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VARSINAIS-SUOMEN PSYKIATRIAN TILA- JA ORGANISAATIORAKENNE
VALIRAPORTTI

1. Taustaksi

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin hallitus ja Turun kaupungin sosiaali- ja terveyslautakunta hyvaksyivat
19.5.2015 raportin "Varsinais-Suomen psykiatrian tila- ja organisaatiorakenne, toiminnallinen suunnitelma
tilatarvesuunnittelun pohjaksi” (Liite 1) jatkotydskentelyn pohjaksi.

Liséksi hallitus ja sosiaali- ja terveyslautakunta paattivat

2. hyvaksya jatkotydskentelyn pohjaksi tyéryhméan ehdotuksen siita, etta Turun kaupungin
ja Varsinais-Suomen Sairaanhoitopiirin psykiatrian toiminnot jarjestetdan yhteisessa orga-
nisaatiossa viimeistaan siina vaiheessa, kun yhteinen kiinteistd otetaan kayttoon.

3. ettd valmisteluty6ta ohjaamaan asetetaan yhteinen poliittinen ohjausryhma, jolle alla
kohdissa 4. ja 5 mainitut viranhaltijatydéryhmaét raportoivat. Sairaanhoitopiirin hallitus ja sosi-
aali- ja terveyslautakunta nimeavat kumpikin kolme edustajaa ohjausryhmaan. Viranhaltija-
tydryhmien puheenjohtajat vastaavat tydéryhmien valmistelemien asioiden saattamisesta
ohjausryhman kasittelyyn.

4. ettd Turun kaupunki ja Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri asettavat yhteisen viranhalti-
jatyéryhman valmistelemaan organisaatioiden yhdistymistd. Suunnitelman tulee olla valmis
toukokuun loppuun 2016 mennessa, ja valiraportin marraskuun 2015 loppuun mennessa.
Suunnitelman teossa otetaan huomioon mahdolliset valtakunnalliset sote-linjaukset. Suun-
nitelmassa esitetadn, mille alueille sijoitetaan avohoidon alueellisten palveluiden yksikét, ja
mitk&a alueelliset palvelut voitaisiin saatavuuden vaarantumatta tuottaa keskitettyjen palve-
luiden rakennuksessa Turussa. Hyvinvointialan toimialajohtaja ja sairaanhoitopiirin johtaja
nimeavat tyéryhman.

5. etté Turun kaupunki ja Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri asettavat yhteisen viranhalti-
jatyéryhman vastaamaan tilatarvesuunnitelman laatimisesta em. toiminnallisen suunnitel-
man pohjalta. Tilatarvesuunnitelman tulee olla valmis helmikuun loppuun 2016 mennessa.
Tilatarvesuunnitelmatyéryhma tekee tiivista yhteistyota organisaatioiden yhdistymistéa val-
mistelevan tydryhman kanssa. Yhteiset tilat ovat kaikissa olosuhteissa psykiatristen palve-
luiden tuottamiselle valttamattomat ja tarkoituksenmukaiset. Hyvinvointialan toimialajohtaja
ja sairaanhoitopiirin johtaja nime&vat tyoryhman.

6. etta tilatarvesuunnitelman valmistuttua asetetaan erillisilla paatoksilla rakennusta varten
yhteinen hankeorganisaatio.

7. ettd kohdassa 4 tarkoitettuun selvitykseen tulee liittaa kielellisten vaikutusten arviointi,
jossa kuvataan miten potilaiden terveydenhuoltolain mukaiset kielelliset oikeudet toteutuvat
uudessa organisaatiorakenteessa.”

Mainittujen kahden tyéryhman ja poliittisen ohjausryhman jasenet kayvat ilmi Liitteesta 2.

Nyt esitettdva raportti on kohdassa 4 edellytetty organisaatioiden yhdistamista valmistelevan tyéryhman
valiraportti.

1.1 Ryhmien tydskentely

Tyb6skentely aloitettiin 15.9.2015 pidetylla tydryhmien yhteisella jarjestaytymiskokouksella, jossa keskus-
teltiin selvitystyOn tavoitteista, tydryhmien keskindisesté koordinoinnista seka tydn resursoinnista.

Taman jalkeen on poliittinen ohjausryhma kokoontunut kaksi kertaa (21.9.2015 ja 30.11.2015). Ohjaus-
ryhman kokouksessa 21.9. todettiin, ettd toiminnallisen suunnitelman huolellinen valmistelu on keskeista
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ennen tilatarvesuunnittelun taysipainoista aloittamista. Taman johdosta ohjausryhma totesi, etta tilatarve-
suunnittelutydlle annettu aikataulu helmikuun 2016 loppuun ei valttdmaétta ole toteuttamiskelpoinen. Kes-
keistad on, ettd toiminnallinen suunnitelma tehdaan hyvin. Ohjausryhma myés katsoi, ettd toiminnallisessa
suunnitelmassa tulee ottaa kantaa mahdollisuuteen kotiuttaa valtion mielisairaaloissa olevia potilaita. Ta-
man lisdksi on osana organisaatiotydryhman tyota syyta selvittda miten voitaisiin jo ennen uuden kiinteis-
ton valmistumista tiivistaa yhteistyota ja |0ytdé hyotyja VSSHP:n ja Turun kaupungin valilla.

Organisaatioiden yhdistamista valmisteleva tyéryhméa on syksyn 2015 aikana pitanyt nelja kokousta
(29.9.2015, 28.10.2015, 30.11.2015). Taman lisaksi em. tydryhma paatti ensimmaisessa kokouksessaan,
ettd uuteen kiinteistéon siirtyvien toimintojen tarkennusta ja jatkovalmistelua tehdaén toiminnallisen suun-
nittelun alatydryhméassa (Liite 4). Tama tydoryhma on syksyn 2015 aikana kokoontunut kuusi kertaa (14.10,
28.10, 11.11, 25.11, 9.12 ja 18.12)

Tilatarvesuunnittelutydryhmé on kokoontunut syksyn 2015 aikana kolme kertaa (7.10, 9.11, 16.12).

