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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi potilaan asemasta ja

oikeuksista

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan saddettdviksi laki
potilaan asemasta ja oikeuksista. Laki sisiltdisi
potilaan hoitoon ja kohteluun liittyvét keskei-
set oikeudelliset periaatteet. Lailla selkiinnytet-
tdisiin ja vahvistettaisiin potilaan oikeusturvaa
sekd edistettdisiin luottamuksellisten hoitosuh-
teiden syntymistd moniulotteisessa ja teknisty-
vissd terveydenhuollossa. Laki koskisi sekd
julkista ettd yksityistd terveyden- ja sairaanhoi-
toa.

Laissa ehdotetaan, ettd hoitoonsa tai kohte-
luunsa tyytymaton potilas voi tehdd muistutuk-
sen terveydenhuollon toimintayksikdssé tervey-
denhuollosta vastaavalle johtajalle. Lisiksi po-
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tilas voisi edelleen turvautua jo nykyisin kidy-
tettdvissd oleviin oikeussuojakeinoihin.

Jokaiseen terveyskeskukseen ja sairaalaan tai
muuhun terveydenhuollon toimintayksikkdon
ehdotetaan nimettiviksi potilasasiamies, jonka
tehtdvit olisivat neuvoa-antavia ja tiedottavia.
Potilasasiamichen tehtdvét voitaisiin antaa toi-
mintayksikon palveluksessa jo olevalle henki-
16lle. Lisdksi kahdella tai useammalla toimin-
tayksikolld voisi olla yhteinen potilasasiamies.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan aikai-
sintaan puolen vuoden kuluttua sen hyviksy-
misestd ja vahvistamisesta.
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YLEISPERUSTELUT

1. Esityksen yhteiskunnallinen
merkitys

1.1. Tavoitteet

Potilaan asemasta ja keskeisistd oikeuksista
saddettivin lain tarkoituksena on selkiinnyttdd
ja yhtendistdd potilaan hoitoa ja Kkohtelua
koskevien periaatteiden soveltamista. Potilaan
oikeuksia vahvistamalla parannetaan tervey-
denhuollon oikeusturvaa. Lisdksi lain tavoittee-
na on parantaa potilaiden ja terveydenhuolto-
henkildston vilisid suhteita.

Potilaan hoitoa ja kohtelua koskevien pe-
riaatteiden sddtimistd lailla puoltavat tervey-
denhuollon teknistyminen ja eriytyminen sekd
hoitoyksikdiden suurentuminen. Terveyden- ja
sairaanhoidossa syntyy enenevisti tilanteita,
joissa potilaan oikeuksia, kuten henkildkoh-
taista koskemattomuutta tai itsemadrddmisoi-
keutta, saatetaan loukata tai vaarantaa.

Potilaiden, terveydenhuoltohenkildoston ja
terveyshallinnon kannalta on perusteltua rat-
kaista potilaan hoidosta ja kohtelusta syntyvit
ristiriidat ja erimielisyydet mahdollisimman
joustavasti kussakin terveydenhuollon toimin-
tayksikGssd. Tahdn pyritadn sillé, ettd tyytyma-
tdn potilas voi tehdd muistutuksen terveyden-
huollon toimintayksikén vastaavalle johtajalle
seki potilasasiamiesjirjestelmin perustamisella.

1.2. Keinot
1.2.1. Lain rakenne ja pddsisdlto

Ehdotetulla lailla on tarkoitus sditda keskei-
sistd potilaan hoitoon ja kohteluun liittyvista
periaatteista. Tyhjentdvd potilaan oikeuksien
sadtaminen tdssd laissa ei ole tarkoituksenmu-
kaista. Esimerkiksi potilaan oikeus taloudelli-
siin etuuksiin sairausajalta miiriytyy sosiaali-
vakuutuslainsddddnnon sekd virka- tai tyGeh-
tosopimusten perusteella. Potilasvahinkojen
korvaamisesta sdddetddn potilasvahinkolaissa
(585/86). Lisdksi potilasta koskee myds muu
yleinen lainsdddintd, esimerkiksi muutoksen-
hakumenettelyd, yleistd oikeusaputoimintaa,
maksutonta oikeudenkdyntid ja vahingonkor-
vausta koskevat sdfdokset.

Laissa ehdotetaan sdddettidviksi potilaan oi-
keudesta hyvddn hoitoon ja siihen liittyvdin

kohteluun, potilaan hoitoon pdisystd, potilaan
tiedonsaantioikeudesta ja itsemiadrddmisoikeu-
desta, alaikdisen potilaan asemasta, potilasasia-
kirjojen laatimisesta ja sdilyttimisestd, potilas-
asiakirjoihin sisdltyvien tietojen salassapidosta,
potilasasiamiehestd sekd muistutuksesta tervey-
denhuollon toimintayksikossa.
Kehitysvammaisten erityishuollosta annetus-
sa laissa (519/77), pdihdehuoltolaissa (41/86),
tartuntatautilaissa (583/86) ja mielenterveysiais-
sa (1116/90) sdddetddn henkilén tahdosta riip-
pumatta annettavasta hoidosta. Potilaan suos-
tumuksesta ja terveydenhuoltohenkildstoon
kuuluvan selontekovelvollisuudesta on myds
erityissddnndksid. Tamé erityislainsdddantd on
tarkoitus jittdd edelleen voimaan. Ehdotettua
lakia potilaan asemasta ja oikeuksista olisi
kuitenkin sovellettava myds mainituilla tervey-
denhuollon alueilla, jollei erityissddnndksisté
muuta johdu. Niinpd potilaan hoitoa ja koh-
telua koskevia yleisperiaatteita tulisi soveltuvin
osin noudattaa esimerkiksi potilaan tahdosta
riippumatta annettavassa hoidossa.

1.2.2. Lain soveltamisala

Laki koskisi potilaan asemaa ja oikeuksia
terveyden- ja sairaanhoidossa. Potilas méaritel-
tdisiin henkiloksi, joka kdyttda terveyden- tai
sairaanhoitopalveluja tai joka joutuu niiden
kohteeksi. Terveyden- ja sairaanhoidon késite
ei ole sisdll6ltddn tarkkarajainen. Kisitettd el
ole aina lainsdddinndssd médritelty, vaikka sita
kéytetddn useissa yhteyksissid esimerkiksi kan-
santerveyslaissa (66/72). Erikoissairaanhoito-
laissa (1062/89) on erikoissairaanhoito ja mie-
lenterveyslaissa mielenterveystyéhén kuuluva
terveyden- ja sairaanhoito yleiselld tasolla mia-
ritelty. Yksityisestd terveydenhuollosta anne-
tussa laissa (152/90) on mdidritelty yksityisen
terveydenhuollon palvelujen, palvelujen tuotta-
jan sekd itsendisen ammatinharjoittajan kasit-
teet.

