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Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

Suomen Fysioterapeutit ry kiittaa sosiaali- ja terveysministeriota hyvasta valmistelutyosta ja lausuu
kohteliaimmin otsikon asiaan seuraavaa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléston tehtdavarakenteiden ja tehtdavajaon toimintamallien
kehittdminen on ensiarvoisen tarkeaa sote-palveluiden kustannustehokkuuden parantamiseksi, tyon
mielekkyyden vahvistamiseksi ja eri alojen urapolun kehittamiseksi. Sitoutunut ja motivoitunut
henkilosto tuottaa laadukkaita sote-palveluita tehokkaasti.

Ohje ammattihenkilolainsaadannén soveltamiseksi on tarpeen. Ohje parantaa eri sote-alojen
osaamisen tunnistamista ja vahvistaa osaamisen tarkoituksenmukaista hyddyntamista.

Nyt ehdotetussa ohjeistuksessa kuvataan sote-henkildston ja avustavan henkiloston valinen
tyonjako hyvin ja selkedsti. Ohjeessa ei kuitenkaan ohjeisteta jarjestamisvastuussa olevia sote-
palveluiden tuottajia tehtavansiirtoihin ja tyonjakoon laillistettujen ammattihenkildiden valilla.
Lisaksi ohje ei riittdvasti ohjaa valttamaan sote-henkiloston resurssien ei-tarkoituksenmukaista
kayttoa ja huomioi niukasti henkilston sitouttamisen ja tyon mielekkyyden. Sote-ala karsii
pitovoiman ongelmista, joten ndihin huomioihin on tarkeaa tarttua.

Suomen Fysioterapeutit esittda painavan huolensa sote-kentalla vallitsevasta kdaytannosta, jossa
fysioterapeutteja kdytetaan ja rekrytoidaan toistuvasti ja laajamittaisesti kuntoutuksen sijaan
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perushoitoon. Jarjestomme tekeman kyselyn (1) perusteella yli kolmannes fysioterapeuteista joutuu
tekemaan oman tyonsa sijaan perushoitoa.

Fysioterapeutti on korkeakoulutettu terveydenhuollon ammattihenkild, jonka ydinosaamista ovat
liilkkumisen ja toimintakyvyn arviointi, kuntoutus ja terveyden edistaminen. Fysioterapeuttien
peruskoulutukseen ei kuulu mikaan hoitotyén osa-alueista.

Vallalla oleva kaytanto heikentaa etenkin ikdantyneiden ja sairaalassa tai terveyskeskuksen
vuodeosastolla hoidossa olevien kuntoutusta. Kuntoutuksen asema sote-palveluissa on jo pitkdan
ollut huono (2) ja ilmio fysioterapeuttien kdyttamisesta hoitotydssa on kestanyt jo vuosikymmenien
ajan. Kaytanto ajaa fysioterapeutteja pois etenkin ikdantyneiden kuntoutuksesta. Yksi lahivuosien
tarkeimmistd sote-palveluista uhkaa jaada vaille osaajia.

Ehdotamme nyt laaditun ohjeistuksen taydentamista siten, etta siind otetaan kantaa
tehtdvansiirtojen tarkoituksenmukaisuuteen, kustannusvaikuttavuuteen ja vaikutuksien
arvioimiseen tyon veto- ja pitovoiman nakdékulmasta.

Yksityiskohtaisia muutosehdotukset:

Luvussa kaksi (Tehtavarakenteen kehittamisen tavoitteet ja periaatteet) ensimmaisen kappaleen
lopussa todetaan, etta "Tavoitteena on, etta sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6stda on riittavasti
ja se on ammattitaitoista ja patevaa." Ehdotamme tavoitteen tasmentamista seuraavasti:
"Tavoitteena on, etta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa on riittavasti ammattitaitoista,
patevaa ja tyohonsa sitoutunutta henkilosta." Perusteluna muutokselle on ensinnakin se, etta nyt
ehdotetussa ohjeistuksessa henkilsto nayttaytyy vain valineena palvelujen tuottamiseksi, ja on
mahdollista lukea ohjeistusta siten, ettei henkildston tyytyvaisyyteen tai hyvinvointiin ole tarpeen
kiinnittdaa huomiota. Toisaalta ohjeella olisi tarkeaa kiinnittaa palveluiden jarjestajien huomiota
siihen, etta sote-alan tyon pitovoimaa on tarkeaa kehittaa. Kappaleessa kaksi olevat maininnat tyon
houkuttelevuudesta eivat yksistaan riita tata viestia konkretisoimaan.

