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MAASEUDUN TULEVAISUUS

Syksyn soppa. Eri kaalilajeista syntyy mauk-
kaita keittoja. Lehtikaalin kovan ruodin voi
poistaa, silla se vaatii pitkdhkoa kypsytysta. sivuis

Luvassa luomua. Kotimaista
luomubroileria odotellaan
kauppoihin tinaan. sivuis

Naisilta perheille. Heidi Idman keikutti
ystiavansa poikaa Tito Leonia Naisten
Pankin tapahtumassa Loviisan torilla. sivu13

Kuolevien hoidossa 1so|

Saattohoitopotilaita

on jokaisessa kunnassa.
Kuntien satsaukset
viimeisten viikkojen
hoitoon vaihtelevat.

Saattohoidon saatavuus ja laatu vaihte-
levat Suomessa.

Tilanne on parantunut, mutta edel-
leen on vahvempia ja heikompia kuntia,
sanoo vs. ylildékéiri Juho Lehto Tampe-
reen yliopistollisen sairaalan palliatiivi-
sesta yksikostd. ”Satsaukset ja resurssit
vaihtelevat asuinpaikasta riippuen. Niin
ei tietenkéiin saisi olla.”

”Saattohoito etenee, mutta ei niin
nopeasti kuin pitdisi”, sanoo Valviran
ylilagkéri Sari Anttila.

Anttila muistuttaa, ettd jokaisessa
kunnassa on saattohoitopotilaita. ”Ter-
veyskeskuksissa ei aina ole edes paikko-
jaheille”

Myoskidn ladkireiden ja hoitajien
osaaminen ei kaikkialla riitd. Yhden
hengen huoneita ei ole tarpeeksi, mutta
niitd on rakenteilla sairaaloihin.

Suunnitelmia tehdaan

Isoja harppauksia on otettu eteenpiin,
kertoo Etenen piisihteeri, yliladkari
Ritva Halila sosiaali- ja terveysminis-
teriostd. Etene on valtakunnallinen
sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvot-
telukunta.

Halilan mukaan esimerkiksi Helsin-
gin ja Uudenmaan sekd Pirkanmaan sai-
raanhoitopiirilld on koko alueen kattava
saattohoitosuunnitelma. Turku ja Kuo-
pio valmistelevat omiaan niiden pohjalta.

”Vield on alueita, joista kuuluu viestig,
ettd saattohoito on jérjestetty sattuman-
varaisesti”, Halila kertoo.

Esimerkiksi Oulun ja Lapin sairaan-
hoitopiireissd yhteniistd, koko alueen
kattavaa suunnitelmaa ei ole.

Laakareitd kiinnostaa

Saattohoidossa saatetaan ihminen kuo-
lemaan ja lievitetdéin kuolevan kirsimyk-
sid.

Terveyskeskus on yleisin saattohoito-
paikka. Lehdon mukaan kaikissa yliopis-
tosairaaloissa alkaa olla palliatiivinen yk-
sikkd, joskin niiden resurssit vaihtelevat.
Monissa isoissa keskussairaaloissa on
palliatiivinen konsultaatiotiimi.

Palliatiivinen hoito tarkoittaa oireen-
mukaista hoitoa, jonka loppuvaihe on
viimeisten viikkojen tai piivien saatto-
hoito.

Halilan mukaan nuoret ladkirit ovat
herénneet saattohoidon tdrkeyteen.
My®6s hoitajien koulutus on lisdéntynyt.

Halila muistuttaa, etti resursseista
puhuttaessa saattohoito on edullista
ihmisty6té, ei kallista tekniikkaa.

Kotisairaanhoito kuskina

Lehdon mukaan hyviin saattohoitoon
kuuluu mahdollisuus hyvéin kotisaat-
tohoitoon. Haja-asutusalueilla tilanne
monimutkaistuu.
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Usein eldmén loppuvaiheessa saatto-
hoidettavan luona pitdi kédyda jopa viisi
kertaa vuorokaudessa.

?Mitd pidemmit vilimatkat, sitd
enemméin joudutaan tukeutumaan
vuodeosastoihin. Jos on sata kilometrii
vilid ja monta hoidettavaa, kotisairaan-
hoito ajaa kiytinngssi vain autoa.”

Lehdon mukaan pienissi kunnissa on
my0s hyvii ratkaisuja.

”Paljon on kiinni siit4, onko kunnassa
ollut asiasta kiinnostuneita lidkéreiti ja
hoitajia. Pienimuotoiset ratkaisut eivét
vaadi valtavia lisdresursseja, paljon on
kiinni tietotaidosta ja tahdosta.”