Ehdotetussa laissa terveyden- ja sairaanhoi-
dolla tarkoitetaan yksilon terveydentilan mia-
rittdmiseksi taikka hinen terveytensi palautta-
miseksi tai yllapitdmiseksi tehtidvid toimenpitei-
td, joita suorittavat terveydenhuollon ammatti-
henkil6t tai joita suoritetaan terveydenhuollon
toimintayksikossd. Terveydenhuollon ammatti-
henkilolld tarkoitetaan henkil6d, joka harjoit-
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taa terveyden- ja sairaanhoitotoimintaa lakiin
perustuvan oikeuden nojalla tai joka on sosiaa-
li- ja terveyshallituksessa lain nojalla rekisteroi-
ty.
Laki on tarkoitettu noudatettavaksi sekd
julkisessa ettd yksityisessid terveyden- ja sai-
raanhoidossa.

Mitddn terveydenhuollon osa-aluetta ei ole
tarkoitus jattdd lain soveltamisalan ulkopuolel-
le. Siten esimerkiksi sosiaalihuolion laitoksissa
annetut 1ddkirin, sairaanhoitajan, lddkintivoi-
mistelijan ja muiden terveydenhuollon ammat-
tihenkildiden palvelut kuuluvat lain soveltami-
salaan. Ehdotetun lain soveltamisala olisi taltd
osin yhdenmukainen potilasvahinkolain ja ter-
veydenhuollon ammatinharjoittamislainsdidéan-
non soveltamisalan kanssa.

Ehdotetun lain tarkoituksena on nykyistd
selkedimmin mdarittdd potilaan hoidossa ja
kohtelussa hyviksyttivd ja moitittava menette-
ly. Laissa ei olisi erityistd sanktiojirjestelmad
Iukuun ottamatta salassapitovelvollisuuden rik-
komisesta ehdotettua  rangaistussddnnosta.
Lain vastaisen menettelyn seuraamukset olisi-
vat riippuvaisia siitd, onko teosta aiheutunut
potilaalle vahinkoa, onko kyseessd potilasva-
hinkolain vai vahingonkorvauslain (412/74) no-
jalla korvattava vahinko sekd, onko menettely
rikosoikeudellisesti arvioiden rangaistava vai
johtaako se kurinpidollisiin  seuraamuksiin.
Hoitoonsa tai kohteluunsa tyytyméttéman po-
tilaan terveydenhuollon toimintayksikolle teke-
mdi muistutusta kisiteltiessd on tarkoitus sel-
vittdd ne potilaan hoitoon ja kohteluun liitty-
vit ristiriitatilanteet, jotka eivdt anna aihetta
muussa laissa sdddettyihin seuraamuksiin.

Potilaan oikeuksien loukkaaminen voi esi-
merkiksi olla rikoslain 13 luvun 6 §:ssd tarkoi-
tettua syrjintdd tai 38 luvun 3 §:n 1 momentissa
sdddetyn 14dkdrin salassapitovelvollisuuden rik-
komista.

2. Nykyinen tilanne
2.1. Lainsaadanto

Terveydenhuollon lainsdddidntd koskee pai-
asiassa terveyden- ja sairaanhoidon toimintojen
jarjestdmistd, terveyshallintoa sekd terveyden-
huoltohenkildstén asemaa ja valvontaa. Poti-
laan asemaa ja oikeuksia suoranaisesti maéarit-
tdvid sdanndksid on lainsaddanndssdmme var-

sin vdhidn ja nekin sijaitsevat hajallaan eri
laeissa.

Potilaan hoitoon ottaminen kunnan tai kun-
tainliiton terveyskeskuksen sairaansijalle mia-
riytyy kansanterveyslain 16 §n 1 momentin
mukaan potilaan sairauden laadun sekd tutki-
muksen, hoidon ja lddkinnéllisen kuntoutuksen
tarpeen perusteella. Kiireellisen sairaanhoidon
tarpeessa oleva henkild on aina otettava ter-
veyskeskuksen sairaansijalle hoidettavaksi tai
ohjattava asianmukaiseen sairaanhoitolaitok-
seen. Kansanterveyslain 17 §:n mukaan ter-
veyskeskuksen vastaava 1adkari pddttdd sai-
raanhoidon jdrjestdmisestd potilaalle avosai-
raanhoitona tai terveyskeskuksen sairaansijalla
annettavana hoitona.

Erikoissairaanhoitolain mukaan kunnalla on
vastuu alueensa viestdn tarpeellisen erikoissai-
raanhoidon jirjestimisestd. Erikoissairaanhoi-
tolain 30, 31 ja 33 §:ssi sdddetddn, milloin
henkil6lld on oikeus pddstd erikoissairaanhoi-
toon. Hoidettavaksi otetaan ensisijaisesti sellai-
sia potilaita, joilla on kotipaikka sairaanhoito-
piirin jdsenkunnassa. Kiireellistd hoitoa tarvit-
sevalle henkildlle on kuitenkin aina annettava
sairaanhoitoa.

Terveydenhuollon ammattiryhmien toimin-
nasta siddetddn ammatinharjoittamista koske-
vissa laeissa, kuten lddkdrintoimen harjoittami-
sesta annettussa laissa (562/78), hammasldaka-
rintoimen harjoittamisesta annettussa laissa
(563/78) ja sairaanhoitotoimen harjoittamisesta
annetussa laissa (554/62). Lidkéreitd ja ham-
maslddkareitd koskevissa lacissa on erityisid
sddnnoksid ammatinharjoittajan oikeuksista ja
velvollisuuksista. Ladkdrin ja hammaslddkarin
velvollisuutena on muun muassa antaa amma-
tillista apua sille, joka vaikean vamman tai
taudintapauksen vuoksi tarvitsee kiireellistd
hoitoa, riippumatta apua tarvitsevan maksuky-
vystd. Mainituissa laeissa on liséksi sddnnoksid
ammatinharjoittajien valvonnasta, kurinpidos-
ta, rangaistuksista sekd ammatinharjoittamisoi-
keuden rajoittamisesta ja menettimisestd. Ter-
veydenhuoltohenkil6stén salassapitovelvollisuu-
desta ja sen rikkomisesta seuraavasta rangais-
tuksesta sdddetddn sekd rikoslaissa ettd tervey-
denhuollon lainsdadanndssa.

Tartuntatautilaissa on asetettu sairastuneelle
my06s velvollisuuksia. Yleisvaaralliseen tartun-
tatautiin sairastuneen tai sairastuneeksi epdil-
lyn tutkimuksesta ja muista varotoimenpiteistd
voidaan antaa ohjeita ja madrdyksid ja tillai-
nen henkild voidaan ohjata hoitoon. Hénet
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voidaan myds mdiritd olemaan poissa ansio-
tyostd sekd laissa sdddetyin edellytyksin mdéé-
rdaikaisesti eristdd sairaalaan.

Mielenterveyslaki, kehitysvammaisten erityis-
huollosta annettu laki ja pdihdehuoltolaki si-
saltdvit henkilon tahdosta riippumatta annet-
tavaa hoitoa koskevia sddnnoksii.

Erdissd laeissa on terveydenhuoltohenkils-
tolle asetettu velvollisuus tehdd potilaalle sel-
koa suoritettavan toimenpiteen vaikutuksista.
Tillaiset sddnndkset sisdltyvit muun muassa
raskauden keskeyttdmisestd annettuun lakiin
(239/70), steriloimislakiin (283/70) ja kastroi-
mislakiin (282/70).

