukko-
lahtoon eivét ole sen nakemyksen mukaan valtakunnalliset, mutta ne ovat edelleen selvit-
tamatta. Taannoin olieen lagkaripalvelujen kilpailutuksen seurauksena Keski-Karjalassa
menetettiin kahdeksan kokenutta l&4karia. Myds diabeetikoita hoitaneita |&sk&reita on kil-
_ pailutuksen my®éta siirtynyt téihin naapurikuntiin. Yhdistyksen mukaan syyna on palvelun-

tuottajan vaihtuminen. Uuden kilpailutuksen voittaneen yrityksen sopimus on 2-vuotinen.
Télla hetkelld ei ole tiedossa, kuinka monta lazkaria on tulossa tilalle tai tuleeko heita ol-
lenkaan. Aiempien hoitosuhteiden katkeaminen ja mahdollisten uusien aloittaminen ei ole
millaén tavoin parantamassa potilaiden asemaa.

Diabetesyhdistys haluaa tuoda esille mys sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liike-
laitoksen johdossa esiintyvan ladkérivastaisen iimapiirin. Helli -likelaitoksen organisaati-

- 0ssa [adkareiden kuunteleminen ja asiantuntemus on sivuutettu. Myds paikallislehtien va-
lityksella julkitullut 13akareits syyllistava kirjoittelu kummeksuttaa yhdistysta.

Diabetesyhdistyksen mukaan asiantuntemattomaila toiminnalla on vaikeutettu myés dia-

beteshoitajien ty6ta. Esim. Radkkyldssé, jossa diabetessairastavuus on korkea, diabetes-
tiimin ty6 on vaikeutunut. Yhteydenotto diabeteshoitajaan on todella vaikeaa ja moni poti-
las onkin menettanyt jo hoitomotivaationsa. Tilanne muissakin Keski-Karjalan kunnissa on

samankaltainen.

Diabetesyhdistyksen mukaan diabeteksen hyvan hoitotasapainon saavuttaminen on mah-
dollista vain tiiviin yhteistyén avulla. Toimivan terveydenhoitojarjestelman rinnalla tarvitaan
ennen kaikkea potilaan omaa motivaatiota hoitaa ja olla kiinnostunut taudistaan. Palvelu-
jen saatavuuden vaikeuttaminen huonontaa hoitomotivaatiota ja tulee olemaan katastro-
faalista seka yksityiselle ihmiselie etta yhteiskunnalle,

Keski-Karjalan diabetesyhdistys pyytaa, ettd asiaan puututaan ja diabetesasiakkaiden
palvelut saadaan asianmukaiselle tasolie. :

Keski-Karjalan sosfaali- ja terveyslautakunnan lisdselvitys 18.10.2010

Ita-Suomen aluehallintovirasto pyysi 8.10.2010 Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslauta- . .
kunnalta lisaselvityst4 ja lausuntoa diabeteksen valtakunnallisten suositusten nakokul-

‘masta. '

Ita-Suomen aluehéllintovirasto on saanut pyytdmansa 18.10.2010 paivatyn Iisésel_\)ityksen
sosiaali- ja terveystoimen tilaajajohtaja Paivi Hakuliselta ja terveyssuunnittelija PirjoRin-
teelta. ' '
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Diabetesta sairastavien mééara Keski-Karjalassa

Selvityksen mukaan yhteistoiminta-aiueella on SOTKAnetin mukaan vuosina 2007 — 2009
diabetesta sairastavien lasten ja nuorten maara ollut 28 — 28 - 27 ja 25 — vuotiaita ja sité
vanhempien maéré on ollut 1051 - 1011 — 1142,

Diabeteshoitajien mééra ja kouiutus yhteistoiminta-alueella

‘Selvityksen mukaan yhteistoiminta-alueen kunnista Kiteelld diabeetikkojen hoidosta pas-
asiassa vastaavat terveydenhoitajat ovat Diabetesliiton koulutuksen liséksi suorittaneet
diabeteksen hoidonohjauksen erikoistumisopinnot (30 op) Pohjois-Karjalan ammattikor-
keakoulussa. Yhteistoiminta-alueen muissa kunnissa diabeetikkojen hoidosta vastaavat
terveydenhoitajat ovat suorittaneet Diabetesliiton diabeetikon hoidon peruskurssin. Diabe-
teshoitajat osallistuvat vuosittain tdydennyskoulutukseen, jonka jérjestamisests p&éosin
vastaa Pohjois-Karjalan sairaanhoito- ja sosiaalipalvelujen kuntayhtyma. Sosiaali- ja ter-
veyspalvelukeskus Helli liikelaitoksen tydterveyshuollossa tydskentelee kaksi tydterveys-
hoitajaa, joilla on Diabetesliiton peruskurssiopinnot ja pitka kokemus myds diabeteshoita-
jana toimimisesta. Selvityksen mukaan kotihoitoyksikén sairaanhoitaja suoritti selvityksen
antamisen ajankohtana diabeteksen hoidon erikoistumisopintoja ja sen avulla diabeteksen
hoidon diabetesasiantuntijuus vahvistuu myss ikaihmisten palveluissa. Diabeteshoitajien
keskeiset ja muiden hoitajien valiset konsultaatiot ovat vakiintuneet pulmatilanteissa ty6-

tavaksi.

