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Enonkosken kunnan lausunto Etela-Savon hyvinvointialueen (Eloisa)
palvelustrategiasta ja palvelujen tuotantosuunnitelmasta (Dnro 5549/00.04.02/2023)

Etela-Savon hyvinvointialueen tuotantosuunnitelman ja -palvelustrategialuonnokseen
perehtyessa ja siitd lausuntoa antaessa on hyva palauttaa mieleen perustuslaki seka sote-
uudistuksen alkuperainen tavoite.

Suomen perustuslaki (731/1999) takaa kansalaisille perusoikeudet. Perustuslaissa
todetaan mm. ihmisten yhdenvertaisuus, jossa ketaan ei saa ilman hyvaksyttavaa
perustetta asettaa eri asemaan mm. terveydentilan, vammaisuuden tai muun henkiloon
liittyvan syyn perusteella. Samoin laki toteaa, etta jokaisella on oikeus sosiaaliturvaan ja
julkisen vallan on turvattava, sen mukaan kuin lailla tarkemmin saadetaan, jokaiselle
rittavat sosiaali- ja terveyspalvelut ja edistettava vaeston terveytta. Julkisen vallan on
myo0s tuettava perheen ja muiden lapsen huolenpidosta vastaavien mahdollisuuksia
turvata lapsen hyvinvointi ja yksilollinen kasvu.

Sosiaali- ja terveydenhuollon lakiuudistuksen tavoitteena oli turvata yhdenvertaiset ja
laadukkaat sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen palvelut hyvinvointialueella
asuville, parantaa palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta, kaventaa hyvinvointi- ja
terveyseroja, turvata ammattitaitoisen tydvoiman saanti, vastata ikdantymisen ja
syntyvyyden laskun aiheuttamiin haasteisiin ja hillitd kustannusten kasvua.

Sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen palvelut siirrettiin uudistuksessa vuoden
2023 alusta hyvinvointialueiden jarjestamisvastuulle, jossa tavoitteena on luoda
toimintarakenteita ja -tapoja inmislahtdisten palvelukokonaisuuksien aikaansaamiseksi.
Tavoitteena on perus- ja erityistason palvelujen entista parempi yhteentoimivuus, samoin
kuin sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen ja pelastustoimen palvelujen saumattomuus.
Hyvinvointialueiden ja kuntien yhteistydssa painopiste on hyvinvoinnin ja terveyden
edistamisessa, mika vahentaa tarvetta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin.

Tuotantosuunnitelmasta ja palvelustrategialuonnoksessa todetaan, etta keskeinen tavoite
on perustason vahvistaminen seka palvelutuotannon uudistaminen kustannusten kasvun
hillitsemiseksi. Kustannusvaikutuksia on arvioitu lahes yksinomaan saastojen
nakokulmasta, mutta niita tulisi pystya arvioimaan myo0s siita nakokulmasta, etta
asiakkaiden terveys- ja sosiaalipalvelujen tarve ei valttamatta vahene, vaikka yksikoita
lakkautettaisiin. Saastot voivat tulla vuokrattujen tilojen marginaalisena vahenemisena,
mutta asiakkaiden palvelutarpeeseen on kuitenkin ammattitaitoisen henkiloston vastattava
useimmissa tapauksissa fyysisella kontaktilla.

Tavoitteena oleva asiakkaan tarpeiden selvittdminen ensimmaisella yhteydenotolla ja
integraatiota tukevat hoito- ja palveluketjut ovat erittdin kannatettavia tavoitteita ja ovat
hyvinvointialueen sisaista kehittamista. Sahkdisia palveluja tulee kehittda nykyisesta. On



kuitenkin syyta pitda mielessa, etta etapalvelut eivat valttamatta ole alueen
ikdantyneemman vaeston saavutettavissa, jolloin palvelujen saatavuus heilla voi
vaarantua. Samoin syrjaisilla alueilla ei valttamatta ole jokaisessa kodissa
laajakaistayhteyksia, joka mahdollistaisi sahkoisten palvelujen sujuvan kayton. Kaikilla
asiakkailla ei ole mydskaan taloudellisia resursseja hankkia alylaitteita ja etayhteyksia tai
osaamista ko. laitteiden asianmukaiseen kayttoon.

