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Asia: Pyydetty kannanotto keskustelutilaisuuden jalkeen

Viitaten keskustelukutsuun seké keskustelutilaisuudessa pyydettyyn kirjalliseen kannanottoon Van-
hustydn keskusliitto — Centralférbundet for de gamlas val ry kiittda puheenvuoropyynndsta ja esittaa
seuraavaa:

Vanhustyon keskusliitto — Centralférbundet for de gamlas val ry:n toiminta

Vuonna 1949 perustettu Vanhustydn keskusliitto (VTKL) on maan laajin ikdantyneiden
ihmisten ja vanhusten hyvaksi toimivien noin 340 jasenyhteison

katto- ja asiantuntijajarjestd. Jasenten seké keskusliiton oman toiminnan kautta suuri
osa vanhuuselékeikaisesta vaestdsta on VTKL:n vaikutuspiirissa.

Keskusliiton tarkoituksena on edistaa vanhusten ja ikdantyvien ihmisten hyvinvointia ja
sosiaalista turvallisuutta. Vanhuuspoliittisen vaikuttamisen liséksi liitto tukee jasenist6-
aan, uudistaa vanhustyon toimintamalleja kehittdmis- ja tutkimustoiminnan avulla seka
vahvistaa vanhusten kotona elamisen edellytyksia.

Kuulemistilaisuudessa kasitelty suunnitelmaluonnos palliatiivisen hoidon ja saattohoi-
don jarjestamisesta ja kehittamisesta on tarpeellinen ja keskeisilta osin tarkoituksen-
mukainen.

VTKL on osallistunut valtakunnalliseen, Terho-kodin koordinoimaan saattohoitohank-
keeseen ja tuottanut 15.12.2015 julkaistun kannanoton ikaantyneiden ihmisten hyvan
saattohoidon toteuttamiseen seka tata toiminnallistavan Hyvan saattohoidon muistilis-
tan, mitk& oheisena liitteend seka suomeksi etta ruotsiksi.

VTKL pitaa tarkeané saattohoitoon liittyvan keskustelun herattdmista seké kuoleman
normalisoimista osana ihmisen elamankulkua. Suunnitelmaluonnoksessa puhutaan
paaasiallisesti potilaista. Olisikin hyva suunnitelman alkuteksteissa todeta se, etta osa
saattohoitoa tarvitsevista ihmisista tarvitsee lddketieteellistd hoitoa ja erityistason
osaamista, jolloin he ovat hoitoyksikon potilaina. Hallituksen karkihankkeessa "kehite-
taan ikaihmisten kotihoitoa seka kaikenikaisten omaishoitoa” tavoitteena on lisata koti-
ja omaishoidon osuutta, jolloin ihmiset eivat valttamatta koe olevansa potilaita, vaan
esim. kotisaattohoidossa olevia idkkaita ihmisia.



Suunnitelmassa keskeisella sijalla on ennakoiva hoitosuunnitelma, mika on hyva asia.
VTKL on tarkastellut saattohoitoa hieman laajemmin, ennakoivan yhteissuunnittelun
kasitteen avulla. Perustason yksikoissa tulisi olla julkisesti nahtéavilla oleva saattohoi-
don kattava omavalvontasuunnitelma seka tata tukeva hoito- ja palvelukulttuuri, missa
henkildston tehtdvakuvaan kuuluu saattohoito. Kulttuuriin sisaltyy hoitotahdon ja edun-
valvontavaltuutuksen puheeksiotto hoito/palvelusuhteen alussa sek& kuoleman pu-
heeksiottaminen yhdessa omaisten kanssa ja sen kirjaaminen hoitosuunnitelmaan.

Asianmukaisen oire- ja kivunhoidon liséaksi ennakoitavissa olevan elaman loppuvai-
heessa otetaan mallin mukaan uudelleen puheeksi kuolemisen lahestyminen, kerro-
taan hoitovaihtoehdoista ja sovitaan toimenpiteistd tai niistd pitaytymisesta. Pelkka
DNR-paatos ei riitd. Ennakoivaan yhteissuunnitteluun kuuluu kertominen vainajan kun-
nioittavasta valmistelusta, muistelumahdollisuudesta seka sopiminen siitd, milloin ja
miten kuolemasta ilmoitetaan laheisille.

Saattohoidon jatkuva kehittdminen yksikdssa edellyttaa laatukulttuuria, jarjestelmal-
listd toteutuneen arviointia, mihin osallistuvat hoitoon osallistuvien ammattiryhmien
edustajien lisdksi omaiset tai ldheiset. Henkildston perus- ja tdydennyskoulutuksen li-
saksi tarvitaan yksikktkohtaista mentoroinnin jarjestamista ja mahdollisuutta tyénoh-
jaukseen. Opiskelijoiden ja jo valmistuneiden ammattilaisten koulutussisalldissa tulisi
saattohoidon substanssin lisaksi olla asiaa ja kaytannon harjoittelua saattohoitoon tu-
levan ihmisen ja omaisen kohtaamisesta. kuoleman puheeksi ottamisen kaytannoista.

Saattohoidon perustason jarjestdmisessa tulee turvata riittavat henkilostoresurssit
Laatusuosituksen (STM 2017) mukaisesti. Saattohoidon edellyttama henkilostétarve
tulisi sisallyttdd palveluista maksettavaan korvaukseen. Vastaavasti l1aakéarikonsultaa-
tiota jarjestettdessa tulee sopia kaytannot, joilla varmistetaan konsultoivan laakarin
saattohoidon osaaminen, asiakasta koskevien tietojen saatavuus seka osuus saatto-
hoitotilanteen arvioinnissa. Liséksi sopimuksissa tulee olla menettelytavat kasitella
poikkeamia. Kotisairaalan tuki asumispalvelu- ja kotihoidon yksikoéihin olisi merkittava
lisa nykykaytantoihin, jotta ihmista ei tarvitsisi voinnin heiketessa siirtda sairaalaan il-
man ladketieteellista perustetta. Elaman loppuvaiheessa iakkaan ihmisen toistuva siir-
taminen eri hoitopaikkojen ja sairaaloiden valilla tulisi kyeta minimoimaan.

Saattohoito koskettaa laajalti ikééntyneitad ihmisia. lhmisen ei tulisi kuolla yksin, ellei
han sita itse halua. Vanhustyon keskusiliitto palkitsi yhdessé limarisen kanssa vuonna
2014 Jyrankolan setlementin Vuoden vanhusteko-palkinnolla Jyrankolassa kehitetysta
saattohoidon vapaaehtoistoiminnasta. Vapaaehtoisten valmentaminen saattohoidon
tehtavaan tulisi sisallyttéd kommentilla olevaan suunnitelmaan mainintaa laajamuotoi-
semmin. Vapaaehtoisten valmentaminen ei yksindan riita, silla myo6s henkildkunta tar-
vitsee tietoa siitd, miten ohjaavat vapaaehtoisia toimimaan osana saattohoitovaihetta
ilman ammattilaisten vastuuta ja silti osana hoitavaa ja tukevaa yhteiséa. Vapaaehtoi-
set tulisi my6s ottaa mukaan hoitovaiheen jélkeiseen arviointikeskusteluun osana laa-
dun varmistamista ja kehittamista.
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