Diabeteshoitajan koulutuksen saaneiden terveydenhoitajien tyépanos diabeteksen hoi-
donohjaukseen ja seurantaan avoterveydenhuollon vastaanotolla aikuisten terveysneu-
vonnassa jakaantuu selvityksen mukaan siten, eftd Kesélahdelia on % henkildtyévuotta,
Kiteelld 1 henkiltydvuosi, Raakkylassé ¥ henkilstyovuotta ja Tohmajarvelld 1 henkiléty6-
vuosi. Selvityksen mukaan heidan tysnsé painottuu aikuisten diabeetikkojen hoitotyshan.
Kaikilla diabeteshoitajilla on pitka tyskokemus diabeteksen hoidosta, sen eri hoitomuo-
doista, hoidonohjauksesta ja seurannasta. Myés aikuisdiabeetikon monipistoshoidon aloit-
taminen on mahdollista laakarin, diabeteshoitajan ja tarvittaessa terveyskeskussairaalan
yhteisty6na ilman hoitojaksoa Pohjois-Karjalan sairaanhoidon ja sosiaalipalveiujen kun-
tayhtymassa. Lasten ja nuorten diabeteksen hoidon on hoidonporrastuksen mukaisesti

- jarjestényt Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalipalvelujen kuntayhtyma. Se on jérjes-
tanyt lasten ja nuorten diabetespoliklinikkatoiminnan Kiteelld terveyskeskuksen toimitilois-
sa. :

Laakarihenkilstsn maara ja koulutus

~ Lisaselvityksen mukaan [44karin diabetesvastaanottoja on toteutettu aikuisneuvolan filois-
- sa Pajarintien varsinaisella diabetespoliklinikalla. Heikosta |adkaritilanteesta johtuen I154-
karin diabetespaivia ei ole pystytty jarjestamasn saannsllisesti. Suuri osa diabeetikoista
‘on otettu vastaan normaalilla ajanvarausvastaanotolia. Kullakin 1a3karilld on kuukausittai-
set ajanvarausvastaanotot, joista potilaat on paasaantdisesti kutsuttu sovittuna kuukaute-
na diabeteskontroliiin. Lisaselvityksen mukaan suurin osa sovituista kontrolieista on hoi-
dettu. Lisaksi diabeetikot ovat selvityksen mukaan voineet ottaa yhteyttsd diabeteshoita-
jaan. Selvityksen mukaan, jos ongelmia on tullut, on jarjestetty vastaanottokéynti [aakarin
tutkimukseen. Lisaselvityksen mukaan laakarit ovat kdyneet koulutusta muutaman péivan
vuodessa. Koulutusta on ollut Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalipalvelujen kuntayh-
tyman kanssa yhdessa sekd DEHKO - projektiin liittyen Kiteen sosiaali- ja terveyspalvelu-
- keskus Helli —likelaitoksen toimintayksikossa. Diabeteslzakari Hilkka Tirkkonen on pita-
nyt iuentoja ladkareille ja hoitohenkildstsile. Jokainen l3akari seuraa liséksi ajanmukaisia
hoitokaytantsja ammattilehdista. ' '
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Diabeteshoidon jarjestamisen periaatteet ja hoitolinjat yhteistoiminta-alueella

Lisé@selvityksen mukaan Keski-Karjalan yhteistoiminta-aiueella diabetesasiakkaiden hoi-
don vastuut perustuvat Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalipaivelujen kuntayhtyman
laatimaan hoidonporrastusohjeistukseen. Yhteistoiminta-alueella diabeteksen hoidon jar-
Jestéminen ja hoitolinjaukset perustuvat diabeteksen Kaypa hoito —suositukseen. Hoitopo-
lun paivitys on selvityksen mukaan tehty kesakuussa 2010. Liitteena olevan diabeetikon
hoitopolun mukaan diabeetikon jatkuvassa perusseurannassa kontrollit Iakarin vastaan-

otolla tulisi tehd4 vuosittain.

Liséselvityksen mukaan diabeteshoitajien ja Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - fiike-
laitoksen [&&kéreiden yhteistyd on sujuvaa. Hoitajien tarvitsemat konsultaatiot jarjestyvit
Mediatri — potilastietojarjestelman mahdollistamien, tietosuojattujen yhteyksien kautta.
Asiakasvastaanotot toimivat ajanvarauksella. Diabeteshoitajaan saa yhteyden varaamalla
vastaanottoajan, puhelinajan tai jattamalla soittopyynnén terveydenhoitajien ajanvarauk-
seen. Selvityksen mukaan WEB - ajanvaraus on liséselvityksen mukaan kéynnistetty
syystalven 2010 aikana. Osa asiakkaista on omaehtoisesti ottanut kayttéon sahkdpostin
yhteydenpidossa diabeteshoitajaan. Lisaselvityksen mukaan sahkdpostiin liittyvistd mah-
dollisista tietosuojaongelmista on kerrottu asiakkaille. Kiireellisissa, paivystysiuontoisissa
asioissa, joissa yleensa tarvitaan 1&&karin kannanotto hoitoratkaisuihin, asiakkaat on oh-
* jattu ottamaan yhteyttd suoraan terveyskeskuspdivystykseen.

Lisaselvityksen mukaan hoitotarvikkeiden jakelu tapahtuu paaasiassa suunniteltujen vas-
taanottokayntien yhteydessa ja tarvikkeita luovutetaan asiakkaille Diabetesliiton l3akari-
neuvoston suosituksen mukaisesti. Asiakkaat ovat voineet noutaa hoitotarvikkeita jousta-
vasti diabeteshoitajilta my6s muina aikoina. Hoitotarvikkeiden tilaaminen on mahdollista
my&s sahképostin kautta (hoitotarvikejakelu@kitee fi). Diabeteshoitajan poissaolon aikai-
seen, yliattavaan hoitotarvikkeiden tarpeeseen on varauduttu varustamalla pieni maaré
~ hoitotarvikkeita vastaanottopalvelujen toimistoon kaikissa yhteistoiminta-alueen kunnissa.

Lisaselvityksen mukaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - liikelaitos jarjestas ja
osittain kustantaa diabetesasiakkailleen jalkojenhoitopalveluja. Palvelujentuottajalia on
vaadittava koulutus jalkaterapiapalvelujen tuottamiseen.

- -Lisaselvityksen mukaan silmanpohjien seulontakuvaukset jérjestetdan jokaisessa yhteis-

toiminta-alueen kunnassa kahdesti vuodessa. Kuvausten toteuttamisessa noudatetaan

Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalityén kuntayhtyman silmatautien poliklinikan oh- |
jeistusta, joka perustuu diabeettisen retinopatian Kdypa hoito ~ suositukseen. Asiakkaita
muistutetaan saannoéllisen naéntarkastuksen tarpeellisuudesta ja opastetaan asioimaan

optikolla.