Ladkelain (395/87) mukaan ladkkeitd aptee-
kista toimitettaessa on pyrittivd varmistu-
maan siitd, ettd lddkkeen kdyttdjd on selvilld
ladkkeen oikeasta ja turvallisesta kidytOsta.

Muuallakin kuin terveydenhuollon lainsda-
dinndssd on sddnndksid, joilla on merkitysti
potilaan aseman ja oikeuksien kannalta.

Suomen hallitusmuodossa ei ole nimen-
omaista sddnnostd oikeudesta terveyteen tai
terveyspalveluihin. Useilla hallitusmuodon ja
erityisesti sen kansalaisten yleisid oikeuksia ja
oikeusturvaa koskevilla II luvun sddnndksilld
on kuitenkin merkitysti terveyden- ja sairaan-
hoidon oikeudellisen sddntelyn kannalta.

Hallitusmuodon 5 §:n mukaan Suomen kan-
salaiset ovat yhdenvertaiset lain edessd. Sédin-
noksen mukaan erityisesti lainsdatdjain koh-
distetaan kielto asettaa kansalaisia tai kansa-
laisryhmid toisiaan edullisempaan asemaan il-
man hyviksyttivdd perustetta. Kieliolla on
my0s laajempi merkitys kaikkeen viranomais-
toimeen liittyvdnd syrjintdkieltona.

Hallitusmuodon 6 §:n mukainen hengen tur-
va koskee my0s olennaisesti yksilon terveytti.
Sdanndksestd voidaan johtaa yleisemmin myds
velvollisuus huolehtia kansalaisten terveydelli-
sestd suojasta. Pykidldssd tarkoitetusta hengen
ja henkil6kohtaisen vapauden suojasta voidaan
johtaa yksilon oikeus pddsddntoisesti madratd
esimerkiksi siitd, annetaanko hanelle lidketie-
teellistd tai muuta hoitoa vai ei. Henkil6koh-
taista vapautta koskevan sddnndksen on tulkit-
tu kisittdvdn myo6s ruumiillisen koskematto-
muuden, mukaan lukien vapauden laajassa
mielessd midritd omasta ruumiistaan.

Potilaan oikeudesta tarkastaa hintd itseddn
koskevat tiedot terveydenhuollon henkilorekis-
tereistd sdddetddn henkilorekisterilaissa (471/
87) ja henkilorekisteriasetuksessa (476/87). Va-
jaavaltaisen potilaan ja hinen laillisen edusta-

jansa vilistd suhdetta arvioitaessa on otettava
huomioon lasten huoltoa koskevan lainsdadan-
nén ja holhouslainsddddnndn periaatteet.

2.2. Suomen ratifioimat potilaan oikeuksiin
vaikuttavat ihmisoikeussopimukset

IThmisoikeutena oikeus terveyteen ja terveys-
palveluihin on tunnustettu Taloudellisia, so-
siaalisia ja sivistyksellisid oikeuksia koskevassa
kansainvilisessd yleissopimuksessa (SopS 6/76).
Yleissopimuksen 12 artiklassa sopimusvaltiot
tunnustavat jokaiselle oikeuden nauttia kor-
keimmasta saavutettavissa olevasta ruumiin- ja
mielenterveydestd. Sopimusvaltioiden tulee ryh-
tyd tdmdin otkeuden tdydelliseksi toteuttamisek-
si toimenpiteisiin, jotka ovat vilttimattomid
muun muassa sellaisten olosuhteiden fuomisek-
si, jotka ovat omiaan turvaamaan jokaiselle
ladkarin ja sairaaloiden palvelut sairaustapauk-
sissa. Yleissopimuksen 2 artiklan 1 kohdassa
sopimusvaltiot sitoutuvat tdysiméadrdisesti kay-
tettdvissd olevien voimavarojensa mukaan ryh-
tymddn toimenpiteisiin kaikin soveltuvin kei-
noin ja varsinkin lainsdddintétoimenpitein
yleissopimuksessa tunnustettujen oikeuksien to-
teuttamiseen asteittain kokonaisuudessaan. Sa-
man artiklan 2 kohdassa sopimusvaltiot sitou-
tuvat takaamaan, ettd yleissopimuksessa mai-
nittuja oikeuksia kiytetddn ilman minkadnlais-
ta rotuun, vdriin, sukupuoleen, kieleen, uskon-
toon, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen,
kansalliseen tai- yhteiskunnalliseen alkuperaén,
omaisuuteen, syntyperddn tai muuhun seikkaan
perustuvaa syrjintda.

Suomi on allekirjoittanut Euroopan neuvos-
ton piirissd laaditun Euroopan sosiaalisen pe-
ruskirjan 9 pdivand helmikuuta 1990. Peruskir-
ja (SopS 43-44/91) on saatettu voimaan Suo-
messa 29 pdiviani toukokuuta 1991. Euroopan
sosiaalisen peruskirjan sopimuspuolet hyviksy-
vat toimintansa tavoitteeksi sellaisten olosuh-
teiden luomisen, joissa voidaan tehokkaasti
toteuttaa jokaisen oikeus kiyttdd hyvikseen
kaikkia toimenpiteitd, joiden avulla hdn voi
saavuttaa parhaan mahdollisen terveydentilan
sekd jokaisen, jolta riittdvdt varat puuttuvat,
oikeus saada sosiaali- ja lddkintdapua. Tahédn
tavoitteeseen sopimuspuolet pyrkivit kaikin
sopivin keinoin niin kansallisella kuin kansain-
viliselld tasolla. Toteuttaakseen oikeuden so-
siaali- ja lddkintdapuun sopimuspuolet sitoutu-
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vat 13 artiklassa varmistamaan, ettd jokaiselle
henkildlle, jolta puuttuvat riittdvat varat ja
joka ei pysty hankkimaan tillaisia varoja omin
avuin tai muista ldhteista etenkin sosiaaliturvan
tarjoamista etuuksista, turvataan riittdvaa apua
ja sairaustapauksissa kyseisen tilan vaatimaa
hoitoa.

Oikeutta hoitoon ilman syrjintdd edellyttivit
my6s Kaikkinaisen naisen syrjinndn poistamis-
ta koskevan yleissopimuksen (SopS 67-68/86)
12 artikla ja Kaikkinaisen rotusyrjinndn pois-
tamista koskevan kansainvilisen yleissopimuk-
sen (SopS 37/70) S artiklan e 4 kohta.

Suomen osalta yleissopimus lapsen oikeuk-
sista (SopS 59-60/91) tuli voimaan 21 piividnd
elokuuta 1991. Yleissopimuksen 24 artiklassa
sopimusvaltiot sitoutuvat tunnustamaan, ettd
lapsella on oikeus nauttia parhaasta mahdolli-
sesta terveydentilasta sekd sairauksien hoitami-
seen ja kuntoutukseen liittyvistd palveluista.
Sopimusvaltiot pyrkivdt varmistamaan, ettei
yksikddn lapsi joudu luopumaan oikeudestaan
saada tillaisia terveyspalveluita. Sopimusval-
tion tulee pyrkid tidmin oikeuden tiAysimadrai-
seen toteuttamiseen kokonaisuudessaan ja ryh-
tyd toimenpiteisiin erityisesti muun muassa
varmistaakseen, ettd kaikki lapset saavat tar-
peellisen 1ddkéarin- ja sairaalahoidon. Yleissopi-
muksen 2 artikla sisiltdd syrjintékiellon.