Kipu poikii kanteluita

Anttilan mukaan terveydenhuoltoa
valvovaan Valviraan kannellaan eniten
riittimittomasti kivunhoidosta.

”Kipuldékettd on annettu liian vihin.
Ei ole osattu tunnistaa kipua eiké seura-
ta, tehosiko ladkitys.”

Lehdosta timi on surullista kuulla.
”Kipuun on kiinnitetty huomiota tosin
pitkddn. Harmillista, jos siinidkin on
edelleen viliinputoajia.”

Eisaa tulla yllatyksena

Omaiset yllattyvit vililld tiedosta, et-
td potilas on eldménsi loppusuoralla,
Anttila kertoo. Siti ei ole osattu kertoa
heille.

”Omaisen ja potilaan kanssa pitédé
keskustella siitd, missd mennéin. Ei saa
tullaylldtyksend, etté ollaan saattohoito-
vaiheessa.”

PAULA LIESMAKI

SAATTO-
HOITO

15000
tarvitsee
joka vuosi

Saattohoitoa tarvitsee vuosittain
noin 15000 potilasta.

Noin puolet heista voidaan hoitaa
kotona kotisairaanhoidon tai
kotisairaalan avulla. Muut potilaat
tarvitsevat hoitoa sairaalassa tai
saattohoitokodeissa.

Keskustelu kuolevien hoidon
kehittamisesta alkoi 1970-luvulla.
1980-1990-luvuilla voimistuivat
ajatukset saattohoitokotien
rakentamisesta.

Kotikuolema oli miltei havinnyt.
Kuolevat hoidettiin useimmiten

sairaaloissa tai terveyskeskusten
vuodeosastoilla.

Lahteet: Hilkka Sandin vaitoskirja,
STM: Hyvé saattohoito Suomessa,
Etene: Saattohoito Suomessa
vuosina 2001, 2009 ja 2012.
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Matti Jyvala asui avopuolisonsa Paivin kanssa tassa pihapiirissa yli 20 vuotta. Viimeiset ajat olivat raskaita. ”Jonkun pitédisi olla kotona 8 paivaa viikossa, 25 tuntia vuorokaudessa.”

Paivi sal kuolla kotona

”Jokainen haluaa kuolla kotonaan”, sa-
noo kemijérveldinen Matti Jyvili.

Hinen avopuolisonsa Piivi kuoli tam-
mikuussa paksusuolensyépdin. Matti,
tytér ja poika hoitivat Péivid kotona.

Lisdksi sairaanhoitajat kdvivit katso-
massa Péivid monta kertaa piivissi. He
huolehtivat l4dkkeisti ja kivunlievityk-
sestd.

”Olen tyytyviinen ja kiitollinen, ettd
annettiin mahdollisuus kuolla kotona.
Kaikilla ei ole sitd mahdollisuutta, mutta
se pitéisi antaa jokaiselle”, Jyvild sanoo.

Perheet hajallaan maailmalla
Jyvild pohtii, miten homma toimii sa-

dan kilometrin paissi. Nyt sairaalaan
oli parinsadan metrin matka.

”Miten sini haluaisit tulla hoidetuksi?
Milti tuntuisi huone 12, kun haluat olla
kotona?” hin kysyy.

”Ennen koko perhekunta asui samassa
pihapiirissd. Thminen sai kuolla kotona,
jos halusi. Nyt perheet ovat hajallaan
maailmalla.”

Viimeinen kuukausi kotona

Piivin sairaus kesti vuoden ja nelji kuu-
kautta. Viimeisen puolen vuoden aikana
tuli selviksi, ettei siitd ollut mahdollista
selvitd. Diagnoosi tuli liian myohiin:
leikkaus ei auttanut.

Avopuoliso tarvitsi kotona koko ajan
toisen ihmisen apua. ”70-vuotiaana
auttaminen kéy tosi raskaaksi”, sanoo
60-vuotias Jyvila.

Vililld kdytiin sairaalassa, jolloin omai-
set pédsivit lepddmain.

Viimeisen kuukauden Péivi halusi olla
kotona. Hiin kiivi kaupassa ja teki kotitoi-
td, kunnes vointi heikkeni.

Tammikuun viimeisené péivind hin
nukkui pois.

Vapaaehtoinen rinki
Osastonhoitaja Kaija Nurmi sairaala
Lapponiasta kertoo, etti kotihoito harki-
taan tapauskohtaisesti.