Esitetyissa kahdessa palveluverkkoluonnosmallissa Enonkoskella olisi jatkossa vaihtoehto
1 mukaisesti sote-piste (alueen palvelutarpeesta riippuen esim. sairaanhoitajan,
sosiaalityontekijan, palvelukoordinaattorin ja laakarin palveluja annetaan tarpeen mukaan)
tai vaihtoehto 2 mallissa ainoastaan liikkuvat palvelut. Liikkuvien palvelujen sisaltoa ei ole
luonnoksessa avattu laisinkaan? Tarkoitetaanko liikkuvalla palvelulla sita, etta sote-
tyontekijat liikkuvat kunnan alueelle johonkin tiettyyn yksikkoon pitamaan
vastaanottotoimintaa tiettyina paivina vai onko kyseessa liikkuva yksikko (esim. sote-
palveluauto) johon asiakkaat menevat sisalle tyontekijan vastaanotolle?

Enonkosken kunta toteaa, etta kunta tulee jyrkasti vastustamaan sita, etta Enonkosken
terveysaseman palvelutasoa heikennetaan nykyisesta. Enonkosken kunnan sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelut tuotettiin vuodesta 2017 Iahtien kokonaisuudessaan Ita-Savon
sairaanhoitopiiri Sosterin toimesta. Palvelusopimusneuvottelut pidettiin vuosittain, jossa
kunta ja Sosteri sopivat perusterveydenhuollon ja sosiaalipalvelujen tuottamisesta
kunnassa. Erikoissairaanhoidon palvelut tuotettiin kuntayhtymamallilla. Palvelukortin
sisaltd neuvoteltiin Sosterin kanssa vuosittain, jossa kunta pystyi itse vaikuttamaan siihen,
mita sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja Enonkoskella tarjottiin. Esimerkiksi vuoden
2022 osalta kunnassa pystyttiin Sosterin toimesta tarjoamaan lahipalveluna
laakaripalveluja 3—4 paivana viikossa ja omalle terveysasemalle sai yhteyden joka
arkipaiva, hoitajan vastaanotto viitena paivana viikossa, lastenneuvolapalvelut,
senioriasematoiminta, omaishoitajien/perhehoitajien terveystarkastukset, tyéttémien
terveystarkastukset, koululaisten terveystarkastukset, mielenterveyshoitajan vastaanotto
1-3 kertaa kuukaudessa, hammaslaakari- ja hoitajapalvelut seka laboratoriovastaanotto 1-
2 kertaa viikossa. Kuntoutuspalvelut tuotettiin Enonkoskella Sosterin toimesta yksityisen
fysioterapiayrityksen toimesta. Lisaksi sosiaalitoimen palveluista kotiinvietavat palvelut,
sosiaalityontekijan palvelut ja palveluasumisen palvelut idkkaille. Muiden palvelujen osalta
palvelut olivat keskitettyina palveluina Savonlinnassa.

Enonkosken kunta edellyttaa, etta hyvinvointialue turvaa Enonkoskella vahintaan nykyiset
vuoden 2022 tasoiset palvelut, johon kuuluvat em. sii vahintaan
sairaanhoitajan/terveydenhoitajan/mielenterveyshoitajan vastaanottotoiminta (sisaltaen
vahintaan lastenneuvolan, kouluterveydenhuollon, aikuisvastaanoton),
laakarinvastaanottopalvelut tarpeen mukaan 3—4 paivana viikossa (jossa tarjolla on myos
ns. puolikiireellisia aikoja) seka laboratoriopalvelut nykyisessa laajuudessa. Asiakkaat,
jotka kayttavat sosiaalihuollon palveluja (esim. vammaispalvelut), tarvitsevat myos
asiakasvastaanottoa, ei vain etana tai etaalla tuotettavia palveluja. Samoin suuhygienistin
ja hammaslaakaripalvelujen vastaanottotoiminta tulee sailyttaa nykyisellaan, erityisesti
tama on merkityksellista lasten/koululaisten suunterveyden kannalta.

Enonkoskella sijaitsee ikaantyneiden asumispalveluyksikkd Koskenhelmi, joka myos
tarvitsee ajoittain laakaripalveluja, jolloin 1aakarin on helpompi jalkautua yksikkdon, kuin



lahted siirtdmaan usein huonokuntoisia ikaantyneita tai saattohoitoasiakkaita vastaanotolle
Savonlinnaan.