2. Organisaatioiden yhdistamiseen seka tilatarvesuunnitteluun liittyva tydoskentely

2.1. TyOn resursointi

Luvussa 1. mainittuja tyoryhmia lukuun ottamatta ei hankkeille ole nimetty resursseja, eikd ryhmilla ole
paatoimisia valmistelijoita. Molempiin viranhaltijatydryhmiin on nimetty asiantuntijasihteeri Varsinais-Suo-
men sairaanhoitopiirin organisaatiosta. Liséksi organisaatioiden yhdistamisté valmistelevan tydryhman ko-
kouksiin osallistuu asiantuntijasihteerind Turun kaupungista suunnittelukoordinaattori Pasi Oksanen.

Paoliittinen ohjausryhma totesi kokouksessaan 30.11.2015, ettd hankkeen laajuudesta johtuen tarvitaan
organisaatioiden yhdistamista valmistelemaan paatoiminen projektijohtaja. Paatoimista valmistelutehta-
vaa ei ole luontevasti osoitettavissa kenellekaan Turun kaupungin tai VSSHP:n organisaatiosta. Taman
vuoksi esitetaan, ettd hankkeelle rekrytoidaan ulkopuolinen projektijohtaja. Valmistelun lahtékohtana pi-
detdan, ettd projektijohtajan virka perustetaan VSSHP:n organisaatioon muuttamalla 1.1.2016 lukien psy-
kiatrian tulosalueelta vapautuva toimi em. tehtavaksi. Rekrytointi tehdaan yhdessa Turun kaupungin hy-
vinvointitoimialan ja sairaanhoitopiirin kanssa.

Samassa kokouksessa ohjausryhma katsoi, etta tilatarvesuunnitteluun tarvitaan organisaatioiden ulkopuo-
lelta hankepaallikko, jolla on nayttda sairaalan tilasuunnittelusta. Sairaalasuunnittelun vetajaksi ei kuiten-
kaan ole tarkoitus rekrytoida yksittaistd henkil6d, vaan Turun kaupunki kilpailuttaa vuoden 2016 alussa
tarvittavat konsulttipalvelut kiinteiston suunnitteluun.

Projektijohtajasta ja sairaalasuunnittelujen konsulttipalvelujen kaytésta aiheutuvat kustannukset jaetaan
Turun kaupungin ja Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kesken.

2.2.  Yhteydet paihde- ja mielenterveyspalvelujen kokonaisuuden kehittamiseen

Psykiatrian organisaatioiden yhdistymisella on heijastusvaikutuksia koko paihde- ja mielenterveyspalvelu-
jen kokonaisuuden jarjestdmiseen sek&a Turun kaupungissa etta laajemmin Varsinais-Suomessa. Tassa
tydsséa painottuu erityisesti tarve kehittdd psykiatrisen avohoidon, sosiaalityon seka alueellisen paihde- ja
mielenterveystyon palvelujen kokonaisuutta, huomioiden mygs asumispalvelujen alueellinen koordinointi.
Tyo6ta tehdéaan tiiviissa yhteistydssa alueen muiden toimijoiden kanssa osana Varsinais-Suomen sosiaali-
ja terveydenhuollon jarjestdmissuunnitelmatytskentelya.

2.3. Organisaatioiden yhdistdmista valmisteltaessa huomioitavaa

Organisaatioiden yhdistamista valmistelevassa tydryhmassa on listattu tehtavakokonaisuuksia, jotka val-
mistelussa tulee huomioida. Naista tehtavakokonaisuuksista tulee kayda lapi nykytilan kartoitus ja tehda
sen pohjalta suunnitelma organisaatioiden eri toimintojen yhdistamisesta.
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Selvitettavia kokonaisuuksia ovat mm.

1) Palvelutuotanto
- Palvelut
- Hinnoittelu
- Asiakkaat (ulkoinen myynti)
- Tuotantorakenne (oma tuotanto vs. ostopalvelut)
2) Laitteet ja muut kuin tilainvestoinnit
- Tiedossa olevat tarpeet
3) Tilat
- Toiminta ennen uudisrakennusta
- Uudisrakennuksen myota poistuvat tilat
- Tulevaisuuden tilatarpeet
4)  Voimassa olevat sopimukset
- Tarvittavat sopimukset ja irtisanomisajat
5) Tietojarjestelmat
- Tietojarjestelméat yhdistymisen jalkeen
- Yhdistymisesta riippumattomat muutostarpeet
6) Organisaatiomallin valinta
Toiminnallisen suunnittelun pohjalta
Yksikkoryhmittely
Toiminnalliset kokonaisuudet
Psykiatrian erikoisalojen merkitys
7)  Opetus ja tutkimus
- Opetuksen ja tutkimuksen turvaaminen
- Laéakari- ja hoitajakoulutus, muut alat
8)  Henkilosto
- Nykytilan kartoitus henkil6ittéin
- Nimikkeet, kelpoisuusehdot, palkkausrakenne, paikalliset tydehtosopimukset, muut tyésuhteen
ehdot
- Koulutus ja osaaminen
9)  Tukipalveluiden jarjestaminen
- Nykytilanteen kartoitus karkealla tasolla
- Organisointivaihtoehdosta riippuvainen
- Tukeutuminen toiseen tai molempiin "iséantdorganisaatioihin”
10) Kielellinen palvelu
- Vaikutusarvioinnin toteuttaminen

Liséksi tydryhma totesi, etta projektisuunnitelmassa tulee huomioida myds muut projektin kannalta kes-
keiset asiat, kuten projektista tiedottaminen ja projektin riskien arviointi.