- Lisaselvityksen mukaan diabetesasiakkaita ohjataan seurantakayntien yhteydessa huo-
lehtimaan vuosittaisista hammashoitokaynneista. Hammashoitopalvelut jarjestyvat Sosi-
. aall- ja terveyspalvelukeskus Helli -likelaitoksen hammashoitoloissa.

- Lis&selvityksen mukaan ravitsemusterapeutin palvelut ovat kaytettavissa erityistilanteissa.”
Terapiapalvelut hankitaan Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalitydn kuntayhtymén ra-
vitsemusterapiayksikosta ja sitd on saatavilla jokaisessa yhteistoiminta-alueen kunnassa.

Diabeteksen enn'altaehkéisy yhteistoiminta—alueel_ia

Lis&selvityksen mukaan tyypin 2 diabeteksen ennaltaehkaisyyn kiinnitetddn huomiota iti-
ys-, perhesuunnittefu- ja lastenneuvola- seka koulu- ja opiskeluterveydenhuollon kontak-
teissa keskustelemalla asiakkaiden henkilSkohtaisista ja tarvittaessa perheen elamanta- -
‘poihin liittyvistd teemoista. Tyéterveyshuollon toteuttamissa terveystarkastuksissa teh-



6/13

daén tyypin 2 diabeteksen sairastumisriskin arviointia. Asiakas ohjataan tarvittaessa jat-
koselvityksiin ja hénelle annetaan elamantapaochjausta terveyden edistamiseksi seka tys-
ja toimintakyvyn yllapitdmiseksi. Naisten joukkotarkastusten yhteydessé kiinnitetaan huo-
miota tyypin 2 diabeteksen riskitekijéihin. Vérenpainetautia sairastavien vuositarkastuksiin
kuuluu veren glukoositason maarittaminen.

Keski-Karjalan diabetesyhdistyksen vastine 1.12.2010

Keski-Karjalan diabetesyhdistys ilmoitti 1.12.2010 paivétyssa vastineessaan, etta
diabeetikkojen hoidonsaanti ei ole kohentunut sitten alkupersisen kirjeen. Tohmajarvella
on 200 potitaan jono, jossa on mukana myds diabeetikkoja. Kiteelld, Kesélahdella ja
Raéakkylassa ei ole diabetekseen nimetty [48karia. Potilaat valittavat jatkuvaa laskarei-
den vaihtumista ja hoidon jatkuvuuden puuttumista. Osalla potilaista on jopa kahden vuo-
den tauko edellisesta laakarilla kdynnistd. Tiedusteluihin diabeetikoille suunnatusta diabe-
teshoitajien tydajan kaytdsté viikoittain/kuukausittain diabetesyhdistys ei ole saanut vasta-
usta. Diabetesyhdistyksen toivomukseen saada diabeteshoitajalle suora puhelinnumero ja
kerran viikossa vaikkapa 2 tunnin soittoaika, vastattiin sen olevan mahdotonta mm. re-

surssipulan vuoksi.

Lisksi 2.12.2010 kirjeess4 tuli kaksi sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — likelaitoksen
toimintaa kritisoivaa lehtiartikkelia.

Itd-Suomen aluehallintoviraston péitds ja perustelut

P&atos

Ita-Suomen aluehallintovirasto edellyttia, etta Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslauta-
kunta huolehtii 15.2.2012 mennessi, ettd Kesalahden, Tohmajarven ja Kiteen kuntien
alueefla (yhteistoiminta-alueelia)
- on nimetty diabetesvastuul&ikiri, _
- diabeetikot saavat yhteyden terveyskeskukseen arkipdivisin virka-ajan siséll3,
- on diabetespotilaiden hoitoon riittivit [4akéri- ja diabeteshoitajaresurssit hy-
van hoidon toteuttamiseksi ja diabeetikoiden mairaaikaisladkarinkontrollien
mahdollistamiseksi seki '
- on diabetestiimi.

. It&-Suomen aluehallintovirasto pyytia Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakuntaa

toimittamaan selvityksen edelld mainittujen toimien toteutumisesta Ita-Suomen alue-
hallintovirastolle 29.2.2012 mennessi osoitteclla Ita-Suomen aluehallintovirasto, Kuopion

toimipaikka, PL 1741, 70101 Kuopio

- Perustelut  Saadun selvityksen mukaan,

1. diabeetikoiden on vaikea saada la&karinaikoja sairautensa hoitoon ja etta joillakin
on jopa kaksi vuotta edellisesta kontrollista; K :

2. yhteydensaanti diabeteshoitajaan on vaikeaa;

3. diabeteksesta vastaavaa ladkaria ei ole nimetty,

4. edelld mainituista 1-3 — kohdista johtuen diabeteksen asianmukaisen hoitoketjun
toteutuminen (ennaltaehkaisy, asianmukainen diagnostiikka, nykyaikaiset hoito-
menetelmat ja hoidon seuranta), potilas-laakari hoitosuhde ja hoidon jatkuvuus ei- .
vat toteudu ja potilaiden motivaatio huonohee. '
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1. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Heili - liikelaitoksessa on terveyskeskuslakari-
pula. Liikelaitos on yrittényt saada ldékéreits virkoihin, mutta mikéali haku ei tuota
tulosta, turvaudutaan ostopalveluléakareihin. Suurin osa sovituista [d8karin kont-
rolleista on hoidettu. Tam4 tarkoittaa, etta diabeetikot eivat ole saaneet kaikkia
l&&k3riaikoja vuosittaisten kontrollien tekemiseksi.

2. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksen terveydenhoitajien vastaan-
otot toimivat ajanvarauksella ja 2009 puhelinpalvelussa ja ajanvaraustoiminnoissa
oli ongelmia, joihin on haettu ratkaisua ja 2010 lokakuussa ajan terveydenhoitajal-
le saa usealla tavalla (varaamalla vastaanottoajan, puhelinajan, jattamalla soitto-
pyynnon, web-ajanvarauksella tai sidhképostilla). On hyvé, ettd sosiaali- ja terve-
yspalvelukeskus Helli — liikelaitoksessa on eri mahdollisuuksia ottaa yhteys diabe-
teshoitajaan monelia tavalla. Valitén yhteydensaanti hoitotakuulainsasdannén mu-
kaan tarkoittaa sité, etta kunnan tulee jarjestaa toimintansa siten, etta potilaalla on
arkipéivisin virka-aikana vilitén yhteydensaanti terveyskeskukseen hoitoon pais-
syn turvaamiseksi. Selvitysten perusteella ita-Suomen aluehallintovirasto ei pysty
arvioimaan, saavatko sosiaali- ja palvelukeskus Helli — liikelaitoksen diabetesta
sairastavat asiakkaat yhteyden terveyskeskukseen arkipaivisin virka-ajan sisalla.

3." Tavoitteena sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — likelaitoksella on saada dia-
. beteshoidosta vastaava vastuulddkari mahdollisimman pian. Sosiaali- ja palvelu-
keskus Helli - liikelaitoksessa ei ole diabeteshoidosta vastaavaa laakaris. Talts
osin sosiaali- ja terveyspaivelukeskus Helli — liikelaitoksen toiminta ei ole valta-
kunnallisten suositusten mukaista.

4. Keski-Karjalan yhteistoiminta-alueella sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — lii-
kelaitoksen diabetesasiakkaiden hoidon vastuut perustuvat Pohjois-Karjalan sai-
raanhoito ja sosiaalipalvelujen kuntayhtyman laatimaan hoidonporrastusohjeistuk-
seen ja diabeteksen hoidon jarjestdminen ja heitolinjaukset perustuvat diabetek-
sen Kéypa hoito — suositukseen. Hoitopolun péivitys on selvityksen mukaan tehty
kesdkuussa 2010. Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992, poti-
laslaki) 3 §:n mukaan potilaalia on oikeus hanen terveydentilansa edellyttamasn
laadultaan hyvéan terveyden- ja sairaanhoitoon. Lagkaripulan ja mahdollisen dia-
beteshoitajiin yhteydensaannin vaikeuden vuoksi on mahdollista, etts diabetes-
asiakkaiden asianmukaisen hoitoketjun toteutuminen, potilas-laékari. hoitosuhde ja
hoidon jatkuvuus eivét ole toteutuneet ja potilaiden motivaatio on huonontunut.

[ta-Suomen aluehallintoviraston tiedusteluun diabeteksen hoidon toteutumisesta vaita-
kunnallisten suositusten nakékulmasta Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakunnan
vastauksista Itd-Suomen aluehallintovirasto paattelee seuraavaa:

- Keski-Karjalan yhteistoiminta-alueelia diabeteshoitajaa kohti on keskimaérin 390 dia-
beetikkoa. Valtakunnallisten suositusten mukaan perusterveydenhuollossa tulisi olla
yksi hoitaja 300 — 400 diabetespotilasta kohti. Yhteistoiminta-alueen diabeteshoitajien
maara on riittéva valtakunnallisiin suosituksiin ja alueen vaestsn diabeteksen sairas-

tuvuuteen nahden.

- Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - likelaitoksessa diabeetikkojen hoidosta
vastaavaa laakéria ei ole nimetty. Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakunnan
 25.6.2009 selvityksen mukaan nimedmisesta mahdollisimman pian mainitaan,
mutta Keski-Karjalan diabetesyhdistyksen mukaan joulukuussa 2010 sita ei ollut
. vield nimetty. Selvityksen mukaan diabeetikkojen hoidosta vastaavat pasasiassa
terveydenhoitajat, joista osa on saanut Diabetesliiton erikoiskoulutuksen ja osa pe-
ruskoulutuksen. Valtakunnallisen DEHKO - ohjelman mukaan tyypin 2 diabeetikot



813

- hoidetaan p&asaantsisesti perusterveydenhuollossa ja hoitoa koordinoi ja kehittas
- diabetesvastuuiéiakari ja toteuttajina ovat viestévastuuldskarit. Henkilsston tehta-
~ varakenteen suunnitteiussa on noudatettava ammatillisen henkiléstdn kelpoisuus-

- laeissa ja -asetuksissa madriteltyja kelpoisuusvaatimuksia (Terveydenhuolion
ammattihenkilGista annettu laki (559/1994) ja asetus (564/1994). Terveydenhuollon
ammattihenkildistd annetun lain (559/1994, ammattihenkilélaki) 22 §:n mukaan lail-
listettu laakari paattas potilaan 44ketieteellisesta hoidosta tutkimuksesta, taudin-
madarityksesta ja silhen liittyvasta hoidosta. Sairaan- ja terveydenhoitajat (diabe-
teshoitajat) sen sijaan vastaavat ldakérin maara@man hoidon toteuttamisesta, ei
koko hoidosta. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksen toiminta ei
télta osin ole valtakunnallisten suositusten mukaista. Liikelaitoksessa tulee olla
diabeteksen hoidosta vastaava |a4kari.

Keski-Karjalan sosiaali- ja terveyslautakunnan selvityksissa ei mainittu, ettd sosiaali-
ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksessa olisi diabetestiimid. Valtakunnallisen
DEHKO- ohjeen mukaan jokaisessa diabeetikoita hoitavassa yksikdssé tulee olla dia-
betestiimi, johon terveydenhuollon puolefta kuuluvat ainakin diabetesvastuulaakari,
diabeteshoitaja, vaestdmaadran mukaisesti ravitsemusterapeutti ja jalkahoita-
jaljalkaterapeutti seka tarvittaessa psykologi ja fysioterapeutti tai likunnanohjaaja.
Téamaé ryhma koordinoi diabeteksen hoitoa, arvioi ja kehittaa hoidon laatua seka kou-
luttaa muuta henkilokuntaa. Diabeetikko on omassa hoidossaan tiimin tasavertainen
jasen. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksen toiminta ei talta osin ole
valtakunnallisten suositusten mukaista. Liikelaitoksessa tulee olla diabetestiimi.