Oikeus ihmisarvoiseen kohteluun on ihmisoi-
keutena tunnustettu Thmisoikeuksien yleis-
maailmallisen julistuksen 5 artiklassa ja Kan-
salaisoikeuksia ja poliittisia oikeuksia koskevan
yleissopimuksen 7 artiklassa. Ketddn ei saa
kiduttaa eikd kohdella tai rangaista julmalla,
epdinhimilliselld tai halventavaila tavalla. Myo6s
Euroopan ihmisoikeussopimuksen (SopS 18-
19/90) 3 artikia sisdltdd saman maddrdyksen.
Suomi on my6s hyvdksynyt Kidutuksen ja
muun julman ja epdinhimillisen tai halventavan
kohtelun tai rangaistuksen vastaisen yleissopi-
muksen. Euroopan neuvoston vastaava yleisso-
pimus on ratifioitu 14 pdivind joulukuuta 1990
(SopS 16-17/91). Myo6s Lapsen oikeuksia kos-
kevan yleissopimuksen 37 artikla sisdltidd vas-
taavan médrdyksen.

Henkilokohtainen vapaus ja koskematto-
muus on turvattu Thmisoikeuksien yleismaail-
mallisen julistuksen 3 artiklassa ja Kansalaisoi-
keuksia ja poliittisia oikeuksia koskevan yleis-
sopimuksen 9 artiklassa. Jokaisella on oikeus
vapauteen ja henkilékohtaiseen turvallisuuteen.
Keneltdkdin ei saa riistdd hdnen vapauttaan
paitsi lailla sdfdetyilld perusteilla ja sen méa-

rddmissa jarjestyksessd. Vastaava madrdys si-
siltyy Euroopan ihmisoikeussopimuksen 5 ar-
tiklaan. Vapaudenriisto on terveyden- ja sai-
raanhoitoon liittyvdnd toimenpiteend sallittu
lain nojalla vain tartuntatautien levidmisen
estdmiseksi tai heikon mielenterveyden, alko-
holismin taikka huumeiden kdyton vuoksi.

Henkildon vakaumuksen kunnioittaminen on
taattu Thmisoikeuksien yleismaailmallisen julis-
tuksen 18 artiklassa. Kansalaisoikeuksia ja
poliittisia oikeuksia koskevan yleissopimuksen
18 artiklan mukaan henkilén vapaudelle tun-
nustaa uskontoaan tai uskoaan voidaan asettaa
vain sellaisia rajoituksia, jotka on sdddetty
lailla ja jotka ovat vilttdméttomid suojelemaan
yleistd turvallisuutta, jirjestystd, terveydenhoi-
toa tai moraalia taikka muiden perusoikeuksia
ja -vapauksia. Euroopan ihmisoikeussopimuk-
sen 9 artiklaan sisdltyy vastaava miardys.

Lapsen oikeuksia koskevan yleissopimuksen
14 artiklan mukaan sopimusvaltiot sitoutuvat
kunnioittamaan sekd lapsen omaa oikeutta
ajatuksen-, omantunnon- ja uskonnonvapau-
teen ettd vanhempien ja laillisten huoltajien
oikeuksia ja velvollisuuksia antaa lapselle oh-
jausta hidnen oikeutensa kidyttdmiseen tavalla,
joka on sopusoinnussa lapsen kehitystason
kanssa.

Thmisoikeuksien yleismaailmallinen julistus
kieltdd mielivaltaisen puuttumisen yksityiseld-
madn, perheeseen, kotiin tai kirjeenvaihtoon ja
kunnian tai maineen loukkaamisen. Julistuksen
12 artiklan mukaan jokaisella on oikeus lain
suojaan sellaisilta puuttumisilta ja loukkauksil-
ta. Henkilén oikeus yksityisyyteen sisdltyy
my&s Kansalaisoikeuksia ja poliittisia oikeuk-
sia koskevan yleissopimuksen 17 artiklaan.
Euroopan ihmisoikeussopimuksen 9 artiklan
mukaan jokaisella on oikeus nauttia perhe- ja
yksityiseldmainsi, kotiinsa ja kirjeenvaihtoon-
sa kohdistuvaa kunnioitusta. Tatd oikeutta
voidaan rajoittaa vain lailla ja vain, jos se on
demokraattisessa yhteiskunnassa valttamatonti
muun muassa terveyden suojelemiseksi.

Lapsen oikeuksia koskevan yleissopimuksen
16 artikla kieltdd laittoman puuttumisen lapsen
yksityisyyteen, kotiin tai kirjeenvaihtoon taikka
hédnen kunniansa tai maineensa halventamisen.
Lapsella on oikeus lain suojaan tillaiselta
puuttumiselta ja halventamiselta.

2.3. Kiiytinto ja epikohdat

Potilaan asemaa ja oikeuksia ovat kdytin-
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ndssd muotoilleet lainsdddannén lisdksi tavan-
omainen oikeus, terveydenhuollon viranomais-
ten ohjeet ja madrdykset, kansainviliset sopi-
mukset ja suositukset sekd terveydenhuollon eri
ammattiryhmien eettiset ohjeet.

Potilaan asemaan ja oikeuksiin liittyvit ky-
symykset eivit yleensd ole tulleet tuomioistui-
missa tutkittaviksi. Koska potilaan hoito ja
kohtelu ovat pddasiassa sellaista tosiasiallista
toimintaa, jossa ei tehdd varsinaisia hallinto-
padtoksid, eivdat myoskddn hallinnoiliset muu-
toksenhakukeinot ole yleensd kiytettavissa.

Terveydenhuoltohenkiléstd on sosiaali- ja
terveyshallituksen valvonnan ja pddosin myos
kurinpitovallan alaista. Valvonta- ja kurinpito-
toimenpiteitd aiheuttavat erityisesti potilaiden
tekemit hallintokantelut. Hallintokantelut ovat
useimmiten johtuneet hoitovirheitd koskevista
epdilyistd, hoitoon pddsemistd koskevista on-
gelmista samoin kuin potilaan kohteluun ja
terveydenhuoltohenkilostdn  kdyttdytymiseen
sekd puutteelliscen tiedonsaantiin liittyvéstd
tyytyméttomyydestd. Usein kannellaan lisdksi
ladkarintodistuksista ja -lausunnoista, lddkarei-
den jatkuvasta vaihtumisesta sairaaloissa ja
terveyskeskuksissa sekd erilaisten jirjestelyjen
joustamattomuudesta.