Enonkosken kunta edellyttad myds, etta jatkossakin Enonkoskella toimii ikdantyneiden
palveluasumisen yksikkd Koskenhelmi, jolloin asiakkaat hoidetaan oman kunnan alueella
ja omaisilla seka laheisilla on tosiasiallinen mahdollisuus vierailla heidan luonaan. Samoin
esimerkiksi saattohoitoasiakkaiden hoidon kannalta on tarkeaa, etta palveluasumista on
tarjolla kunnassa, samoin vuorohoitopaikkoja ja valimuotoista asumista.

On huomioitava, etta mikali hoitajan ja 1aakarin vastaanottopalvelut siirretdan esimerkiksi
Savonlinnaan, tulee Enonkosken lhamaniemeltd matkaa vastaanotolle noin 60—70 km
matkaa yhteen suuntaan — huomioiden lisdksi Hanhivirran lossin aikataulut. Talloin ei
asukkaiden yhdenvertaisuus toteudu ja ilmeisena riskina on, etta ihnmiset hakeutuvat
hoitajan tai ladkarin vastaanotolle, kun terveydentila on jo heikentynyt tai hakeutuvat vasta
paivystykseen, joka ei ole oikea paikka hoidattaa pitkaaikaissairauksia tai kiireettoémia
vaivoja. On kohtuutonta, etta sote-palvelut keskitettaisiin vain suurempiin yksikoihin.

Enonkosken kunta myds edellyttaa, etta erikoissairaanhoidon palvelut pystytaan
turvaamaan Savonlinnan keskussairaalassa nykyisessa laajuudessa.

Kuntien ja hyvinvointialueiden tulee yhdessa edistaa kuntalaisten terveytta ja hyvinvointia.
Ennaltaehkaiseva tyod on ensiarvoisen tarkeaa — samoin helposti saavutettavissa olevat
sote-palvelut. Lahipalveluina tuotettavat palvelut ovat kaikkien kuntalaisten ja viime
kadessa kunnan ja hyvinvointialueen etu, jos asiakkaat paasevat viiveetta
vastaanotolle/hoitoon. Jos kuntalaiset joutuvat hakemaan sote-palvelunsa kauempaa,
tulee huomioida, etta osalla kuntalaisista ei ole oman auton kayttdmahdollisuutta ja
julkinen liikenne Enonkoskelta Savonlinnaan on erittain rajallista. Kela-kyyteja tarjoavia
takseja talla hetkella kunnan alueella on vain kaksi, joiden palvelujen saatavuus on erittain
rajallista. Tama tarkoittaa kaytanndssa sita, etta Kela-kyydit joudutaan tilaamaan
naapurikunnista, joka ei ole taloudellisesti kenenkaan kannalta jarkevaa yhteiskunnan
varojen kayttéa. Samoin uhkana on, etta ensihoidon palvelujen kaytto tulee lisdantymaan,
kun asiakkaat eivat paase lahipalveluihin ajallaan.

Enonkosken kunta haluaa siis korostaa, etta kuntalaiset tulevat eriarvoiseen asemaan
kaupunkivaestéon nahden hyvinvointialueella ja vaarana on entisestaan terveyserojen
kasvu seka sairastavuuden lisaantymista.

Enonkosken kunnan omistamat ja hyvinvointialueen sote-kiinteistot ovat hyvakuntoisia ja
kunta on sitoutunut pitamaan ne asianmukaisessa kunnossa vuokrasopimuksen
perusteella. On kohtuutonta, etta kunnille esitetdan myds vaihtoehdoksi vuokrien
pienentamista, koska rahat palvelujen tuottamiseen (ja myo6s vuokriin) ovat kunnilta
siirretty hyvinvointialueille. Kunnan tulee kattaa vuokratuloilla tilojen
perusparannukset/korjaus- ja yllapitokustannukset — tiloilla ei ole tarkoitus tuottaa voittoa
kenellekaan, vaan tarjota siis kuntalaisille/asiakkaille/tyontekijoille asianmukaiset toimitilat
sote-palveluille.

Mikali perusterveydenhuollon palvelut taalta viedaan kauemmas, on riskina myos kunnan
alueella olevan apteekkitoiminnan loppuminen, jota voidaan pitaa merkittavana
heikennyksena kunnan alueen palvelutarjonnalle. Apteekeilla on rooli myos osaltaan olla
kuntalaisten terveyden ja hyvinvoinnin edistdjia antamalla asiakkaille 1adkeneuvontaa.