Nykyisten organisaatioiden psykiatria-spesifeista sopimuksista ja henkilostosta (kelpoisuusehdot, nimik-
keittain maara eri toiminnoissa ja palkkataso) on tehty syksyn 2015 aikana peruskartoitus.

Tahan liittyen on myds paatetty, ettd jo ennen yhdistymista pyritaan varmistamaan se, ettd vaikutuksiltaan
pidempikestoiset paatokset molemmissa organisaatioissa ovat yhteensopivia kdaynnissa olevan yhdisty-
mishankkeen kanssa. Tallaiset paatokset voivat koskea esim. henkildstda (vakinaisen henkilostén rekry-
tointi, palkkausrakenteen, kelpoisuusehtojen tai muiden keskeisten yleisten palvelussuhteen ehtojen muu-
tokset), sopimuksia (hankintasopimukset, joiden sopimuskausi ulottuu oletetun yhdistymisen jalkeiseen
aikaan, muut taloudellisesti merkittavat hankintapaatokset), tai tiloja (tilojen vuokralle ottaminen). Koko-
naisuuteen kuuluvat myds merkittavat hoidon jarjestelyihin vaikuttavat paattkset.
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Tybryhmassa onkin sovittu, ettd vuoden 2016 alusta perustetaan yhdistymisen tueksi molempien organi-
saatioiden toimijoista koostuva viranhaltijaryhma, joka varmistaa etta edella mainitun tyyppiset paatokset
ovat yhteensopivia yhdistymishankkeen kanssa. Tyoryhm& kokoontuu kerran kuukaudessa ja sen pu-
heenjohtajuus vaihtuu osapuolten valilla kahden kuukauden valein.

Tietojarjestelmiin liittyen on joulukuussa 2015 kaynnistetty tyoskentely, jossa kaydaan lapi nykytilanne
seka listataan ratkaistavat kysymykset. Taman jalkeen esitetdan toimintasuunnitelma niista toimista, jotka
pitdéd toteuttaa, jotta tiedon arkistointi ja palvelutapahtumien hallinta toimivat yhdistyneessa organisaa-
tiossa sujuvasti. Alustavaa kartoitusta on tehnyt Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin tietohallintoylila&kari
Pirkko Kortekangas. Varsinainen suunnitteluty6 tehdé&én vuoden 2016 aikana tyéryhmassa, johon kootaan
mukaan asiantuntijoita VSSHP:n psykiatriasta ja tietohallinnosta, Turun kaupungin hyvinvointitoimialalta
paihde- ja mielenterveyspalveluista seké tiedon hallinnasta. Lisaksi tyéryhmaan otetaan mukaan Medbit
Oy:n edustus.

Organisaatioiden yhdistamista valmisteleva tyéryhma koordinoi edella esitetyn kymmenkohtaisen tydlistan
mukaisten toimenpiteiden valmistelua. Kohtaan 3 "Tilat” kuuluvasta valmistelusta vastaa tilaratkaisujen
osalta tilatarvetyéryhma, jonka liséksi tilojen suunnitteluun liittyvaa, toiminnallisen suunnittelun tasmen-
nysta tehdaan toiminnallisen suunnittelun alatyéryhmassa.

3. Toiminnallisen suunnittelun alatyéryhma

Toiminnallisen suunnittelun alatydryhma asetti 14.10. kokouksessa tarkennetun toiminnallisen kokonai-
suuden tyodlistan, joka sisaltaa:

a. Toiminnallisen suunnitelman l&pikaynti (mm. osastoprofiilit), ja suunnitelmassa viela avoi-
meksi jaaneiden keskitettdvien toimintojen arviointi ja suunnittelu (mm. lasten ja nuorten
kuntouttava paivayksikkd, paihdepsykiatrian perheyksikkd, deliriumien hoito, keskitetyt
paivystysjarjestelyt, tutkimus ja opetus)

b. Paihdepsykiatrian ja paihdepalveluiden tarkennettu suunnitelma (kyseinen alatydryhma
kutsutaan myos uudelleen kokoon). Selviamis- ja katkaisuhoidon ja muiden péaihdepalve-
luiden tuominen samalle kampukselle.

c. Valtion sairaaloiden potilaiden kotiuttamisen nopeuttamisen toiminnalliset edellytykset
(poliittinen ohjausryhma edellyttdd suunnitelmaa valtion sairaaloiden osalta, paatettiin
pyytaa tyéryhmaa varten selvitys ylilaakareilta Paivi Tuomainen ja Markku Toivonen)

d. Terveysasemapalveluiden mahdollinen tuonti kampukselle

e. Mitd voimme tehda yhdessa jarkevasti jo ennen yhdistymisté (esilla olivat mm. koulutus-
toiminta, asumispalveluiden osto, psykoterapiapalveluiden osto)

f.  Asumispalveluiden ja kotihoidon yhteinen jarjestaminen (esim. potilaiden tehostettu kun-
toutumisen tuki yhteistydssa psykiatrian ja asumispalveluiden kanssa)

g. Muut kampukselle keskitettavat maakunnalliset tai Turun lahialueen erikoispoliklinikat
(varhaiskuntoutus, akuuttipkl, psykoositydryhma, bipolaaritydryhma, psykoosipotilaiden
kuntoutus, vanhuspsykiatria)

h. Millainen henkildstosuunnitelma tassa vaiheessa?