Hallintokanteluiden syynd on usein ollut
vadrinkisityksestd tai tietimattomyydesti joh-
tunut epdily védrdstd hoidosta tai huonosta
kohtelusta. Jos potilaalle olisi asiallisesti ja
ymmdrrettdvilld tavalla annettu tietoja, timd
olisi monesti tehnyt valvontaviranomaiselle
osoitetun  selvityspyynnén | tarpeettomaksi.
Usein hallintokantelun taustalla on ollut puut-
teellisen selvityksen antaminen potilaalle. Huo-
mautuksia on annettu vuosittain noin 5—10
prosentissa kanteluista. Eniten niitd on viime
vuosina annettu virheellisestd tai puutteellisesta
tutkimuksesta tai hoidosta ja viivyttelystd kii-
reellisend pidettdvissd 1ddkdrinavussa tai jatko-
hoitoon ohjaamisessa. Myos lddkarintodistuk-
sissa ja -lausunnoissa sekd sairauskertomusten
laadinnassa esiintyvit virheellisyydet ovat ai-
heuttaneet runsaasti huomautuksia.

Valvontaviranomaisille tehdddn lisdksi run-
saasti joko kirjallisia tai suullisia tiedusteluja
potilaan asemasta ja oikeuksista. Tiedustelut
koskevat erityisesti potilaan ja hinen omaisten-
sa tiedonsaantioikeutta, potilaan itsemadriamis-
oikeutta sekd terveydenhuoltohenkiléston sa-
lassapitovelvollisuutta. Potilaalla on hoitoon

tai tutkimukseen péddsyn epddmisen jilkeen

ollut useasti ongelmana se, milld tavoin hin

voisi saada asian uudelleen selvitettidviksi. Tie-
dustelut koskevat usein myods alaikdisen poti-
laan itseméddrddmisoikeutta ja tietosuojaa.

2.4, Muiden pohjoismaiden oikeus
Ruotsi

Ruotsissa ei ole erillistd potilaan asemaa ja
oikeuksia koskevaa lakia. Eri lakeihin sisdltyy
kuitenkin sddnnoksid, jotka jo 1980-luvun al-
kupuolelta lihtien ovat médrittdneet potilaan
asemaa ja oikeuksia koskevat periaatteet huo-
mattavasti selkedmmin kuin oma lainsdddén-
tomme. Ruotsin terveyden- ja sairaanhoitolaki
(hilso- och sjukvardslagen SFS 1982:763) mda-
rittdd terveyden- ja sairaanhoidon tavoitteeksi
koko viestdn hyvin terveyden ja hoidon sa-
moilla ehdoilla.

Hallituksen esityksen (prop. 1981/82:97,
SOU 51, rskr 381) perustelujen mukan télld
yleissddnnokselld tarkoitetaan sitd, ettd yhteis-
kunnan velvollisuutena on huolehtia siita, ettd
hoitoa tarjotaan kaytettdvissd olevien resurs-
sien ja tietotaidon puitteissa kaikille sitd tarvit-
seville. Sddnndksen taustalla on yleisinhimillisid
tasa-arvovaatimuksia. Terveyden- ja sairaan-
hoidon tulee pyrkid tasoittamaan idn, sukupuo-
len, taloudellisen aseman ja koulutuksen ai-
heuttamia eroja potilaiden vililli siten, ettd
kaikille annetaan tasa-arvoiset mahdollisuudet
esimerkiksi ymmaértdéd diagnoosin ja hoitosuun-
nitelman merkitys. Terveyden- ja sairaanhoi-
dosta vastaavan on mahdollisimman pitkille
huolehdittava siitd, ettd esimerkiksi maantie-
teellisten, kiclellisten ja kulttuuristen erojen
merkitystd vihennetdan.

Potilaan hoidontarve ratkaisee hoidon laa-
juuden ja luonteen. Samoja kriteerejd on nou-
datettava muun muassa hoidon jonotuslistalle
asettamisen suhteen riippumatta potilaan idsté,
sukupuolesta, maksukyvysté tai kansallisuudes-
ta.

Laki miérittdd potilaan oikeudellisen ase-
man seké yksityisessd ettd julkisessa terveyden-
ja sairaanhoidossa. Terveyden- ja sairaanhoi-
don tulee tdyttdd hyvin hoidon edellytykset.
Hoito on laadultaan hyvdi ja vastaa potilaan
turvallisuudentarvetta hiantd hoidettaessa, kun
se on helposti saatavilla, rakentuu potilaan
itsemadraamisoikeuden ja tietosuojan kunnioit-
tamiselle sekd edistdd potilaan ja hoitohenkil6-
kunnan hyvid suhteita. Hoito on mahdollisim-
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man pitkdlle suunniteltava ja toteutettava yh-
teistydssd potilaan kanssa. Potilaan tulee saada
tietoja terveydentilastaan ja kdytettdvissd ole-
vista hoitomuodoista. Jollei tietoja voida antaa
potilaalle, ne on annettava hidnen ldhiomaisel-
leen. Tietoja ei kuitenkaan saa antaa salassa-
pitolain (sekretesslagen SFS 1980:100) vastai-
sesti. Potilaan itsemidrdamisoikeuden nojalla
hinelld on rajoittamaton oikeus kieltdytyd hoi-
dosta. Hin voi vaatia, ettd hoito vilittdmasti
keskeytetddn tai ettd hoitoa ei lainkaan aloite-
ta. Periaatteessa potilas voi kieltdytyd tietystd
hoitotoimenpiteestd ilman, ettd hin kieltdytyy
hoidosta ylipddtddn. Jos tarjottavissa oleva
hoito tilléin kdy tarkoituksettomaksi, ei sitd
kuitenkaan tarvitse antaa. Ruotsin terveyden-
ja sairaanhoitolaki ei ole ottanut kantaa vajaa-
valtaisen, tajuttoman tai psyykkisesti sairaan
potilaan somaattisessa hoidossa joskus esille
tuleviin vaikeisiin rajanveto- ja tulkintatilantei-
siin.

Hoidon suunnittelu ja toteuttaminen yhteis-
ymmairryksessd potilaan kanssa ei rajoita ldé-
ketieteellistd vastuuta hoidosta. Sddnnostd ei
voi tulkita siten, ettd potilas mdiardd hoidon
sisdllon ja laajuuden. Potilaalla on kuitenkin
mahdollisuus vaikuttaa hoitoon.

Potilaan tiedonsaantioikeuden perusteella
hdnelle on annettava olosuhteisiin nihden riit-
tivin seikkaperdistd tietoa hoidosta ja hantd
on kannustettava aktiivisesti pyytdmédin tietoa,
arvioimaan sitd kriittisesti ja sopeuttamaan se
hidnen omaan tilanteeseensa. Tiedon antaminen
on sopeutettava potilaan omaan kykyyn ottaa
siti vastaan. Potilaalle on my6s kerrottava
hoitoon mahdollisesti liittyvistd riskeista.

