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Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos
Sosiaali- ja terveysministerio

Viite: viranomaisohjaus 5.3.2026 VN/7718/2026-STM-1

Lupa- ja valvontaviraston jarjestamislain 30 8:n 2 momentin mukainen selvitys sosiaali-
ja terveydenhuollon yhdenvertaisesta toteutumisesta vuonna 2025

HUS-yhtyma

Johtopaatoksia valvontahavainnoista saadusta kokonaiskuvasta

Omavalvonta on ollut vaihtelevaa. Tarkastustoiminta on toteutunut hyvin. Myés
lakisaateisia suunnitelmia on paivitetty.

Omavalvontasuunnitelmat toimivat aidosti tulosyksikkojen johtamisen tydkaluina.
Tavoitteena on ollut jatkuvan raportoinnin julkaiseminen verkkosivuilla.

Valvontalain 34.2 §:n mukaisessa ilmoitusvelvollisuuden toteutumisessa on ollut
puutteita.

Hoitoon paasyssa kiireettomaéan erikoissairaanhoitoon on ollut vakavia puutteita, ja
henkilostotilanne on ollut vaihteleva.

Lasten ja nuorten mielenterveys-, paihde- ja riippuvuustyossa on ollut kehitettavaa.

Lasten ja nuorten hoitoon ohjaamisessa, yhteisty6ssa ja tiedonkulussa on ollut
kehitettavaa.

Psykiatrialta toimitetuissa eristamis- ja sitomisilmoituksissa on paikoin ollut
huomattavia puutteita.

Psykiatristen potilaiden tarkkailutapaamiset eivit ole aina toteutuneet
asianmukaisesti.

Hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistaminen

Omavalvonnassa on ollut kehitettavaa. Hyvinvointi ja terveyden edistdminen
monialaisena kokonaisuutena edellyttaa yhteistyota eri toimialojen ja organisaatioiden
valilld. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on huomioitu kattavasti
omavalvontaohjelman sisalléssa, mutta puutteiden korjaamistapojen kirjaamisessa on
kehitettavaa. Omavalvonnasta tehtyihin havaintoihin perustuen kaikille hyvinvointialueille
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ja Helsingin kaupungille on annettu ohjausta hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
lakisaateisten tehtavien hoitamiseksi. Ohjausta on annettu alueellisten
hyvinvointikertomusten ja suunnitelmien laadinnasta, mielenterveyden edistdmisesta seka
kuntien kanssa tehtavasta yhteistyosta. Ohjaus on annettu myos HUS-yhtymalle
huolimatta siita, ettd sen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen vastuut poikkeavat
hyvinvointialueille annetuista vastuista. (Ohjaus.)

Lasten, nuorten ja perheiden palvelut (pl. psykiatrinen esh)
HUS-yhtyma ei jarjesta palvelua.

Tyoikaisten sosiaalipalvelut
HUS-yhtyma ei jarjesta palvelua.

Mielenterveys-, paihde- ja riippuvuuspalvelut

Lasten ja nuorten mielenterveys-, paihde- ja riippuvuustyossa on ollut kehitettavaa.
Lasten- ja nuorisopsykiatrialla on tehty merkittavaa kehitystyota. Porrastettu hoitomalli on
helpottanut yhteistyota hyvinvointialueiden kanssa. Hoitopolkujen yhdenmukaistaminen ja
alkuarviointien laadun parantaminen ovat keskeisia tavoitteita. Yhteisen kielen loytdminen
lastensuojelun ja lastenpsykiatrian valilla on tarkeaa. Haasteina ovat laakaripula,
resurssien riittavyys ja psykososiaalisten hoitojen yllapidon rahoitus. Tulevaisuuden riskiksi
on nahty se, ettad ilman riittavaa tukea hoitopolut voivat tukkeutua ja lasten hoito viivastya.
(Ohjaus.)

Lasten ja nuorten hoitoon ohjaamisessa, yhteistyossa ja tiedonkulussa on ollut
kehitettavaa. Paihdepsykiatrisesti lievasti ja keskivaikeasti oireilevat lapset ja nuoret
putoavat usein palvelujarjestelman valiin. Lapset ja nuoret ohjautuvat useimmiten suoraan
erikoissairaanhoitoon ilman matalamman kynnyksen valiportaita. Palvelujen jarjestamisen
osalta Uudenmaan erillisratkaisun ja YTA-sopimuksen valilla koetaan olevan jannitteita.
Tertidaritasolla YTA-sopimus on hyddyllinen ja ohjaava dokumentti, mutta alemmilla
tasoilla yhteistyo hyvinvointialueiden kanssa on usein toimivampaa. Tiedonkulku on
haasteellista ja yhteistyon hajanaisuus hidastavat kehitysta. Yhteistyo hyvinvointialueiden
ja muun muassa koulujen kanssa on resurssit huomioiden mahdollista. Konsultaatiota
haastavat palveluprosessien vaihtelut. Hyvinvointialueilla vastuutahot vaihtelevat ja
lastensuojelu tulisi kytkea tiiviimmin paihdehoitoketjuihin. Kehitettavaa on siina, etta lapsi-
ja nuorisopalvelut eivat jaa aikuisten palveluiden varjoon. Hoitotyon liséksi ja rinnalle
tarvitaan moniammatillinen verkosto, jossa koulu, sosiaalitoimi ja terveydenhuolto
toimivat yhdessa huomioiden lapsen kasvuymparisto laaja-alaisesti. Edelleen kehitettavaa
on lasten ja nuorten palvelupolkuja selkeyttamisessa ja yhtendistdmisessa seka oikea-
aikaisen hoidon ja tuen varmistamisessa kaikissa nivelvaiheissa. (Ohjaus.)

