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Turvapaikanhakijoiden terveydenhuollon
jarjestamistapaa tulisi uudistaa

uomeen tuli vuosien 2015-2016 aikana

aiempaan verrattuna poikkeuksellisen pal-

jon turvapaikanhakijoita: 32476 vuonna
2015 ja $ 657 vuonna 2016. Turvapaikanhakijoi-
den suuri mairi korosti vastaanottojérjestelman
haavoittuvuuksia. Sisiministerion (SM) vuonna
2017 tilaama tarkastelu havaitsi puutteita esi-
merkiksi viranomaisten yhteistydssa (1). Ladka-
rilehden katsauksessa totesimme samankaltaisia
haasteita turvapaikanhakijoiden terveydenhuol-
lon jirjestimisessi (2). Turvapaikanhakijoiden
alkutarkastukset olivat ohjeiden mukaisesta
aikataulusta reilusti jiljessd, eikd terveyden-
huollon toimijoiden vilinen yhteisty6 etenkéin
tartuntatautien torjunnan nikékulmasta ollut
optimaalista (3,4). Esimerkiksi tartuntatautien
seulonnasta litkkui kansallisesta ohjeistuksesta
poikkeavia sairaanhoitopiirien ohjeita.

Vaikka viime vuosina Suomeen saapuvien
turvapaikanhakijoiden maard on kriisid edelta-
viainkin aikaan verrattuna ollut vihiinen (va-
jaan viidentuhannen hakemuksen luokkaa vuo-
dessa), Suomen on varauduttava mahdollista
seuraavaa aaltoa varten mahdollisimman hyvin.
SM:n tarkastelun tidydentimiseksi sosiaali- ja
terveysministerién (STM) tulisi arvioida kaik-
kien toimijoiden rooli ja toiminta etenkin vuo-
sina 2015 ja 2016. STM:n tulisi lisdksi tehda
kokonaisvaltainen katsaus Suomen vasteesta
laajamittaiseen maahantuloon nimenomaan
terveydenhuollon nikokulmasta (4). Arvioin-
nissa on mahdollista hyédyntaa WHO:n Eu-
roopan aluetoimiston laatimaa tyokalua selvit-
tamian terveysjirjestelmin pystyvyyttd vastata
laajamittaiseen maahantuloon (S). Talla tyoka-
lulla eri alan asiantuntijoista ja sidosryhmisti
koostuva ryhmad arvioisi asiakirjojen ja eri toi-
mijoiden haastattelujen perusteella nykytilan-
teen seki laatisi suositukset terveydenhuollon
valmiuden kohentamiseksi.
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Turvapaikanhakijoille on vuoteen 2019
mennessd jirjestetty terveyspalvelut vastaanot-
tokeskuksissa, kunnallisessa terveydenhuollos-
sa sekd yksityisten toimijoiden piirissd. Toimin-
taa on rahoittanut, valvonut ja ohjannut Maa-
hanmuuttovirasto. Lisdksi STM on laatinut oh-
jeistusta kunnille ja Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos ohjannut tartuntatautien seulontaa seka
rokottamista. Aluehallintovirastot sekd Valvira
ovat valvoneet turvapaikanhakijalasten ja ras-
kaana olevien pdasya kunnallisiin palveluihin.
Eduskunnan oikeusasiamies on pyydettiessi
selvittinyt turvapaikanhakijoiden terveyspal-
veluihin liittyvidi toimintaa.

Julkisen ja yksityisen terveydenhuollon pa-
loittain koottu rinnakkainen terveydenhuol-
tojdrjestelmd on osoittautunut hallinnollisesti
haastavaksi, vaikeaksi valvoa sekd epdoikeu-
denmukaiseksi turvapaikanhakijoille (4). Eh-
kiisevin terveydenhuollon kuten neuvolapal-
veluiden osalta tilanne on ollut paikoittain kes-
tamaton ja syrjivd. Myos terveystiedonkulussa
eri toimialojen vililld on ollut haasteita. Lisiksi
kunnilla on jatkuvasti edessddn uusia haasteita,
kun oleskeluluvan saaneet turvapaikanhakijat
siirtyvit kuntien terveydenhuollon piiriin (6).

Puchner kirjoituskumppaneineen vaati
vuonna 2018, ettd pakolaisten ja muidenkin
maahanmuuttajien terveydenhuollon jirjesti-
misessd tulisi siirtyd pelastustoiminnasta yk-
silolliseen ja integroituun terveydenhuoltoon
(7). Kokemuksemme perusteella turvapaikan-
hakijoiden terveydenhuollon jirjestiminen
julkisen terveydenhuollon piirissd olisi ensi-
arvoisen tirkedd etenkin neuvolapalvelujen
osalta, toisaalta palvelujen oikeellisuuden, mut-
ta my6s hoidon jatkuvuuden kannalta. Lihes
puolet turvapaikanhakijoista saa jonkinlaisen
oleskeluluvan, joko pakolaisaseman myonta-
misen, perhesuhteiden tai tyon perusteella (8).
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TAULUKKO. Nykyinen jérjestelmd ja ehdotus turvapaikan-
hakijoiden terveydenhuollon jérjestamisesta.

Ohjaa Migri STM/THL
Jarjestda | Vastaanottokeskus (VOK) | THL

Tuottaa VOK, kunta, muut VOK, kunta, muut
Maksaa Migri THL

Valvoo Migri AVI/Valvira

Heidin integroimistaan suomalaisen julkisen
terveydenhuollon palvelujen kiyttdjiksi auttai-
si palveluihin ja jarjestelméin tutustuminen jo
oleskelulupapiitoksen odotusaikana.

Jokainen turvapaikanhakija kuuluu jonkin
vastaanottokeskuksen palveluiden piiriin var-
sinaisesta majapaikasta riippumatta. Vaikka
ehdotammekin turvapaikanhakijoiden rinnak-
kaisen terveydenhuoltojirjestelmin poistamis-
ta, pidimme vastaanottokeskuksissa toimivia
hoitajia valttimittomadna osana turvapaikan-
hakijoiden terveydenhuoltoa. He suorittavat
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KIRJALLISUUTTA

ohjeidenmukaisia alkuterveystarkastuksia ja
jarjestavat niihin liittyvit jatkotoimenpiteet,
joista laboratorio- ja kuvantamistutkimukset
sekd laakarintarkastukset on tahén asti tuotettu
kdytinnodssa yksityisilld toimijoilla (9). Lisdksi
he tekevit olennaista hoidontarpeen arviointia
ja toimivat yhteistyssa kunnallisen puolen ter-
veydenhuollon ammattilaisten kanssa.
Ehdotuksemme on, ettd nykyistd turva-
paikanhakijoiden terveydenhuollon jirjesti-
mistapaa tarkasteltaisiin ja arvioitaisiin mah-
dollisuutta toteuttaa heidin koko terveyden-
huoltonsa osana julkista terveydenhuoltoa
(TAULUKKO). Ehdottamassamme mallissa olisi
yhtalaisyyksid nykyisen vankiterveydenhuolto-
organisaation kanssa (10). Mallimme lisdisi
turvapaikanhakijoiden terveydenhuollon to-
teutuksen ja valvonnan selkeyttd. Se myos ta-
kaisi turvapaikanhakijoiden tasa-arvoisemman
padsyn hoitoon riippumatta siitd, minka alueen
vastaanottokeskukseen hinet on sijoitettu. W
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