Potilaan oikeuksia ja asemaa hoidossa vah-
vistaa omalta osaltaan myos terveydenhuolto-
henkiloston valvontaa koskeva laki (lagen om
tillsyn Over héiso- och sjukvérdspersonalen
SFS 1980:11). Potilaan tietosuojaa on vahvis-
tettu salassapitolain muutokseila (sekretessla-
gen, dndring SFS 1982:1106), jolla on annettu
yhtendisid sddnnoksid vaitiolovelvollisuudesta.
Sairaanhoidon salassapitovelvollisuus on voi-
massa my0s eri viranomaisten vililla ja viran-
omaisten omassa keskuudessa. Sairaanhoidon
tietosuoja edellyttdd, etti salassapidettdvia tie-
toa ei voida siirtdd viranomaiselta toiselle tai
saman viranomaisen eri toimintalohkojen valil-
14 ilman, ettd laissa tai asetuksessa on siihen
annettu lupa.

Potilaalla itsellddn on padsdantoisesti oikeus
saada tieto omista potilasasiakirjoistaan. Poti-

lasasiakirjoista on sdddetty erityislaissa (Pa-
tientjournallagen SFS 1985:562). Laki sisdltia
sddnndkset potilasasiakirjojen sisdlldstd, muo-
dosta, kisittelystd ja sdilyttdimisestd, velvolli-
suudesta pitdd potilasasiakirjaa sekd potilaan
oikeudesta hintd itseddn koskeviin asiakirjoi-
hin. Myds potilasastakirjamerkinnin poistami-
sesta sdddetddn tdssd laissa.

Norja

Norjan laeissa lddkireistd ja hammaslidka-
reistd sdddetddn lddkareiden oikeuksista ja vel-
vollisuuksista. Lidkdrilaissa (lov om leger, Lov
1980 nr. 42) asetetaan ladkirille lakisditeinen
velvollisuus antaa tietoja potilaalle timan ter-
veydentilasta sekd olosuhteiden mukaan myds
omaisille. Niin ikddn on potilaalle sdidetty
tietyin rajoituksin oikeus perchtyd hantd it-
seddn koskevaan sairausasiakirjaan. Norjassa
valmistellaan parhaillaan lakia potilaan oi-
keuksista.

Tanska

Tanskassa potilaan oikeudellista asemaa kos-
kevia sddnndksid on laeissa, joiden mukaan
yksittdiselld kansalaisella on oikeus sairausta-
pauksissa tai halutessaan esimerkiksi aborttia
julkisen sairaanhoitolaitoksen palveluihin,

Potilaan oikeuksista terveyden- ja sairaan-
hoidon aikana on sddnnoksid eri laeissa.

Terveydenhuollon keskusvirastoa koskevalla
lailla (lov om sundhetsvaesendets centralstyrel-
se Lov 1987 nr. 397) on vuoden 1988 alusta
perustettu keskusvirastoon potilaskantelulauta-
kunta (patientklagenaevn), joka kisittelee ter-
veydenhuollon ammattihenkiléiden toiminnas-
ta tehtyja kanteluja.

Tanskassa on eduskuntakdsittelyssd esitys
laiksi julkisesta terveydenhuollosta (lov om det
offentlige sundhedsvaesen) jossa sdidettdisiin
potilaan oikeudesta laissa médriteltyihin ter-
veydenhuoltopalveluihin. Lain tavoitteena on
muunmuassa parantaa kansalaisten oikeuksia
terveydenhuollossa takaamalla laajempi itse-
médrddmisoikeus ja valinnanvapaus (Lovfor-
slag nr 18 Folketinget 1989-—90)

2.5. Kansainvilinen kehitys
Maailman terveysjiirjesto

Maailman terveysjirjeston (WHO) Euroo-
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pan aluetoimisto valmistelee potilaan oikeuksia
koskevaa julistusta. Valmisteluty6td varten toi-
misto on kerdnnyt tietoja potilaan oikeuksista
sen toimialueeseen kuuluvista maista. Saadun
selvityksen nojalla voidaan todeta, ettd kaik-
kialla Euroopassa on kiinnostus potilaan oi-
keusasemaan lisddntynyt.

Pohjoismaiden neuvosto

Pohjoismaiden neuvostossa on viimeisen pa-
rinkymmenen vuoden aikana kiinnitetty huo-
miota potilaiden oikeusturvan takaamisen ja
erityisesti heidin tiedontarpeensa turvaamiseen.
Vuonna 1979 pidetyssa asiantuntijakokoukses-
sa todettiin, ettd pohjoismaissa kehitetddn po-
tilaiden oikeusturvaa voimakkaasti my6s lain-
sddddnnon avulla. Tarkeimmat vudistuspyrki-
mykset tulisi suunnata potilaan tiedonsaannin
parantamiseen, korvausturvaan, potilaan hoi-
toa koskevien vaikutusmahdollisuuksien ja tyy-
dyttdvdn muutoksenhakumenettelyn luomi-
seen. Potilaiden oikeusturvan edelleen kehitta-
mistd ja syventdmistd on pidetty jdsenvaltioissa
tarpeellisena.

Muu kansainvilinen kehitys

Hollannissa valmistellaan lakia, joka méadrit-
telisi potilaan keskeiset oikeudet: tiedonsaanti,
itsemadridmisoikeus, tietosuoja ja oikeus poti-
lasta itseddn koskeviin asiakirjoihin. Keskuste-
tu potilaan oikeusturvasta ja potilaan oikeuk-
sien sddtdmisen tarpeesta on eri maissa sekd
kansainvilisissid yhteyksissd ollut viime vuosina
vilkasta. Euroopan neuvosto hyvdksyi vuonna
1976 suosituksen sairaiden ja kuolevien oikeuk-
sista ja vuonna 1980 suosituksen potilaan
aktiivisesta osallistumisesta omaan hoitoonsa.
Euroopan talousyhteison sairaalakomitea laati
vuonna 1979 asiakirjan sairaalapotilaan oi-
keuksista. Euroopan neuvosto asetti vuonna
1979 ladketieteen oikeudellisia kysymyksid ké-
sittelevin asiantuntijakomitean, jonka tehtdvi-
na oli selvittad mielisairaiden potilaiden oikeu-
dellista asemaa, potilaan oikeuksien toteutta-
mista ja lddketieteellisten toimenpiteiden ai-
heuttamien vahinkojen korvaamista. Komitean
tyd ei kuitenkaan johtanut ministerikomitean
hyviksymédn suositukseen.

2 311346U

3. Valmisteluvaiheet ja -aineisto
3.1. Eduskunnan toivomukset ja lausumat

Eduskunta on 23 pdividnd syyskuuta 1980
lausunut toivomuksen, ettd hallitus selvittdisi
kiireesti tarpeen ja mahdollisuuden saattaa
voimaan lakisditeinen jirjestelmd terveyden- ja
sairaanhoidon alalla henkil6itd kohtaavien hoi-
tovahinkojen ja -virheiden varalta ja ettd hal-
litus samalla tutkisi, miten potilaan oikeustur-
vaa koskevaa lainsdddiantdd olisi kehitettiva.

3.2. Hallitusohjelma

Hallitusohjelmassa todetaan, etta hallitus ko-
rostaa eettisen osaamisen ja eldminsuojelun
merkitystd terveys- ja sosiaalialalla.