Téssd tapauksessa nelji Lapponian
sairaanhoitajaa muodosti vapaaehtoisen
ringin. "Kotihoidossa ei ole riittavisti sai-
raanhoitajia toteuttamaan suonensisdista
hoitoa”

”Potilaan toive olla kotona oli niin
kova, ettd ajattelimme, ettd emmek6hén
sithen pysty. Kauas periferiaan olisi aika
mahdotonta hoitaa télla tavalla.”

Nurmen mukaan omaiset tekivit suu-
rimman tyon.

Kemijarvella harva kuolee kotiin

Kemijérvelld on suunnitteilla isompi
saattohoitorinki, kertoo kaupungin hoi-
va- ja hoitoty6n johtaja Risto Hurnanen.

Ensi vuonna kdynnistyvidin rinkiin
kaavaillaan mukaan sairaanhoitajia ja
seurakuntaa. ”Rinkiin pitdd kouluttaa ih-
misié, jotta saamme enemmaén resursseja
kéyttoon.”

Viimeisten pdivien viettiminen kotona
ei Nurmen mukaan ole Kemijirvelld ai-
van tavanomaista. Se vaatii omaisilta isoa
panostusta ja ldsnioloa.

”Aika harva haluaa kuolla kotona.
Kuolemasta on tullut laitoskeskeistd”,
Hurnanen sanoo.

”Pyrimme jirjestiméin, ettd kotona
voisi kuolla. Koen sen tirkeiksi asiaksi.
Mahdollista se on, kun rinki saadaan
pydriméin.” PAULA LIESMAKI

Saastot
nakyvat
saattohoito-
kodissa

Suomessa on neljé saattohoitokotia: Tu-
russa, Tampereella, Himeenlinnassa ja
Helsingissa.

Vuonna 1988 avattu Pirkanmaan
hoitokoti on niistd vanhin - se on myGs
Pohjoismaiden ensimmaéinen saattohoi-
tokoti.

Johtaja Mirja Jussila kertoo, ettd
24-paikkainen saattohoitokoti tukee
my0s kotihoitoa. Kotona hoidettavia
potilaita on 30-40.

Viime vuonna Pirkanmaan hoitoko-
dissa kuoli 250 ihmistd. Kotikuolemia
niisté oli 13. Kotihoidossa hoidettujen
miérd on kasvanut viime vuosina.

Kodeissa pystytdin olemaan entisti
pidempaiin. ”Keskimaiiréiset hoitoajat
osastolla ovat lyhentyneet 2-3 viik-
koon.”

Julkisen talouden sddst6t nékyvit
myos saattohoidossa. ”Sadan kilometrin
piddhidn emme ole vield lihteneet. Nailld
resursseilla emme voi kasvattaa aluet-
ta”, Jussila sanoo.

Syopidpotilaiden Hoitokotisd#tion
ylldpitdmi hoitokoti tekee kotihoitoa
Tampereen seudulla.

Omaisten tukeminen on térke#i.
”Tehtdvimme on saattaa potilaita kuo-
lemaan ja samalla saattaa omaisia takai-
sin eldm&4n.”

PAULA LIESMAKI

Auttaisiko laki?

Suomeen on vaadittu saattohoitolakia,
silld suositus ei ole tasannut alueellisia
eroja saattohoidossa.

Vs. ylildédkiri Juho Lehto pitdi lakia
hyvéni ideana.

”Meilld on monta lakia, joilla pyritdin
turvaamaan yhteiskunnan heikkoja ja
suuren avun tarpeessa olevia. Kuolevat
ihmiset ovat jossain méérin erityisryh-
mi yhteiskunnassa.”

Valviran kanta ehdotettuun saatto-
hoitolakiin on, etti potilaslain mukaan
jokaisella on oikeus hyvéén terveyden
ja sairaanhoitoon, ja siten hyvéin saat-
tohoitoon.

Sosiaali- ja terveysministeriossi saat-
tohoitolaki ei ole saanut tuulta purjei-
siinsa.

”Laista tulee helposti minimi”, sanoo
ylilddkiri Ritva Halila.

Hin kysyy, onko vanhuspalvelulaki
muuttanut merkittdvésti vanhusten
asemaa tai hoivan laatua.

”Yleinen keskustelu 2000-luvulla
on saanut paljon aikaan. Miti laki toisi
lis#ad?”

PAULA LIESMAKI

"Tehta-
vamme

on saattaa
potilaita
kuolemaan
jasamalla
saattaa
omaisia
takaisin

elamaan.”
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