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Hoitajavastaanottojen
maara kasvussa —
vastaanotolle paasee
nopeasti

Laakarin avosairaanhoidon vastaanottokaynteja
oli vuonna 2017 yhteensa 5,3 miljoonaa.

Sairaanhoitajan ja terveydenhoitajan
avosairaanhoidon vastaanottokaynteja oli
vhteensa 4,9 miljoonaa.

Perusterveydenhuollon laakarin
avosairaanhoidon kiireettomista
avosairaanhoidon laakarikaynneista toteutui
noin 40% viikon kuluessa hoidon tarpeen
arvioinnista.

Sairaan- ja terveydenhoitajan kiireettomista
vastaanottokaynneista toteutui yli puolet (65%)
kolmen vuorokauden sisalla hoidon tarpeen

arvioinnista.
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l" Hoitajavastaanotot - historiaa

* Suomessa muun muassa sairaanhoitajien,
terveydenhoitajien ja katildiden tyorooli perinteisesti
itsenaisempi kuin osassa muita Euroopan maita.

* Hoitajavastaanottojen systemaattinen kehittaminen
kaynnistyi Kansallisen terveyshankkeen tyonjakopiloteissa
vuonna 2003.

 Ammattihenkilolain muutokset voimaan vuonna 2010:
rajattu ladkkeenmaaraaminen ja laillistettujen
ammattihenkiloiden toteuttama oireenmukainen hoito.
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ltsenaisia hoitajavastaanottoja kehitetty seka
perusterveydenhuollossa etta erikoissairaanhoidossa.

1.
2.
3.

nopeuttavat hoitoon paasya,
parantavat palvelujen saatavuutta,

edistavat kustannustehokasta tyonjakoa
ammattihenkiléiden kesken.

tarjoavat ammattihenkilélle mahdollisuuksia kehittaa
osaamistaan ja edeta kliinisessa tydssa.
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Monta koulutuspolkua

Ammattikorkeakoulut:

1. ammatilliset erikoistumisopinnot 30 op.

2. terveysalan ylempi ammattikorkeakoulututkinto (YAMK)

3. rajatun ladkkeenmaaraamisen lisakoulutus (45 opintopistetta)

Tiedekorkeakoulu:

1. terveystieteiden kandidaatti (180 op),
2. maisteri (120 op)

3. tohtori
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Tehyn kysely: taustatiedot

Kysely lahetettiin 236 kuntasektorin paaluottamusmiehelle

Vastaajamaara 42.

Suuri osa (n = 32) vastaajista ilmoitti edustavansa
terveyskeskuksissa tyoskentelevia tehylaisia.

Vastauksia saatiin myds erikoissairaanhoidosta.
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Tulokset

Toteuttavat laillistetut terveydenhuollon ammattihenkilot
(sairaanhoitajat, terveydenhoitajat, katilot).

Muutamassa organisaatiossa lahihoitajat pitivat hoitajavastaanottoa
esimerkiksi haavapotilaiden hoidossa.

Perusterveydenhuollon vastaanotoilla akuutisti etta pitkaaikaisesti
sairaita potilaita. Osa vastaanotoista sairausryhmakohtaisia, esimerkiksi
diabetes-, astma- ja muistisairaudet.

Erikoissairaanhoidossa vastaanotot ovat erikoisalakohtaisia tai
paivystysten yhteydessa toimivia akuuttivastaanottoja.

Nimikkeet, joita ammattihenkil6t kayttavat vastaanotoilla, vaihtelevat

organisaatioittain eika niissa ole kansallista yhtenevaisyytta.

-——
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Tulokset

 Ammattihenkil6t olivat saaneet lisa- tai taydennyskoulutusta
ennen kuin vastaanottoja oli perustettu suurimman osan
paaluottamusmiesten mukaan.

* Koulutusta oli jarjestetty padasaantoisesti tyopaikkakoulutuksena
tai ammattikorkeakoulujen lisakoulutuksina.

* Palkasta oli neuvoteltu ja vastuukysymykset selvitetty seka
kansalaisia oli tiedotettu ennen kuin toimintaa oli kaynnistetty.

* Vain muutamassa organisaatioissa oli tehty laskelmia siit3,
millaisia kustannusvaikutuksia itsenaisella
vastaanottotoiminnalla on.
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Palkkaus

* Palkkaa oli korotettu yleisimmin tehtavakohtaisena
korotuksena tai henkilékohtaisen lisan kautta.

* Suurimmat palkan korotukset olivat sairaanhoitajilla, jotka
tyossaan toteuttavat rajattua laakkeenmaaraamista.

* Avovastauksissa tuli esiin monia palkkaukseen liittyvia
haasteita, kuten se, etta tyonantajat eivat tulkitse tyon
vaativuuden lisadantyvan itsenaisen vastaanottotoiminnan

myota.
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rTehyn suositukset

ltsendisten hoitajavastaanottojen maaraa tulee lisata sote-
rakenteissa.

Tydnkuvat tulee kansallisesti maaritella ja kuvata.

Myos nimikkeet tulee kansallisesti maaritella ja
vhdenmukaistaa.

Taydennys-, erikoistumis- ja/tai tutkintoon johtava koulutus
on kansallisesti maariteltava ja yhdenmukaistettava.

Koulutuksen tulee sisaltaa riittava maara kliinista opetusta ja
harjoittelua.
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Tehyn suositukset

* Terveydenhuollon ammattihenkildlain uudistustyossa tulee
selvittaa, miten itsenaisilla hoitajavastaanotoilla
tyoskentelevat ammattihenkilot voitaisiin kansallisesti
viranomaisten toimesta rekisterdida

* Sairaanhoitajien rajattu ladkkeenmaaraaminen tulisi ottaa

kayttoon myos erikoissairaan
ja julkisen sektorin ostopalve

 Ammattihenkildiden palkkau
vaativuutta.

noidon poliklinikkatoiminnassa
uissa.

K<sen on vastattava tyon
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Kiitos ja hyvaa kevaan
jatkoa!

Itsenaiset
hoitajavastaanotc

'ali- ja terveydenhuollon julkisissa organisaatioissa