Organisaatioiden yhdistymista valmistelevan tyéryhméan linjausten mukaan on toiminnallisen suunnittelun
alatyoryhmassa tarkasteltu tehtdvakokonaisuuksia siita nakokulmasta onko palvelut jarkevaa tuottaa
keskitetysti uudessa kiinteistdssa, keskitetysti jossakin muualla vai hajautetusti Iahipalveluna. Viimeiseen
vaihtoehtoon liittyen on arvioitu myos sitd, miten palvelut eri alueille tuotetaan. T&t& osaa tyolistasta teh-
daan tiiviissa yhteistydssa alueen muiden toimijoiden kanssa osana Varsinais-Suomen sosiaali- ja ter-
veydenhuollon jarjestamissuunnitelmatydskentelya.

Lasten- ja nuorisopsykiatria

Useiden kaynnissa olevien hankkeiden - esimerkiksi mahdollisuus sijoittaa lasten- ja nuorisopsykiatrian
paivystystoimintoja T3-sairaalaan lasten ja nuorten klinikan yhteyteen — vuoksi on tydskentelyssa pyritty
aktiivisesti huomioimaan riittava yhteisty6 ja koordinointi eri suunnitelmien ja tydryhmien valilla. Kevaan
toiminnallisessa suunnitelmassa esitettiin lastenpsykiatriasta uuteen yksikkoon keskitettdviksi palveluiksi:
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- Pienten lasten tydryhma

- Vaikeat lapsuusiassé alkaneet psykiatriset ongelmat
- Akuutti/mielenterveysambulanssi

- Alaikaisten oikeuspsykiatrian tutkimusyksikk®

Nuorisopsykiatrian erityispalvelujen poliklinikka (trauma, psykoottistasoiset hairiot, vaikeat
tunnesaatelyn ongelmat, akuuttipkl) esitettiin myds sijoitettavaksi keskitettyyn yksikkoon.

Lasten ja nuorisopsykiatrian alatydryhma on kutsuttu koolle tismentamaéan toiminnallisessa suunnitel-
massa auki olevia asioita 2016 alkuvuoden aikana.

Vanhuspsykiatria

Toiminnallisen suunnittelun alatyéryhma on katsonut, etta vanhuspsykiatrian avohoito tulisi paasaantai-
sesti toteuttaa hajautetusti verkostoituneena alueellisiin vanhuspalveluihin. Palveluverkkoa tarkastelta-
essa tulee huomioida mahdollisuus somatiikan asiantuntemuksen hyédyntamiseen.

Toimintojen suunnittelussa on lahtokohtana pidetty esim. perhepsykiatrian ja diagnoosikohtaisten toimin-
tamallien vahvistamista ikarajoihin perustuvan toiminnan sijaan. Useiden uuteen kiinteist6on kaavailtujen
poliklinikoiden (esim. neuropsykiatria, yleissairaalapsykiatria, paihdepsykiatria, syomishairiopoliklinikka)
on suunniteltu palvelevan kaikkia ikaluokkia.

Vanhuspsykiatrialle on suunniteltu kaksi ymparivuorokautisesti toimivaa psykiatrista osastoa, joista kum-
massakin on joustavasti kaytossa 12-15 potilaspaikkaa. Toiminnallisesta suunnitelmasta poiketen on kui-
tenkin katsottu, etta toista osastoista ei varattaisi tuolloin kaavaillun mukaisesti iasta riippumattomasti
potilaille, joiden kognitiivinen toimintakyky on heikentynyt. Nama potilaat tulee alatydéryhméan nakemyk-
sen mukaan hoitaa konsultaatioiden ja lisdtuen avulla nykyisissa hoito- ja asuinpaikoissaan. Sen sijaan
tarvitaan vanhusikaisille suunnattu mielialahairibosasto. Taméan lisaksi kaytossa tulee olla aiemmin suun-
nitellut vanhusten akuutti suljettu osasto ja kaikkia ikaryhmia (paaosin kuitenkin nuoria aikuisia) palve-
leva mielialahéiridosasto.

Keskitetyssa vanhuspsykiatriassa tarvitaan myds lahinnd osastojen toimintaa palvelevaa ja osastojen
kanssa yhteisella henkilostolla toteutettavaa pienimuotoista poliklinikkatoimintaa. Osastot ja poliklinikka
muodostavat keskitetyn vanhuspsykiatrian asiantuntijayksikén, joka tulee huomioida tilatarpeessa. Tila-
tarvetta osastojen lisaksi olisi 7 tydhuoneelle.

Vanhuspsykiatrian yksikén laheinen yhteys neuromodulaatioyksikkdon on tarkeda erityisesti polikliinisten
sahkohoitojen toteuttamiseksi. Eri osastojen ja keskitettyjen poliklinikkatoimintojen tarvitsemat ryhma-,
terapia- ja perhehuoneet tulee toteuttaa koko kiinteistolle yhteisind, kokonaistarve huomioiden.

Akuuttipoliklinikka

Akuuttipalvelujen keskittamiseen uuteen kiinteistéon ei toiminnallisen suunnittelun alatyéryhmassa nahty
tarvetta.

Lahtdékohtana pidetaan, etté akuuttiin ja subakuuttiin palvelutarpeeseen tulisi vastata paasaantoisesti
alueellisten, matalan kynnyksen palveluiden turvin. Virka-ajan ulkopuolella palvelutarpeeseen vastaa
ensihoidon ja paivystyksen liikelaitos. Palvelutarpeeseen tulee kehittaa uusia tarpeen mukaisia toiminta-
malleja.