Luvun nelja (Ammattihenkildiden keskindinen tehtavien jako toimintamallina) kappaleessa viisi
kuvataan esimerkkina ladkarin tiettyjen tehtavien maaraytyminen terveydenhuoltolain perusteella.
Kappaletta tulisi tarkentaa siten, ettei synny vaarinkasityksia sen osalta, etta |aakarilta voidaan
siirtdd muita kuin ohjeessa mainittuja tehtavia muille sote-ammattilaisille. Esimerkiksi
fysioterapeutin suoravastaanotto on Suomen sote-keskuksiin vakiintunut toimintamalli, jossa tuki- ja
liilkuntaelinvaivoista karsivat asiakkaat ohjataan yleislaakarin sijaan suoraan fysioterapeutin arvioon.
Vastaavia tehtavansiirtoja on sote-palveluissa tehty runsaasti, mutta ndita voitaisiin edelleen lisita ja
siten paremmin hyddyntaa eri sote-ammattilaisten osaamista. Ohjeistuksesta ei tule syntya sellaista
vaikutelmaa, ettd tehtavansiirrot 1aakarilta muille ammattiryhmille eivat ole mahdollisia.
Ehdotamme taman selkeyttamiseksi neljannen luvun viidennen kappaleen toisen virkkeen jalkeen
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seuraavaa lisdysta: "Tehtavansiirtoja ladkarilta tai hammaslaakariltd muille sote-ammattilaisille
voidaan kuitenkin tehda sellaisten tehtavien osalta, joita lainsddadanndssa ole nimenomaisesti
osoitettu laakarin tai hammaslaakarin vastuulle. Esimerkkeja kustannustehokkaista
tehtavansiirroista ovat esimerkiksi fysioterapeutin ja suuhygienistin suoravastaanotot." Nyt ohjeessa
oleva virke "Mikali tiettya tehtavaa ei ole erikseen sdadetty tietyn tutkinnon tai ammattipatevyyden
suorittaneen henkilon hoidettavaksi, tydnantajilla on vapaus toteuttaa joustavia tyojarjestelyitd ja
osoittaa henkilostonsa koulutustaan, osaamistaan ja ammattitaitoaan vastaaviin tehtaviin" ei ole
ndahddaksemme riittdvan konkreettinen osoittamaan tehtavansiirtojen tarkoituksenmukaisuutta, ja on
vaarana ettd ohjetta tulkitaan vain suhteessa matalan koulutustason tyéhon, kuten perushoitoon.
Virke alleviivaa tyonantajan tyonjohto-oikeutta, vaikka tarkoituksenmukaisempaa olisi ohjata sote-
palveluiden tuottajia tarkoituksenmukaiseen toimintaan.

Luvun nelja kuudennessa kappaleessa mainittu taydennyskoulutuksen jarjestamisen ja seurannan
velvoite on erittdin tarked. Ohjeistuksessa on kuitenkin tarpeen tarkentaa sote-jarjestamislain 59 §
vaatimusta tdaydennyskoulutusten seurannasta siten, etta hyvinvointialueen on seurattava
taydennyskoulutuksen toteutumista ammattialoittain. Talld hetkella esimerkiksi KT ei toteuta
seurantaa riittavan tarkalla tasolla, eikd seurannasta pystyta osoittamaan sote-alan sisalla
vallitsemaa huomattavaa epatasa-arvoa eri ammattiryhmien taydennyskoulutusmahdollisuuksien
valilla.

Luvun viisi kolmannessa kappaleessa todetaan, etta "tyonjaon ja tehtavarakenteen kehittamisen
tavoitteena on kohdentaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden tyd kunkin
ammattiryhman koulutusta vastaaviin tehtaviin." Ohjeen esimerkit koskevat kuitenkin vain hoiva-
avustajia. Ohjeeseen on valttamatonta lisata konkreettisia esimerkkeja myos sellaisen
epatarkoituksenmukaisen toiminnan valttamisesta, jossa korkeakoulutettuja sote-ammattilaisia
kdytetaan matalan osaamistason tydssa. Ottaen huomioon fysioterapeuttien laajamittaisen kaytén
hoitotyossa, pidamme valttamattomana, etta lukuun viisi lisatdan uusi neljas kappale:
"Tyontekijoiden osaamisen tarkoituksenmukaisessa kohdentamisessa on huomioitava myds se, etta
vhden sote-palvelun henkilostopulaa ei tule paikata toisen palvelun kustannuksella. Esimerkiksi
fysioterapeutin kayttaminen perushoitoon siirtda resursseja pois kuntoutustyosta, heikentaen nain
kuntoutuspalveluiden toimintaedellytyksia. Osaamisen tarkoituksenmukainen kohdentaminen
tarkoittaa myos sitd, ettd henkiloston kayttaminen eri tyotehtavissa tulee arvioida mm.
kokonaiskustannustehokkuuden ja henkilostdn tyohon sitoutumisen ja tydon mielekkyyden
nakodkulmasta. Kullakin ammattiryhmalld tulee lahtokohtaisesti olla mahdollisuus tydskennelld
koulutustaan vastaavassa tyossa."
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