- Saatujen selvitysten mukaan silmanpohjakuvaukset jarjestetdén jokaisessa yhieis-
‘toiminta-alueen kunnassa kahdesti vuodessa ja kuvausten toteuttamisessa noudate-
taan diabeettisen retinopatian Kéaypa hoito —~ suositukseen perustuvan Pohjois-
Karjalan sairaanhoito ja sosiaalityén kuntayhtyman silmapoliklinikan ohjeistusta. Sel-
vityksen Diabeetikon hoitopolku ~ liitteen mukaan asiakas laitetaan Mediatri —
~jarjestelman kuvausjonoon, jotta han saa kutsun kuvaukseen. Lisdksi asiakkaita
muistutetaan s&annollisen nadntarkastuksen tarpeellisuudesta ja opastetaan kay-
maan optikolla. Valtakunnallisen DEHKO- ohjeen mukaan silmanpohjamuutosten
seulonta tulee jérjestda kattavasti silménpohjien valokuvausta kayttéen. Sosiaali- ja
terveyspaivelukeskus Helli ~ likelaitoksen toiminta taita on valtakunnalliisten suositus-

- ten mukaista.

Selvityksen mukaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitos jarjestai ja
osittain kustantaa diabetesasiakkailleen jalkojenhoitopalveluja. Palveluntuottajiila
- on vaadittava koulutus jalkaterapiapalvelujen tuottamiseen. Valtakunnallisen
- DEHKO- ohjeen mukaan jalkojenhoitajan/jalkaterapeutin palvelut voidaan jarjestas
terveyskeskuksen omana toimintana tai ne voidaan toteuttaa myds usean terveys-
keskuksen vélisend toimintana tai ostopalveluina. Sosiaali- ja terveyspalvelukes-
kus Helli — likelaitoksen toiminta taitd on valtakunnallisten suositusten mukaista.

Selvitysten mukaan diabetesasiakkaita ohjataan seurantakayntien yhteydessa
huolehtimaan vuosittaisista hammashoitokéynneistd. Hammashoitopalvelut jérjes-
tyvat sosiaali- ja terveyspalvelukeskus HELLI -liikelaitoksen hammashoitoloissa.
- Valtakunnallisen DEHKO- ohjeen mukaan suun terveyden saanndéllisten tarkastus-
~ ten jarjestdminen kuuluu diabeetikkoja hoitavalie yksikélle ja hoito perustervey-
denhuollolle. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli - liikelaitoksen toiminta talta
- on valtakunnallisten suositusten mukaista.

- . Selvityksen mukaan sosiaali- ja terveyspa'lveiukeskus Helli - liikelaitoksessa ravitse-
musterapeutin palvelut ovat kaytettavissa erityistilanteissa. Terapiapalvelut hankitaan_
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Pohjois-Karjalan sairaanhoito ja sosiaalitydn kuntayhtyman ravitsemusterapiayksikés-
ta kaikkien yhteistoiminta-alueen kuntien osalta. Koska perusterveydenhuollon yksi-
késsa ei aina ole mahdollista jérjestad ravitsemusterapeutin palveluja omana toimin-
tana, valtakunnallisen DEHKO- chjeen mukaan ne voidaan toteuttaa my6s usean ter-
veyskeskuksen valisena toimintana tai ostopalveluina. Sosiaali- ja terveyspalvelukes-
kus Helli — liikelaitoksen toiminta téltd on valtakunnallisten suositusten mukaista. -

- Liséaselvityksen mukaan hoitotarvikkeiden jakelu tapahtuu padasiassa suunniteltujen
vastaanottokayntien yhteydessd luovuttamalla asiakkaille Diabetesliiton [dskéringu-
voston suosituksen mukaisesti. Asiakkaat ovat voineet noutaa hoitotarvikkeita jousta-
vasti diabeteshoitajiita myés muina aikoina, tilata s&hképostin  kautta
(hoitotarvikejakelu@kitee.fi) ja diabeteshoitajan poissa ollessa vastaanottopalvelujen
toimistosta kaikissa yhteistoiminta-alueen kunnissa. Sosiaali- ja terveysministerién kir-

- jeen (14.1.1999, 94/59/98) mukaan terveyskeskukset luovuttavat diabetesta sairasta-

ville, avohoidossa oleville potilaille diabeteksen, seurannan ja hoidon kannalta tar-

- peelliset hoitovélineet ja — tarvikkeet hoitavan terveyskeskuslaskarin maaritteleman

- yksiidlliseen tarpeeseen perustuen kolmen kuukauden tarve kerraliaan joko terveys-

keskuksesta tai kotiin toimitettuna maksutta. Selvitysten mukaan hoitotarvikkeiden ja-
kelun periaatteet noudattavat vaitakunnallisia suosituksia.

- Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus Helli — fiikelaitoksessa diabeteksen ennaltaehkaisys
' toteutetaan yksilokontakteissa. Vaitakunnallisen DEHKO- ohjeen mukaan tyypin 2
- diabeteksen ehkaisy on ensisijaisesti perusterveydenhuollon tehtéva. Siina voidaan
hyddyntaa véestovastuista tydskentelytapaa seka yleists terveyskasvatusta. Sosiaa-
Ii- ja terveyspalvelukeskus Helli — liikelaitoksen toimintaa tilts osin voidaan pitéa val-
takunnallisten suositusten mukaisena.