Avohoito
Poliklinikkatoiminnan rakenteesta on toiminnallisen suunnittelun alatyéryhméssa keskusteltu useista eri

nakokulmista. Lahtokohtana pidetdaan sit, ettd toiminnoista keskitetd&n suunnitellun mukaisesti osasto-
hoito seka erikoispoliklinikat.
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Avohoidon toimivan jarjestamisen kannalta olennaisena pidetaan paikallisten, perustason mielenterveys-
ja paihdepalvelujen seka alueellisen erikoissairaanhoidon valisten rajojen madaltamista/poistamista seka
alueille (joko alueellisten poliklinikoiden/ terveysasemien tiloihin tai asiakkaiden kotiin) jalkautuvien pal-
velujen kehittamista. Hajautettavia palveluja jarjestettaessa on huomioitava liikkuvien palveluiden tarve
ja mahdollisuudet hyédyntaa teknologisia ratkaisuja. Toiminnallinen suunnittelu integroituu terveyden-
huollon jarjestamissuunnitelman alueellisen psykiatrisen avohoidon suunnittelutyéhon.

Toiminnallisen suunnittelun lahtékohtana on todettu, ettd hoidon toteuttamiselle tulisi koko alueella olla
yhdenmukaiset perusteet, lahtokohdat ja tavoitteet. Alueelliset toteuttamismallit voivat alueiden erilaisuu-
den vuoksi kuitenkin poiketa toisistaan.

Keskitettavat erikoispoliklinikat
Toiminnallisessa suunnitelmassa esitettiin uuteen rakennukseen keskitettaviksi avohoidon toiminnoiksi:
- Neuropsykiatria / neuromodulaatio —poliklinikka

- Persoonallisuushairidpoliklinikka ja paivayksikkopaikat
- Paihdepsykiatrian poliklinikka

- Syomishairiopoliklinikka ja paivasairaala

- Yleissairaalapsykiatrinen poliklinikka

- Ruotsinkielinen tyéryhma

Toukokuussa 2015 hyvaksytyssa toiminnallisessa suunnitelmassa esitettiin lisdksi yhteisen neuromodu-
laatioyksikon sijoittamista yhteiseen yksikkoon varmistamaan ECT- ja TMS -hoitoprosessien sujuvuus.
Ruotsinkielisten palvelujen osuutta kasitellaan tarkemmin organisaatioiden yhdistamista tarkastelevassa
tydryhmassa, mutta palvelutarve huomioidaan myos toiminnallisessa suunnittelussa. Toiminta on suun-
niteltu integroitumaan osasto- ja poliklinikkatytskentelyyn.

Psykoosien hoito

Turun kaupungissa psykoosien avohoitoa ja kuntoutusta toteuttavat kuntoutuspoliklinikka, psykoosity6-
ryhma ja kaksisuuntaisen mielialah&irion tydryhma. Toiminnallisen suunnittelun alatydoryhméassa on kayty
keskustelua siitd, kuinka psykoosien hoidossa keskitetyssa palveluratkaisussa voidaan hyddyntaa eri-
koistumista ja toisaalta esitetty mielipiteita siité, onko tarpeen erottaa toisistaan ensipsykoosin ja psykoo-
siriskin hoitoa pitkaaikaisten psykoosien kuntoutuksesta. Hoito tulee joka tapauksessa tuottaa lahella
asiakasta, riittavalla asiantuntemuksella seké yhteistydssa yleispsykiatrian alueellisten poliklinikoiden
seké terveysasemien kanssa. Yhden keskitetyn ja maakuntaa hajautetusti palvelevan psykoosipoliklini-
kan tarve, sekd maakunnallisten psykoosien hoitoon erikoistuneiden tyéryhmien yhteistyén painottumi-
nen yleispsykiatrisen avohoidon kanssa tarkentuu jatkotyoskentelyssa.

Syomishairiot

Sydmishairidihin liittyen pitdydytddn jo toiminnallisessa suunnitelmassa kevaalla 2015 annetussa esityk-
sessé, jonka mukaan uuteen kiinteistoon tulisi perustaa kaikkia ikaluokkia palveleva syémishairiopolikli-
nikka ja paivasairaala. Lisaksi Turun kaupunki ja VSSHP pitavat erillisen palaverin toiminnan ja yhteis-
tyon kehittamisesta nykytilanteessa (tilaratkaisut ja henkiloston kaytto).

Paihdepsykiatria

Toiminnallisen suunnittelun alatydryhmassa sovittiin, etta paihdepsykiatrian teemoja tarkastellaan pienem-
massa valmistelevassa ryhméassa, jonka kutsuu kokoon Tommi Vayrynen. Jaseniksi kutsuttiin VSSHP:sta
lisdksi apulaisylilddkari Silja Runsten yhteispaivystyksen mielenterveys- ja paihdeyksikosta, ja apulaisyli-
l&adkari Anna-Maria Heinisuo addiktiopoliklinikalta seka Turun kaupungista yliladkari Teija Nummelin, osas-
tonhoitaja Mari Laakso, yliladkari Paivi-Leena Honkinen ja toimistopaallikké Merja Niinimaki.

Aiemman tyén pohjalta tarvetta palvelujen keskittdmiseen tarkasteltiin ryhméassa erityisesti viiteen tee-
maan liittyen:
e selvidmisasemat
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katkaisu- ja vieroitushoito
perhekuntoutus
paihdepsykiatrian avohoito
korvaushoito

Paihdetydéryhman mukaan selvidmisasematoiminta toteuttaminen on syytéa integroida ensihoidon ja pai-
vystyksen ja liikelaitokseen yhteyteen. Lisdksi on katsottu, ettéd delirium—potilaiden hoito tulee toteuttaa
somaattisen erikoissairaanhoidon yhteydessa. Erikseen tulee selvittdd yhteistydmahdollisuudet sosiaali-
paivystyksen kanssa. Uudesta kiinteistosta naille toiminnoille ei nain toimittaessa tarvita tilaa.