Valtioneuvoston tutkimustoimikunnan selvityksessa v. 2016 (Rehunen et. al. Sosiaali- ja
terveyspalvelujen tarpeen, kayton ja tuottamisen alueelliset muutokset ja tulevaisuuden
vaihtoehdot) tuodaan esille, etta terveysasemat ovat keskeisia lahipalveluja, joiden
merkitys korostuu vaeston ikaantyessa. Osa terveysasemien palveluista voidaan tuoda
enenevassa maarin ihmisten kotiin muun muassa itse tehtavien mittausten ja
etalaakaripalvelujen muodossa. Tasta huolimatta myds fyysisen palvelun tarve tulee
sailymaan. Pitkien valimatkojen harvaan asutulla maaseudulla terveysaseman sailyminen
merkittavissa taajamakeskuksissa on tarkeaa, silla palvelujen siityminen kauemmas
tarkoittaisi suurta kasvua kuljettavissa kilometreissa. Vaikka monien maaseutukuntien
asukasmaara vahenee huomattavasti, taajamakeskuksilla on edelleen merkittava asema
palvelukeskittymina ja arjen asiointimatkojen kohteena, jolloin myds terveyspalvelujen
sijainti taajamassa on oleellista.

Eloisan palvelujen tuotantosuunnitelmassa todetaan, etta kuntien elinvoimaisuus ei ole
suoraan yhteydessa esim. sote-asemiin, vaan palvelutarjontaan. Voidaan kuitenkin todeta,
etta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut ovat yksi tarkeimmista peruspalveluista kunnissa
ja alueella, ja niilla on selkea vaikutus alueen elinvoimaan, mikali eri ikaiset kuntalaiset
ovat terveita seka tyo- ja toimintakykyisia. Elinvoimaiseen kuntaan kuuluvat asianmukaiset
ja keskeiset lahipalvelut, jotka houkuttelevat asukkaita ja yrittajia kuntaan. Sote-
palveluiden siirtyminen pois kuntakeskuksesta aiheuttaa vaajaamatta sen, ettd myos
muiden palvelujen kayttd kunnassa vahenee, kun palvelut haetaan lahikunnasta.

Uusi hyvinvointialue on aloittanut toimintansa vasta tammikuussa 2023 ja puolen vuoden
toiminnan jalkeen asiakkaille/kuntalaisille esitellaan jo toimintamallia, jossa karsintaa
palveluissa ollaan tekemassa rajulla otteella. Jos Sosterin aikana palvelut olivat
Enonkoskella vahintaankin hyvalla tasolla, niin mita on tapahtunut puolen vuoden aikana,
jossa skenaariossa esitetaan, etta kunnan alueella ei olisi enaa laisinkaan
perusterveydenhuollon palveluita. Kehittdaminen vie oman aikansa ja nopeita ratkaisuja ei
ole perusteltua tehda, ennen kuin on laskennallisesti pystytty osoittamaan
saastotoimenpiteiden kokonaisvaikutus hyvinvointialueelle ja ennen kaikkea kuntalaisten
terveyteen ja hyvinvointiin. Mikali kuntalaiset pysyvat terveena ja toimintakykyisina, niin
viime kadessa saastot tulevat hyvinvointialueille ja kuntaan.

Tuotantosuunnitelmassa mydnteisena suunnitelmana voidaan pitaa sita, etta riittava
varahenkilosto (vuosilomat, lakisaateiset perhevapaat ym. sijaistajat) on vakinaistettu, jolla
voidaan osaltaan vaikuttaa henkiloston pitovoimaan ja sitoutumiseen Eloisaan. Erityisesti
hyvinvointialueen tulee pystya tarjoamaan ammattitaitoiselle henkilostolle tyota, joka on
vetovoimasta — lisaksi henkiloston hyvinvoinnista ja riittavasta osaamisesta tulee
huolehtia. On kiinnitettava huomioita, etta osa tyotehtavista voi muuttua etatyoksi tai
tyomatkat voivat pidentya liikkuvan tyon vuoksi. Henkiloston saatavuusongelma on
valtakunnallinen, mutta Eloisan tulee rakentaa tydantajabrandi, joka on houkutteleva — ei
siis palveluita karsiva malli. Jos sote-henkilostda on jo nyt lilan vahan eri yksikoissa, niin
tilanne ei tule helpottumaan silla, etta asiakasmaarat tulevat kasvamaan vastaanotoilla
yksittaisilla tydntekijoilla.