- Lis&selvityksen mukaan laékarien ja diabeteshoitajien osaamista varmistetaan lisa-
koulutuksella. Valtakunnallisen DEHKO- ohjeen mukaan laékareiden ja muun hoito-
henkilskunnan perus- ja jatkokoulutukseen panostetaan diabetestietouden lisgami-

. seen. Ammatilliselia tdydennyskoulutuksella varmistetaan diabeteksen nykyaikaisen
hoidon osaaminen kaikilla terveydenhuollon tasoilla. Sairaanhoitopiirien diabetestyo-
ryhmill tulee olla padvastuu koulutuksen jarjestamisests ja sisallosta. Tarkeas on
my0s, efta tydnantajat mahdollistavat henkiléstén osallistumisen taydennyskoulutuk-
seen riittavin koulutusmadararaha- ja sijaisvarauksin. Sosiaali- ja terveyspalvelukeskus

- Helli — liikelaitoksen toimintaa taita osin voidaan pitda valtakunnallisten suositusten
mukaisena. ' '

Sovellettavat otkeusohjeet

Laéninhallitukset ovat valtion aluehallinnon uudistamista koskevan lainsé&danndn voi-
maanpanesta annetun lain (903/2009) 2 §:n nojalla lakanneet 31.12.2009. 1.1.2010 [&hti-
-en laaninhallitusten tehtévia hoitavat aluehallintovirastot. Tama asia on tullut vireille Ita-
Suomen ladninhallituksessa, minka vuoksi edelld mainitun lain 3 §:n nojalla toimivaltainen

- viranomaisen asiassa on lti-Suomen aluehallintovirasto.

Perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin
lailta tarkemmin séadetaan, jokaiselle riittivit terveyspalvelut ja edistettiva vieston

terveyttd. Julkisen vallan on perustuslain 22 §:n mukaan turvattava perusoikeuksien ja
. ihmisoikeuksien toteutuminen. ' o

Kunnan kansanterveystyéhén kuuluvista tehtivistd saadettiin 'kansantervey_s!ain
(66/1972) 14 §:ssa. Kunnan tulee muun muassa jérjestad kunnan asukkaiden sairaanhoj- .
to, johon luetaan laakérin tutkimus ja hanen antamansa tai valvomansa hoito ja lagkinnal- -
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linen kuntoutus (1 mom. 2 kohta). Kunnan tulee my®s jérjestaa kiireellinen avosairaanhoi-
to potilaan asuinpaikasta riippumatta (1 mom. 10 kohta). Vastaavasti asiasta saadetaan
1.5.2011 voimaan tulleessa terveydenhuoltolaissa, jonka mukaan kunnan on jarjestettava
muun muassa sairauksien ehkaisya tukevaa terveysneuvontaa (13 §) seka sairaanhoito-
palvelut (24 §), joihin sisaltyvat 1) sairauksien tutkimus, ldaketieteellinen tai hammasléa-
ketieteellinen taudinmaaritys, hoito, hoitosuunnitelman mukaiset pitkdaikaisen sairauden
hoitoon tarvittavat hoitotarvikkeet seké tarpeeliinen Iaakinnallinen kuntoutus; 2) sairauksi-
en ehkaiseminen, parantaminen ja karsimysten lievittdminen; 3) ohjaus, jolla tuetaan poti-
1aan hoitoon sitoutumista ja omahoitoa; 4) erityistd tukea, tutkimusta ja hoitoa tarvitsevan
potilaan terveysongelmien varhainen tunnistaminen, hoito ja jatkohoitoon chjaaminen.
Sairaanhoito on toteutettava potilaan lagketieteellisen tai hammaslasketieteellisen tar-
peen ja kdytettdvissd olevien yhtendisten hoidon perusteiden mukaisesti. Hoito on toteu-
tettava tarkoituksenmukaisella tavaila ja yhteistydlld. Hoito toteutetaan avohoidossa sil-
loin, kun se on potilasturvallisuus huomioon ottaen mahdollista. Suun terveydenhuollosta

sdadetadn 26 §:ssi.

Potilaan asemasta ja oikeuksista annetun lain (785/1992) 3§:n mukaan potilaalla on oi-
keus hédnen terveydentilansa edellyttimiin laadultaan hyviin terveyden- ja sai-
raanhoitoon ja siihen liittyvéén kohteluun. Hanen hoitonsa on jarjestettava ja héanta on
kohdeltava siten, ettei hinen ihmisarvoaan loukata seké ettd hénen vakaumustaan ja ha-
nen yksityisyyttéén kunnioitetaan. Hoito toteutetaan niiden voimavarojen puitteissa, jotka
_ kulloinkin ovat terveydenhuoilon kéytettdvissa. Potilaslain 6 §:n mukaan potilasta on hoi-
dettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan. :

Niin sanottua hoitotakuulainsdidintdd koskevassa hallituksen esityksessé (HE
77/2004) todetaan perustuslain 19 §:n osalta muun muassa, etta kuntien tulee voima-
varoja myéntamalla ja toiminnan asianmukaisella jarjestdmiselld huolehtia siitd, etta jo-
kaiselle turvataan riittavat terveyspalvelut. Sikéli, kun terveyspalvelujen taso on lain-
saadannén perusteella riippuvainen kuntien paatéksistd, kuntien on huolehdittava esi-
merkiksi talousarviopdatoksissasn siitd, ettd jokaiselle turvataan sdannoksen edeliyt-
tamat riittavat palvelut. Mainittu perustusiain pykala edellyttad myos, ettd kunnat eivit
laske jo saavutettua palvelutasoa riittAvyysminimin alle. Talousarviopdatéksissa perus-
oikeus-sadnnokset toimivat etusijanormeina, jotka on otettava huomioon, kun kuntien _
kaytettévissa olevia voimavaroja kohdennetaan eri tarkoituksiin. -

Hallituksen esityksen mukaan perustuslain 22 §:n tarkoittamassa turvaamisvelvoliisuu-
‘dessa ei ole kyse vain menettelyvaatimuksiin liittyvasta muodollisesta oikeusturvasta,
vaan saannds edellyttda myds perusoikeuksien aineellista turvaamista. Perusoikeuksi-
en toteuttaminen edellyttaa julkisen vallan aktiivisia toimenpiteit4 eli tosiasiallisten edel-
lytysten luomista perusoikeuksien toteuttamiseksi. Keskeisiin keinoihin kuntien toimin-
nassa kuuluu perusoikeuksien kaytén turvaava taloudellisten voimavarojen kohdenta-

~-minen.