3.3. Valmisteluelimet

Sosiaali- ja terveyshallinnon oikeussuojako-
mitea pyrki mietinndssddn (komiteanmietintd
1979:59) tdsmentdmddn yleiset oikeusperiaat-
teet, joita sosiaali- ja terveyshallinnossa tulisi
noudattaa. Komitea tarkasteli sosiaali- ja ter-
veydenhuollon eri osa-alueita. Terveydenhuol-
toon liittyvdn kannanoton mukaan ei pidetty
riittdvind, ettd potilaan oikeuksia koskevat
madrdykset ovat péddasiassa yksittdisten sai-
raanhoitolaitosten sddnndissd. Komitea esitti
selvitettivaksi, olisiko potilaan oikeudet syytd
médritelld kansanterveyslakiin ja kunnallisista
yleissairaaloista annettuun lakiin sisdltyvind
nimenomaisina sdfnndksind potilaan oikeuk-
sista vaiko sisdllyttdmédlld terveydenhuolion
henkilostéd koskeviin eri lakeihin sddnnoksid
ndiden henkil6storyhmien yleisistd tehtdvistd ja
niitd toteutettaessa noudatettavista periaatteis-
ta.

Komitean kannanoton mukaan potilaan oi-
keuksia koskevien sdddosten valmistelu olisi
jaettava seuraaviin osa-alueisiin: hoito ja koh-
telu, itseméddrddmisoikeus, oikeus tietojen saan-
tiin ja vaitiolovelvollisuus. Komitean mielesta
potilaalle kuuluu oikeus huolelliseen, asianmu-
kaiseen ja taitavaan hoitoon sekd hyviin,
ymmdrtividiseen ja yksityisyyttd kunnioittavaan
kohteluun.

Komitea kiinnitti lisdksi huomiota sithen,
ettd potilaan suostumusta ja sen merkitystd oli
selvitetty vain vihiisessd madrin. Suostumusta
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oli kdytdnnossd alettu painottaa yhi enemmaén.
Alaikdisen potilaan holhoojan tai muun huol-
tajan suostumuksen merkitys oli joissakin ti-
lanteissa aiheuttanut epéselvyyttd menettelystd
ja vahinkoa potilaalle.

Komitea puuttui myds tutkimus- ja opetus-
potilaiden asemaan ja katsoi, ettd sitovat ohjeet
potilaiden kdyttdmisestd tutkimukseen ja ope-
tukseen lisdisivit potilaan oikeusturvaa ennen
kaikkea potilaan yksityisyyden suojan ja itse-
madrddmisoikeuden kannalta.

Komitea totesi edelleen, ettd potilaan oikeus
tietojen saamiseen oli tullut esille julkisuuslain-
sdddint6d uudistettacssa. Kuitenkin oli jddnyt
ratkaisematta terveydenhuollossa nykyisin ylei-
sesti esiintyvid ongelmia, joissa menettelytavat
eroavat suuresti asian kisittelijastd riippuen
ainakin seuraavilla alueilla: tietojen antaminen
alaikdisestd potilaasta, tietojen antaminen heik-
kokuntoisen potilaan omaisille sekd tietojen
antaminen viranomaisille ja tydterveyshuollos-
sa tydnantajalle.

Hallinnon oikeusturvakomitea on mietinngs-
sddn (komiteanmietintd 1981:64) viitannut so-
siaali- ja terveyshallinnon osalta edelld maini-
tun sosiaali- ja terveyshallinnon oikeussuojako-
mitean kannanottoihin. Niitd hallinnon oikeus-
turvakomitea piti yhdensuuntaisina omassa
tyossddn omaksumiensa peruslinjojen kanssa.
Tami komitea totesi hallintokantelua koske-
vassa kannanotossaan, ettd erdilli hallinnon
aloilla, muun muassa poliisi-, terveys- ja puo-
lustushallinnossa, on hallintokantelulla tavallis-
ta keskeisempi tehtdva. Nailld aloilla olisi
hallintokantelusta oltava riittdvdn taydelliset
menettelylliset ja organisatoriset sddnndkset.

Tietosuojakomitean (komiteanmietinté 1981:
66) ehdotuksen pohjalta valmistellussa henki-
I6rekisterilaissa sdddetddn yksityistd henkilod
koskevien tietojen rekisterdinnistd. Laki sisél-
tdd sddnndksen arkaluontoisten tietojen rekis-
terSinnin rajoittamisesta. Arkaluontoisina tie-
toina pidetddn muun muassa henkilon tervey-
dentilaa, sairautta, vammaisuutta tai hineen
kohdistettuja hoitotoimenpiteitd koskevia tieto-
ja. Lakiin sisdltyvit lisdksi sddnnokset henkilon
oikeudesta saada tarkastaa itseddn koskevat
tiedot henkilorekisteristd sekd saada tietdd re-
kisterin sddnnénmukaiset tietoldhtet ja luovu-
tuskohteet sekd se, mihin rekisterin tietoja
kdytetddn.

Sosiaali- ja terveysministerion 21 pdivana
elokuuta 1980 asettaman terveydenhuollon oi-
keussuojatoimikunnan I mietinnén (komitean-

mietintd 1982:29) pohjalta valmisteltu potilas-
vahinkolaki tuli voimaan 1 paivind toukokuu-
ta 1987. Potilasvahinkolailla luotiin erillinen
korvausjirjestelmd koskemaan terveyden- ja
sairaanhoidon yhteydessd potilaalle sattuneita
henkilévahinkoja. Terveydenhuollon oikeus-
suojatoimikunnan tehtdvand oli lisdksi selvit-
tdd, miltd osin potilaan oikeuksia koskeva
voimassa oleva lainsdddintd on kehittdmisen
tarpeessa ottaen huomioon kansainvélinen ke-
hitys ja tehdd ehdotus tarpeellisista lainsdddéan-
nén unudistuksista. Toimikunta ehdotti 11 mie-
tinnéssddn (komiteanmietintd 1982:65) poti-
laan oikeuksia koskevan lain sddtdmista.
Toimikunta totesi, ettd potilaan oikeuksia ei
ole lainsdddanndssdmme erikseen madritelty.
Saannoksid potilaan asemasta terveydenhuol-
lossa on lainsddddnnéssamme varsin vdhén.
Potilaan asemaa koskevat mddrdykset ovat
padasiassa yksittdisten sairaanhoitolaitosten
sddnnodissd sekd lddkintShallituksen yleis- ja
ohjekirjeissd. Toimikunta piti epdkohtana sitd,
ettd lainsddddnndssdimme ei ole yleisesti ja
selkedsti vahvistettu potilaan hoitoon ja kohte-
luun liittyvid periaatteita. Potilaan asemaan
vilittomasti vaikuttavia ovat muun muassa
oikeus henkildkohtaiseen koskemattomuuteen,
itsemadradmisoikeus sekd oikeus itseddn kos-
kevien tietojen saamiseen. Nykyistd selkedm-
min olisi midriteltivi my0s vajaavaltaisen po-
tilaan itsemddrddmisoikeus sekd tillaisen poti-
laan holhoojan ja tidysivaltaisen potilaan
omaisten tiedonsaantioikeus. Hoitoonsa tai
kohteluunsa tyytyméttémadlle potilaalie ei ny-
kyisin ole jdrjestetty erillistd joustavaa menet-
telytapaa saattaa asiaansa uudelleen selvitetté-
viksi. Potilaan asemaan vaikuttavia yksittdisid
sddannoksid on hajallaan sekd terveydenhuollon
ettd muussa lainsdddidnndssd. Potilaan oikeuk-
sien madrittelemdttomyys ja yhtendisen sddn-
ndstén puuttuminen on aiheuttanut epidvar-
muutta, vaihtelevia tulkintoja ja epdyhtendisti
kdytdntod. Tami on sekd potilaiden ettd ter-
veydenhuoltohenkildston etujen vastaista.
Potilaan oikeuksien nykytilan selvittelyssd
ilmi tulleiden epdkohtien vuoksi toimikunta
yksimielisesti ehdotti, ettd keskeisistd potilaan
hoitoon ja kohteluun liittyvistd oikeuksista
sdddetddn erillisessd laissa. Laissa potilaan oi-
keuksista madriteltaisiin yleisesti potilaan hoi-
toa ja kohtelua sekd hoidon jarjestdmistd ja
hoitoon ottamista koskevat periaatteet, poti-
laan tiedonsaantioikeus ja itsemdirdamisoi-
keus, vajaavaltaisen potilaan asema ja potilaan
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tietosuoja. Potilaan oikeusturvan kehittdmisek-
si ehdotettiin lisiksi muistutusmenettelyn kéyt-
tdonottoa ja potilasasiamiesjdrjestelmin perus-
tamista sekd pitkaaikaishoidossa olevien poti-
laiden vaikutusmahdollisuuksien parantamista.