Psykiatristen potilaiden hoidossa on ollut puutteita. Potilaiden tarkkailutapaamiset
eivat ole aina toteutuneet asianmukaisesti laillistetun ladkarin toimesta. (Valvonta.)
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Psykiatrialta toimitetuissa eristamis- ja sitomisilmoituksissa on paikoin ollut
kehitettavaa. Epaselvyyksia ja eroja on ollut toimintayksikdiden ja saman sairaalan eri
osastojen valilla. Yleisimmin toistuvia puutteita ovat olleet muun muassa
epatasmallisyydet rajoituksen keston seka tarkkojen paivamaarien ja kellonaikojen valilla.
Yksittaisina tapauksina myds pitkittyneita rajoituksia koskevat selvitykset ovat olleet
riittmattomia. (Ohjaus.)

Vammaisten henkildiden palvelut
HUS-yhtyma ei jarjesta palvelua.

lakkaiden sosiaalihuollon palvelut
HUS-yhtyma ei jarjesta palveluja.

Perusterveydenhuollon avo- ja vuodeosastohoito seka suun terveydenhuolto
HUS-yhtyma ei jarjesta palvelua.

Somaattinen erikoissairaanhoito

Hoitoon paasyssa kiireettomaan erikoissairaanhoitoon on ollut vakavia puutteita.
Potilaita on ollut jonossa etenkin ortopedialla, silmataudeilla, gastrokirurgialla,
kasikirurgialla, korva-, nena- ja kurkkutaudeilla seka kipupoliklinikalla. Ortopedian ja
tekonivelkirurgian tilanteeseen on vaikuttanut palvelujen saatavuus koko hoitoketjussa.
Silmatautien osalta hoitoon paasyyn on vaikuttanut ylityo-/lisatyokielto seka
ostopalvelujen vahentdminen. (Valvonta, kantelu, ohjaus.)

Hoidon tarpeen arvioinnin toteutumisessa on ollut puutteita. Hoidon tarpeen arvioinnin
edellyttamaa erikoislaakarin arviointia tai tutkimuksia ei ole aina jarjestetty, eika
tarpeelliseksi todettua hoitoa aloitettu lakisdateisessa maaraajassa useilla eri
erikoisaloilla. Lisaksi potilaalle ei ole aina ilmoitettu hoitoon paasyn ajankohtaa. (Kantelu.)

Henkiloston riittdvyydessa on ollut vajetta. Ladkaripula on ollut jatkuvaa. Henkildstovaje
on hoidon saatavuuden kannalta nahty tulevaisuuden suurimpana uhkana muun muassa
tekonivelkirurgiassa. Laakari- ja henkildostdvajeesta huolimatta on pyritty ja pyritdan
tekemaan erilaisia korjaavia toimenpiteita kuten lisdamaan koulutusta ja panostamaan
hoidon porrastukseen, jotta muut mahdolliset kevyemmat hoitomuodot ja —arviot olisi
kaytetty. Lisaksi Kelan lausuntopyynnot ja korvattavuusasiat ulkomailla toteutetuista
hoidosta kuormittavat jossain maarin tilannetta. Jalkimmaisen asian osalta on pyritty
parantamaan yhteistyota yliopistosairaaloiden kesken. (Valvonta, kantelu, ohjaus.)

Ensihoito ja paivystys

Ei valvontahavaintoja.
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Omavalvonta ja valvonta

Valvontalain 34.2 §:n mukaisessa ilmoitusvelvollisuuden toteutumisessa on ollut
kehitettavaa. Ainoastaan yksittaisia valvontalain mukaisia ilmoituksia on toimitettu.
Ilmoitusvelvollisuus on aiemmin ymmarretty koskevan ainoastaan tilanteita, joissa
omavalvonta ei ole ollut riittavaa. Kevaalla 2025 muiden hyvinvointialueiden kanssa on
muodostettu yhteista kasitysta ilmoituskynnyksesta. HUSin kasitys on ollut, etta
ilmoituskynnys ylittyy vain vakavissa vaaratilanteissa. Omavalvonnasta tehtyihin
havaintoihin perustuen kaikkia Eteld-Suomen aluehallintoviraston alueen
hyvinvointialueita, Helsingin kaupunkia ja HUS-yhtymaa on ohjattu valvontalain 34.2 §:n
mukaisesta ilmoitusvelvollisuudesta. (Ohjaus.)

Huumausainelaakkeiden kasittelyssa ja huumausaineladkehoidon toteuttamisessa
on ollut epéaselvyytta koko Etela-Suomen aluehallintoviraston alueella.
Omavalvonnasta tehtyihin havaintoihin perustuen hyvinvointialueille, Helsingin kaupungille
ja HUS-yhtymalle on annettu ohjausta huumausainelaakkeiden kasittelysta ja
huumausainelddkehoidon toteuttamisesta ymparivuorokautisessa palveluasumisessa.
(Ohjaus.)

Muistutusvastausten kasittelyssa on ollut puutteita. HUS-yhtyma ei ole aina antanut
muistutusvastauksia kohtuullisessa ajassa, eika vastaus ole aina ollut selkea tai asiallinen.
Muistutusten ja kanteluiden kasittelyprosessia on pyritty kehittamaan. (Kantelu, ohjaus.)

Lisatietoja antavat tarvittaessa ryhmapaallikko Sari Vainikainen ja sosiaalihuollon johtava
ylitarkastaja Sari Husa, puh. 0295 254 000 (vaihde).
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