'Edelld mainitun haliituksen esityksen mukaan hoitoon paésyn turvaamisessa on kyse
- laaketieteellisesti perustellusta hoidosta, joka maarittyy kansallisista hoitosuosituksista
tai muutoin vakiintuneista hoitokaytannsista. Laadultaan hyva hoito on oikeaa hoitoa -
oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa. Terveyden- ja sairaanhoidon jarjestamisvelvolli-
suutta eivét rajoita kulloinkin kaytettdvissa olevat voimavarat, vaan palveluiden saata-
vuuden perusteena tulee olla potilaan terveydentilan edellyttama hoidon tarve.) '

Kansanterveyslain 15 b §:n (855/2004) mukaan terveyskeskuksen tulee jarjestaa toi-
mintansa siten, ettd potilas voi saada arkipdivisin virka-aikana valittomaésti yhteyden
- terveyskeskukseen. 1.5.2011 voimaan tulleen terveydenhoitolain 51 § mukaan kunnan
on jérjestettdva toimintansa siten, ettd potilas voi saada arkipdivisin virka-aikana valit-
- tdmaésti yhteyden terveyskeskukseen. §
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Edelld cleva merkitsee aluehallintoviraston nakemyksen mukaan sitd, ettéd julkisen val-
lan on organisoitava terveyspalvelunsa niin, etté palvelujen tarjonta vastaa hoidon tar-
vetta, ja kansalaisten oikeus laissa s&&dettyihin terveyspalveluihin toteutuu. Tama tar-
koittaa esimerkiksi sits, ettd kunnan tulee jarjestaa toimintansa siten, etté potilaalla
on arkipéivisin virka-aikana vilitén yhteydensaanti terveyskeskukseen hoitoon

paasyn turvaamiseksi.

‘Sosiaali- ja terveysministerié on ohjeistanut (STM/424/2011) valittdmasta yhteyden-
saannista, eftd "kaikkiin saapuneisiin puheluihin, joihin on jatetty soittopyynts, vasta-
taan mahdollisimman pian terveyskeskuksen aukioloaikana samana paivdna”.

Terveydenhuollon ammattihenkildistd annetun lain (559/1994, ammattihenkilétaki) 22 &n
mukaan laillistettu ladkari paattaa potilaan lddketieteellisests hoidosta tutkimukses-
ta, taudinméirityksesti ja siihen liittyvisti hoidosta.

Henkildéstdn tehtdvirakenteen suunnittelussa on noudatettava ammatillisen henkilds-
ton kelpoisuusiaeissa ja -asetuksissa madriteltyja kelpoisuusvaatimuksia (Terveydenhuol-
lon ammattihenkildistd annettu laki (559/1994) ja asetus (564/1994).

Sosiaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuudesta annetun lain 4 &n
(30.12.2003/1309) mukaan kunta voi jirjestaa palvelut: 1) hoitamalla toiminnan itse: 2)
sopimuksin yhdessd muun kunnan tai muiden kuntien kanssa; 3) olemazlla jasenena toi-
mintaa hoitavassa kuntayhtyméassa; 4) hankkimalla palveluja valtiolta, toiselta kunnalta,
kuntayhtymélté tai muulta jutkiselta taikka yksityiseltd palvelujen tuottajalta; taikka 5) an-
tamalla palvelunkayttgjalle palvelusetelin, jolla kunta sitoutuu maksamaan palvelun kéaytta-
jan kunnan hyvaksymalts yksityiselta palvelujen tuottajalta hankkimat palvelut kunnan
pasatokselld asetettuun setelin arvoon asti (1 mom.). Mitd 1 momentin 4 kohdassa sasade-
tdan kunnasta, sovelletaan myos tassa laissa tarkoitettua toimintaa hoitavaan kuntayhty-
maan (2 mom.). Hankittaessa palveluja 1 momentin 4 ja 5 kohdassa tarkoitetulta yksityi-
selta palvelujen tuottajalta kunnan tai kuntayhtyman on varmistuttava siits, ett4 hankittavat
palvelut vastaavat sita tasoa, jota edeliytetdan vastaavalta kunnalliselta toiminnalta (3

mom.).

Diabeteksen ehkiisyn ja hoidon kehittimisohjelma 2000-2010 - DEHKOn mukaan

- aikuisen tyypin 1 diabetekseen sairastuneen aikuhoito tapahtuu tavallisesti keskussai-
raalassa tai riittévat resurssit omaavan aluesairaalan diabetespoliklinikalia tai osastolla:

- tyypin 2 diabeetikot hoidetaan padsiantoisesti perusterveydenhuoliossa. Hoitoa koor-
dinoi ja kehittéa diabetesvastuulaakari ja toteuttajina ovat vaestdvastuulaakarit;

- erityista huomiota kiinnitetéén valtimotaudin ehkaisyyn ja varhaiseen hoitoon. Tarkeada
on myos, ettd laékarit ja hoitajat tuntevat liikkapainon ehkaisyn ja hoidon periaatteet riit-
tavan yksityiskohtaisesti, tiedostavat diabeetikon munuaissairauteen ja jalkaongelmiin
littyvat hoito-ongeimat ja naiden ehkéaisyn periaatteet seka silmén verkkokalvon sai-
rauden kattavan seulonnan merkityksen; _

- tyypin 2 diabeetikkojen hoito edellyttaa luontevia mahdollisuuksia konsultaatioihin seka
terveyskeskuksen sisélla etta erikoissairaanhoidon kanssa. Myés tyypin 2 diabeteksen
ehk&isy on ensisijaisesti perusterveydenhuolion tehtava. Siina voidaan hybdyntas va-
estvastuista tydskentelytapaa seké yleista terveyskasvatusta; '