Kannatettava suunta on se, etta asiakas saa avun "yhden luukun” periaatteella. Tata
toimintamallia kannattaa edelleen kehittda henkildstdoa kouluttamalla seka kiinnittamalla
erityisesti huomioita paljon palveluja kayttaviin asiakkaisiin.



Pyytaessaan lausuntoa tuotantosuunnitelmasta ja palvelustrategiasta, tulee huomioida,
etta kaikilla asukkailla ja yhteistyotahoilla seka palveluita kayttavilla ei ole mahdollisuuksia
antaa lausuntoaan. Tama olisi pitanyt huomioida jo lausunnon pyytamisvaiheessa.
Aikataulu lausunnon jattamiselle on kohtuuton, koska lausuntopyynto esitettiin kesakuun
puolivalissa eli juuri lomakauden alkaessa. Aikataulun Kiireellisyydelle ei ole esitetty
mydskaan riittavia perusteluja ja pelkona on, ettd hyvinvointialueen paattajille ei ole
rittavasti aikaa paneutua annettuihin lausuntoihin. Hallintolain (434/2003) 41 §:n 1
momentissa myos saadetaan, etta jos asian ratkaisulla voi olla huomattava vaikutus
muiden kuin asianosaisten elinymparistoon, tydontekoon tai muihin oloihin, viranomaisen
tulee varata naille henkil6ille mahdollisuus saada tietoja asian kasittelyn lahtdkohdista ja
tavoitteista seka lausua mielipiteensa asiasta. Ko. pykala velvoittaa myos, etta asian
vireillaolosta ja vaikuttamismahdollisuuksien kayttamisesta on ilmoitettava asian
merkityksen ja laajuuden kannalta sopivalla tavalla. Erityisesti ikaantyneet, jotka ovat sote-
palveluiden suuri kayttajaryhma olisi tullut mahdollistaa my6s oman lausunnon antaminen
muulla tavalla. Huomioitavaa on myads, etta hyvinvointialue ei ole yksildinyt tarkemmin, etta
mihin erityisesti luonnoksessa pyydetaan ottamaan kantaa (yksiléimattomyys) ja
useamman sadan sivuinen materiaali on erittdin laaja lapikaytavaksi lyhyella ajalla.

Jatkossa Enonkosken kunta esittaa, etta hyvinvointialueelle ja kuntiin rakennetaan aito ja
toimiva yhteisty6foorumi, jossa hyvinvointialueen suunnitelmia ja ajankohtaisia asioita
seka kuntalaisten palveluja kasitelldan avoimesti ja hyvassa yhteistydssa, vaikka virallinen
paatdksenteko tapahtuukin aluehallituksessa ja -valtuustossa. Yhdyspintaty6 vahvistaa
yhteistydn sujuvuutta ja antaa mahdollisuuden avoimeen ja luotettavaan
vuorovaikutukseen. Toimivalla kunnan ja hyvinvointialueen valisellad yhteisty6lla voidaan
osaltaan vaikuttaa myos henkildston saatavuuteen ja pysyvyyteen. Vaikka kunta ei
olekaan paattamassa kuntalaisten sote-palveluista, hyva yhteistydsta kunnan ja
hyvinvointialueen kesken on merkittavaa etua kaikille osapuolille ja vime kadessa hillitsee
sosiaali- ja terveydenhuollon kustannusten kasvua.

Yhteenvetona Enonkosken kunta tuo esille, etta sote-palveluissa on kyse viime kadessa
perustuslain mukaisesta yhdenvertaisuudesta ja ihmisoikeuksien toteutumisesta.

Tuotantosuunnitelmaa ja palvelustrategiaa ei tule siis sellaisenaan vieda hyvinvointialueen
paatettavaksi, vaan se tulee palauttaa uudelleen valmisteltavaksi annettujen lausuntojen
pohjalta ja jatkossa suunnitelmaa ja -strategiaa tulee paivittaa saannollisesti vaeston
tarpeita ja palvelujen kehittymisen ja — kehittamisen pohjalta.

Enonkosken kunnanhallitus 15.8.2023