Osastohoidon osalta esityksessa pitaydytddn alkuperaisessa toiminnallisessa suunnitelmassa, jonka mu-
kaan paihdeosastolla olisi 16-20 sairaansijaa. Naista vieroitushoitoon tarvitaan 6-8 sairaansijaa. Vieroitus-
hoidon potilaat osastolla olisivat monipaihderiippuvaisia, haastavia palvelun kaytt&jid, joiden maaran arvi-
oidaan tulevaisuudessa kasvavan. Naiden potilaiden hoito toteutettaisiin erilladn muista potilaista modu-
laarista osastorakennetta hyodyntéaen. Paihdeosastolla hoidettaisiin alkuperdisen suunnitelman mukai-
sesti myos kaksoisdiagnoosipotilaat.

Perhekuntoutukseen liittyen arvioi paihdetyéryhma erillisen perheyksikdn perustamista keskitetyn psyki-
atrian rakennukseen kalliiksi vaihtoehdoksi, eika sita olla esittdmassa. Sen sijaan katsottiin, etta (esimer-
kiksi) paihdeosaston yhteyteen tarvitaan erillinen huone paihdeperhetyhon. Taman lisaksi arvioitiin tar-
vetta olevan kahdelle muullekin perhehuoneelle (jotka voisi sijoittaa esimerkiksi psykoosi- ja mielialahai-
ridosaston yhteyteen). Kaikkien perhehuoneiden tulee kuitenkin olla joustavasti eri toimijoiden kaytossa.
Pitkat paihdeperhekuntoutukset hankitaan ostopalveluina.

Paihdepsykiatrin keskitettavan poliklinikan henkilostomaaraksi arvioidaan 20 tydntekijaa, joiden tyétila-
tarve tulee huomioida suunnitelmassa. Suunnittelussa on huomioitu myds mahdollisuus korvaushoidon
toteuttaminen haastaville potilaille uudessa kiinteistdssa tai sen valittdmassa yhteydessa. Paihdepoliklini-
kalla hoidetaan vaikeita komplisoituja paihde- ja ladkevieroituksia seké sellaiset korvaushoidon aloitukset,
joita ei voi aloittaa avohoidossa.

Paihdepsykiatrian poliklinikan on tarkoitus tehda keskitetysti haastavat paihdepsykiatriset arviot. Jatko-
tyoskentelyssa kaydaan lapi lisdselvityksia edellyttavaa korvaushoidon koordinointia ja tahan liittyvaa yh-
teistyon kehittdmista eri toimijoiden kesken.

Turun kaupungissa mielenterveys- ja paihdepalvelut ovat hallinnollisesti yksi kokonaisuus, jonka vuoksi
tulee erikseen ratkaista se miten koko mielenterveys- ja paihdepalvelujen kokonaisuuden rooli osana
palvelujarjestelméé ratkaistaan. Muita tulevassa valmistelussa ratkaistavia kysymyksia ovat erikoissai-
raanhoidon paihdetyon integroituminen sosiaalitydhon ja kolmannen sektorin palveluihin ja alueellisesti
erilaiset tarpeen mukaiset palveluratkaisut. Laitoskuntoutuksen kayton vahentyessé on huomioitava
tarve panostaa enemman paihdetyon avokuntoutukseen.

Valtion sairaaloiden kayton tarpeen vahentadminen

Suunnittelutydhon, jossa kaytiin 1&pi valtion sairaaloissa olevien potilaiden kotouttamis- ja vaikeahoitois-
ten potilaiden hoidon jarjestamismahdollisuuksia osallistuivat toiminnallisen suunnittelun alatyéryhman
jasenten lisaksi ylilagkari Paivi Tuomainen Turun psykiatriasta ja ylilaakari Markku Toivonen VSSHP:sta.
He laativat asiasta pohjaselvityksen.

Selvityksessa todettiin, ettd yhden vaikeahoitoisten osaston (15 ss) vuosittainen toimintakustannus olisi
arviolta noin 2 M€. Jos arvioidaan, ettd keskimaarainen potilaskohtainen kustannus valtion sairaalassa on
noin 137 000 € (hoitopaivan hinta tassa arviossa 375 €/vrk), tulisivat osaston toimintakustannukset katet-
tua, mikali valtion sairaaloissa hoidettavien potilaiden maaréa saataisiin laskettua nykyisesta 45 potilaasta
(joista 28 turkulaisia) 30 potilaaseen. Tassa laskelmassa on huomioitu pelkastaan toimintakustannukset,
ei uuden osaston investointikuluja eik& henkildston koulutuksesta syntyvid kustannuksia. Toiminnallisen
suunnittelun alatyéryhma katsoikin, ettd oman, uuden osaston perustamista Turkuun ei voida perustella
taloudellisilla syilla.

Sen sijaan alatydryhma katsoi, ettd mahdollinen perustamista puoltava tekijoita olisi se, etta potilaita voi-
taisiin hoitaa omalla alueella. Talléin osastolta muihin palveluihin siirtyminen voisi jonkin verran nopeutua



13.1.2016

ja siirtymisen kynnys madaltua. Myds henkildston oikeuspsykiatrisen seka vaikeiden psykoosien hoitoon
liittyva osaamistaso voisi parantua.