- tybterveyshuolto on keskeinen resurssi sydén ja verisuonisairauksien vaaratekijdiden
seurannassa ja hoidossa tyypin 2 diabeetikoilla. Samoin tysterveyshuolto on oleellinen

- osa diabeteksen ehkaéisyjarjestelmas; i

- jokaisessa diabeetikoita hoitavassa yksikéssa tulee olla diabetestiimi, johon terveyden-

- huollon puoleita kuuluvat ainakin diabetesvastuulaakari, diabeteshoitaja, vaestémaaran
mukaisesti ravitsemusterapeutti ja jalkahoitaja/jalkaterapeutti seka tarvittaessa psyko-
logi ja fysioterapeutti tai likunnanohjaaja. Tama ryhma koordinoi diabeteksen hoitoa,
‘arvioi ja kehittdd hoidon laatua seka kouluttaa muuta henkilékuntaa. Diabeetikko on
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omassa hoidossaan tiimin tasavertainen jasen; :

- perusterveydenhuollossa tulee olla yksi diabeteshoitaja 300 - 400 diabetespotilasta
kohti;

- perusterveydenhuolliossa tulee olla yksi ravitsemusterapeutti 30 000 asukasta kohti:

- jalkojenhoitajien/jalkaterapeuttien maaraa tulee lisatd koko maassa jalkavaurioita eh-
kaisevien palvelujen turvaamiseksi:

- koska perusterveydenhuollon yksik6ssa ei aina ole mahdollista jérjestaa ravitsemuste-
rapeutin tai jalkojenhoitajan/jalkaterapeutin palveluja omana toimintana, ne voidaan to-
teuttaa myods usean terveyskeskuksen vilisena toimintana tai ostopalveluina

- silménpohjamuutosten seulonta tulee jarjestdd kattavasti silmanpohjien valokuvausta
kayttéen,

=~ suun terveyden saanndllisten tarkastusten jarjestdminen kuuluu diabeetikkoja hoitaval-
le yksikdlie ja hoito perusterveydenhuollolie

- laakareiden ja muun hoitohenkilékunnan perus- ja jatkokoulutukseen panostetaan dia-
betestietouden lisddmiseen. Ammatiliisella tdydennyskoulutuksella varmistetaan diabe-
-teksen nykyaikaisen hoidon osaaminen kaikilla terveydenhuollon tasoilla. Koulutusta
tulee jarjestaa sekd valtakunnallisesti ett3 alueellisesti, jolioin paikalliset olosuhteet voi-
daan ottaa huomioon. Sairaanhoitopiirien diabetestydryhmilla tulee olla p&avastuu kou-
lutuksen jérjestamisests ja siséllésts. Tarkead on myés, etta tyénantajat mahdollistavat
henkilgston osallistumisen tdydennyskoulutukseen riittévin koulutusmaararaha- ja si-
Jjaisvarauksin. o

Sosiaali- ja terveysministerién kirjeen (14.1.1999, 94/59/98) mukaan kuntayhtymien yll&pi-
tamat terveyskeskukset luovuttavat pitkaaikaista sairautta sairastaville, avohoidossa ole-
ville potilaille sairauden tai sen jélkitilan seurannan ja hoidon kannalta tarpeelliset hoito-
. vélineet ja -tarvikkeet seuraavien periaatteiden mukaisesti. Potilaiden hoidon ja sairau-

den seurannassa tarvittavien hoitotarvikkeiden ja -vélineiden jakamisen terveyskeskuk- = -

sesta potilaalle tulee aina perustua yksilélliseen tarpeeseen, jonka madrittelee hoitava
ladkari. Jakelun aloittamisesta paattaa terveyskeskuksen laskari. Jakelu aloitetaan, mikali
hoitotarvikkeiden ja -vélineiden tarpeen arvioidaan olevan pitkdaikainen, yleensa yli kolme -
kuukautta. Tarvikkeita ja vélineitd annetaan yleensi kolmen kuukauden tarve Kerrallaan,
ja niité luovutettaessa arvioidaan aina niiden tarpeellisuus ja asianmukaisuus. Jakelua ja
kéyttod seurataan yksildkohtaisesti. Vélineitd saa joko terveyskeskuksesta tai ne toimite-
taan kotiin esimerkiksi kotisairaanhoitokdyntien yhteydessa. Tarvikkeet ja valineet luovute- .
taan maksutta, eik& niistd tule peria mita4n omavastuuosuuksia, toimitusmaksuja eika
muitakaan maksuja. Sosiaali- ja terveysministerié seka lddninhallitukset seuraavat hoito-
tarvike ja -vélinejakelun toteutumista. o -

Kansanterveyslain (1537/2009) 2 §:n 2 momentin mukaan aluehallintovirasto ohjaa ja
valvoo kansanterveystydtid toimialueellaan. Aluehallintovirastoista annetun lain
(896/2009) 4 § mukaan aluehallintovirastot hoitavat niille erikseen saadettyla tehtavia
muun muassa sosiaali- ja terveydenhuollon toimialoilla. S

Kansanterveyslain (1537/2009) 43 §:n 1 momentin mukaan, jos kansanterveystyén jarjes-
tamisessa tai toteuttamisessa havaitaan potilasturvallisuutta vaarantavia puutteita tai mui-
ta epékohtia taikka toiminta on muutoin tadman lain vastaista, Sosiaali- ja térveysalan lupa-
- ja valvontavirasto tai aluehallintovirasto voi antaa miirdyksen puutteiden korjaami-
sesta tai epdkohtien poistamisesta. Maaraysta annettaessa on asetettava maéaraaika,

jonka kuluessa tarpeelliset toimenpitest on suoritettava. - o
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Itd — Suomen aluehallintovirasto pahoittelee asian kasittelyn viivastymistd organisaatio-

muutoksen ja henkiléstévajeen vuoksi.
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