Asiaa kasitellessédéan asetti toiminnallisen suunnittelun alatyéryhma alueelliseksi tavoitteeksi vaikeahoi-
toisten potilaiden valtion sairaaloihin l&ahettamisen kynnyksen nostamisen. Tahan pyritdan silla, etta yksi
kevaan 2015 toiminnallisessa suunnitelmassa kuvatuista kuntoutusosastoista, intensiivisen kuntoutuk-
sen erityisosasto, keskittyisi erityisesti vaikeahoitoisiin potilaisiin, joista osa muuten lahetettaisiin valtion
sairaaloihin. Naiden potilaiden mé&aran ei katsota olevan ainakaan vahenemassa.

Suunnitelman mukaan osaston vuosittainen potilasvaihtuvuus olisi pieni eika osasto toimisi paivystavana
yksikkona. Tallaiseen toimintaan tarvitsee osasto vahvan henkildstoresurssin ja osaamisen. Valtion sai-
raaloista siirtyvat potilaat sijoitettaisiin ensisijaisesti kahdelle muulle kuntoutusosastolle, joiden toimin-
taymparisto olisi aiempaa rauhallisempi kuntoutukseen, edelleen kohti kevyempia tukitoimia.

Valtion mielisairaaloiden kayton tarpeen véaheneminen ja kuntoutusosastojen sairaansijojen vahenemi-
nen 70:sté 45:een (kolme 12-15 -paikkaista kuntoutusosastoa) toiminnallisessa suunnitelmassa esitetyn
mukaisesti edellyttdd merkittavaa lisaresurssia avohoidon henkiléstéon ja tehostetun kuntouttavan avo-
hoidon toimintatapojen kehittamista. Lisaksi tarvitaan erikoistumiskoulutusta osaamistason nostamiseen.
Tahan liittyen selvitetdan alatyéryhmassa miten Turun yliopistossa on suunniteltu oikeuspsykiatrisen
koulutuksen jarjestamista.

Terveysasemapalveluiden mahdollinen tuonti kampukselle

Turun kaupungin hyvinvointitoimialalla on katsottu, etta terveysaseman sijoittaminen uuden kiinteistén
valittomaan laheisyyteen ei ole tdssa vaiheessa tarpeellista. Hyvinvointitoimialalla on katsottu, etta ter-
veysasemien verkkoa tarkastellaan omana erillisend kokonaisuutenaan eikd nykyisia suunnitelmia ole
tdssa vaiheessa syyta muuttaa. Terveysasemaverkostoon liittyen ajankohtaista on sen sijaan miettia
sitd, miten niiden yhteyteen saadaan toimivat matalan kynnyksen psykiatriapalvelut.

Sosiaalihuollon erityispalvelut

Terveydenhuollon jarjestamissuunnitelman asiantuntijatydryhman kokouksessa on kasitelty kysymysta
siitd, olisiko uuteen kiinteistoon tarpeen keskittdd myos joitakin sosiaalipuolen erityispalveluja. Tarvetta
sosiaalihuollon erityispalvelujen tuomiselle nyt suunniteltavaan uuteen kiinteistdon ei kuitenkaan katsottu
olevan.

Toiminnallisen suunnittelun integroituminen tilatarvetydryhman tydskentelyyn
Tilatarvety0ryhma tarvitsee tilasuunnitteluun organisaatioiden yhdistymisté valmistelevalta tyéryhmalta
seuraavat asiat:

. Organisaatiorajapintojen méaarittely. Vastuunjako: peruspalvelut, sosiaalipuoli, psykiatrian
aluepoliklinikat ja paihdehoito

. Kaikki keskitetyt palvelut uudisrakennuksessa

. Turun aluepoliklinikan sijoittuminen

Organisaatioiden yhdistymista valmistelevan tyéryhméan asettama toiminnallisen suunnittelun alaty-
ryhma pyrkii priorisoimaan nama asiat tydskentelyssaan.

Molempien organisaatioiden tilojen kuntokartoitus on tehty. Hankesuunnitelman tekeminen on k&aynnis-
tetty, ja ennen varsinaista tilasuunnittelua osallistutaan Aalto yliopiston jarjestdmaan tutustumismatkaan
Ruotsin ja Tanskan psykiatrian palvelujarjestelmiin 3-5.2.2016.

4. Sote-uudistus

Tybryhman tehtavaksiannon mukaisesti sen tulee huomioida mahdolliset valtakunnalliset sote-lin-
jaukset. Keskeinen tyéryhman tydskentelyn aikana tullut uusi, valtakunnalliseen sote-uudistukseen
liittyva konkreettinen p&éatds on ollut pdatds Sote-alueiden maaréstd. Sen mukaan Varsinais-Suo-
men alueelle muodostuu yksi sote-alue. Ty6ryhmé katsoo tydnsa olevan selkeasti sote-uudistuksen
tavoitteiden mukainen. Em. paatoksen perusteella on ilmeista, etta sote-uudistuksen myota tulee
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joka tapauksessa muodostumaan yksi, maakunnallinen mielenterveyspalveluita jarjestava organisaa-
tio.

5. Tydéryhmén ehdotukset

Tybryhma on tehtavaksiantonsa mukaisesti valmistellut suunnitelmaa Varsinais-Suomen sairaanhoitopii-
rin ja Turun Kaupungin psykiatrian organisaatioiden yhdistamiseksi valtakunnalliset sote-ratkaisut huomi-
oiden. Tyéryhméan ndkemyksen mukaan ehdotus sairaanhoitopiirin ja Turun kaupungin psykiatrian orga-
nisaatioiden yhdistdmisesté on sote-uudistuksen tavoitteiden mukainen, toiminnallisesti jarkeva ja kus-
tannustehokkuutta lisaava.

Ty6ryhman nédkemyksen mukaan ei sen sijaan ole perusteltua toteuttaa organisaatioiden yhdistamista
vasta uuden yhteisen psykiatrisen sairaalan valmistuttua. Ensinnakin organisaatiot yhdistamalla voitaisiin
saada synergiahyotyja toiminnassa jo ennen uutta sairaalaa. Esimerkiksi akuuttipsykiatrinen, tahdosta
riippumaton hoito ja siihen liittyva paivystys voitaisiin todennakoisesti keskittda yhteisiin tiloihin jo ennen
uutta sairaalaa. Tama toimisi luontevana jatkona yhteiselle mielenterveys- ja paihdepaivystykselle joka
avattiin alkuvuodesta 2015. Henkiloston kayttoa ja ostopalveluita voitaisiin yhtendistaa, ja rekrytointikil-
pailusta paasta eroon. Toisaalta organisaatioiden toimintojen yhteensovittaminen jo ennen uutta sairaa-
laa helpottaisi todennakoisesti muuttoa uusiin tiloihin. Uusi organisaatiorakenne olisi jo luotu, kaytannén
yhteistydmallit toiminnassa ja vastuusuhteet selvilla jo ennen muuttoa. Kolmanneksi sote-uudistuksen
nakokulmasta yhteisen organisaation muodostaminen ennen sote-uudistusta helpottaisi merkittavasti
itse sote-uudistukseen vaajaamatta liittyvaa huomattavaa hallinnollista mullistusta.

Tybryhma esittda johtopaéatdksendan, ettd Turun Kaupungin ja Varsinais-Suomen psykiatrian tila- ja or-
ganisaatiorakennehankkeen valmistelua jatketaan aiempien linjauksien ja taméan raportin pohjalta. Ty6-
ryhma ehdottaa kuitenkin, ettd organisaatioiden yhdistamisen tavoiteaikatauluksi asetetaan 1.1.2017, ja
ettd jo sitd ennen pyritaan tiivistamaan maakunnallista yhteisty6ta siten, etta toiminnallisessa suunnitel-
massa esitettyja uudistuksia voitaisiin mahdollisimman pitkélle aikaansaada jo ennen uutta kiinteist6a.
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Liite 2. Tyéryhmien kokoonpanot

Poliittinen ohjausryhma

Turun Kaupungin edustajat

Aila Harjanne
Mette Karlsson
Jarmo Rosenlof

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin edustajat
Piia Elo

Jukka Karkkainen
Pentti Huovinen

Organisaatioiden yhdistymisté valmisteleva tyoryhma

Turun kaupungin edustajat:

ylilaakari Jyrki Heikkila

ylilaakari Erkki Aarela

ylilaékari Paivi-Leena Honkinen

asiantuntijaldakari Hilkka Virtanen

ylihoitaja Maria Oksanen-Makela

henkildstén edustajat mielenterveyshoitaja Pekka Péyhdnen varalla
toimintaterapeutti Petteri Saarioja

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin edustajat:

Kayttdjan edustaja:

Asiantuntijasihteerit:

Samuli Saarni, johtajaylilaakari, VSSHP, pj

Hasse Karlsson, aikuispsykiatrian tulosaluejohtaja

Juha Koivu, toimialuejohtaja

Tommi Vayrynen, ylilaakari

Marjo Saarenmaa, johtava ylihoitaja

Reijo Gronfors, toimitusjohtaja, Turunmaa

Ari Lahti, osastonylilddkari, Turunmaa

Lauri Tanner, hallintojohtaja

henkil6stdn edustaja erikoislaakari Leena Kéhéri, varalla sairaanhoi-
taja Janne Sj6lund

Pirjo Metsaranta, kuntoutusneuvoja (MTKL)

Pasi Oksanen
Olli Oranta
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Tilatarvetyoryhma

Turun kaupungin edustajat:

apulaiskaupunginjohtaja Jarkko Virtanen pj,

vs .tilajohtaja Tuomas Koskiniemi

ylilaakari Jyrki Heikkila

ylihoitaja Jaana Silvola

asiantuntijalddkari Hilkka Virtanen

talous- ja hallintojohtaja Max Lénnqvist varalla ylihoitaja Taina Soini
henkilostén edustajat JHL ry:n paéluottamusmies Markku Oksanen
varalla Mira Niittymaki

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin edustajat:
e Samuli Saarni, johtajaylilaékari
Sirpa Vuorinen, ylihoitaja, aikuispsykiatria
Marjo Saarenmaa, johtava ylihoitaja
Hannu Hyvonen, tulosaluejohtaja, nuorisopsykiatria
Juha Rantasalo, teknillinen johtaja
henkiloston edustajat Tehy ry:n Leena Kaatikko, varalla Janne Sjolund

Kayttdjan edustaja:

e Pirjo Metsaranta, kuntoutusneuvoja (MTKL)
Asiantuntijasihteeri:

o Pekka Makkonen
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Liite 4. Toiminnallisen suunnittelun alatyéryhma

Asiantuntijasihteerit

Jyrki Heikkild, ylilaakari, Turku, pj

Hilkka Virtanen, asiantuntijaladkari, Turku

Maria Oksanen-Makela, ylihoitaja, Turku

Tommi Vayrynen, ylilaédkari, VSSHP

Sirpa Vuorinen, ylihoitaja, VSSHP

Ari Lahti, ylilaakari; Turunmaan sairaala, VSSHP

Hasse Karlsson, aikuispsykiatrian tulosaluejohtaja, VSSHP
Pekka Makkonen, erikoissuunnittelija, VSSHP

Marjo Saarenmaa, vs. toimialajohtaja, VSSHP

Kahari Leena erikoislaakari, henkildston edustaja, VSSHP, varalla Janne Sj6-
lund

Pasi Oksanen, suunnittelukoordinaattori, Turun kaupunki
Olli Oranta, hallinnollinen osastonhoitaja, VSSHP