3.4. Lausunnonantajat ja muu valmistelu

Sosiaali- ja terveysministerid pyysi tervey-
denhuollon oikeussuojatoimikunnan ehdotuk-
sesta lausunnot vuonna 1983. Lausunnonanta-
jat suhtautuivat pddasiassa positiivisesti poti-
laan oikeudellisen aseman yksityiskohtaisem-
paan sadntelyyn. Lainsdddéntotekniikasta val-
litsi kuitenkin erilaisia késityksid; esitettiin
epailyji muun muassa erillisen lain tarpeelli-
suudesta, siitd pitdisiko sddtad potilaan oikeuk-
sista tai terveydenhuoltohenkilokunnan velvol-
lisuuksista ja onko tarpeen sddtda sanktioista.

Sosiaali- ja terveysministeriébn vuonna 1986
hyviksymdissd Terveyttd kaikille vuoteen 2000
-ohjelmassa korostetaan ennalta ehkdisevin oi-
keussuojan merkitystd jdlkikdteen vaikuttavien
oikeussuojakeinojen sijasta. Ohjelmassa viita-
taan edelli mainittuihin terveydenhuollon oi-
keussuojatoimikunnan mietint6ihin. Ehdotuk-
set on ohjelman mukaan tarkoitus toteuttaa
joko saatamadlld erityislaki potilaan oikeuksista
tai sisdllyttdmdlld potilaan oikeuksia koskevat
sdannodkset terveydenhuollon peruslainsidddin-
toomn.

Hallituksen esityksessd mielenterveyslaiksi
(HE 201/1989 vp) todetaan, ettd sosiaali- ja
terveysministeriéssd valmistellaan potilaan oi-
keudellista asemaa koskevaa lakia, joka sisil-
taisi myds mielenterveyspotilaiden asemaa kos-
kevat perussddnnokset.

Potilaan asemaa ja oikeuksia koskevan lain
jatkovalmistelu on tehty virkatyond sosiaali- ja
terveysministeridssi. Lakiluonnoksesta on pyy-
detty lausunnot muun muassa oikeusministe-
rioltd, valtiovarainministerioltd, opetusministe-
rioltd, ladkintohallitukselta, sosiaalihallituksel-
ta, kunnallisilta keskusjdrjestdiltd, sairaanhoi-
topiireiltd, Akava ry:ltd, Suomen Ammattiliit-
tojen Keskusjirjestd SAK ry:1td, Toimihenkilo-
ja Virkamiesjdrjeston Keskusliitto TVK ry:ltd,
Suomen Laakariliitolta, Suomen Hammaslia-
kariliitolta, Terveydenhuoltoalan ammattijir-
jestd Tehy ry:ltd, Suomen Perushoitajaliitolta
sekd Suomen Potilasliitto ry:1td. Lausunnoissa
pidettiin lain sdatdmistd tarpeellisena potilaan

hoitoa ja kohtelua koskevien periaatteiden sel-
kiinnyttdmiseksi sekd potilaan oikeusturvan
parantamiseksi.

4. Esityksen organisatoriset ja
henkilostovaikutukset

Esityksessd on pidetty ldhtokohtana sitd, ettd
potilaan oikeusturvaa voidaan kehittdd 13hinnd
terveydenhuollon nykyisen organisaation avul-
la. Esityksessd ei edellytetd merkittdvid organi-
satorisia jarjestelyjd eikd uusien virkojen perus-
tamista.

Potilasasiamiehen tehtdvdt on mahdollista
liittdd asianomaisen terveyskeskuksen, sairaa-
lan tai muun sairaanhoidon toimintayksikon
ylldpitdjdn palveluksessa jo olevan henkildén
toimenkuvaan. Jarjestelméan vakiinnuttua saat-
taa suurimmissa kunnissa, suurissa sairaaloissa
tai sairaanhoitopiireissd olla tarpeen perustaa
potilasasiamichen virka tai toimi, mutta ndiden
lukum#drdd on vaikea arvioida tassd vaiheessa.
Kunnallisen terveydenhuollon virat tulevat so-
siaali- ja terveydenhuollon suunnittelu- ja val-
tionosuusjirjestelmédn piiriin.

Terveydenhuollon toimintayksikdssd suo-
raan tehtdvin muistutusmenettelyn kiyttédn-
otolla arvioidaan vihennettivin terveyden- ja
sairaanhoitoa valvoville viranomaisille tehti-
vien kantelujen maarié.

Potilasasiamiesjdrjestelmalld ei olisi vaikutus-
ta viranomaisten nykyiseen toimivaltaan.

S. Esityksen taloudelliset vaiku-

tukset

Esityksen kokonaistaloudelliset sekd valtion-
ja kunnallistaloudelliset vaikutukset ovat varsin
vihadiset, silld kysymyksessd on ldhinnd tervey-
denhuollon toimintojen laadulliseen kehittdmi-
seen tdhtddva uudistus nykyisten voimavarojen
rajoissa.

6. Muita
seikkoja

esitykseen vaikuttavia

Perusoikeusuudistus

Valtioneuvosto on 21 paivdnad syyskuuta
1989 asettanut perusoikeuskomitean, jonka
tehtdvind on muun muassa tdsmentdd perus-
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tuslaissa jo turvattuja vapausoikeuksia tai laa-
jentaa niitd kansainvdlisissd ihmisoikeussopi-
muksissa viitoitetulla tavalla. Komitean tydn
tavoitteena tulee olla, ettd ehdotus sisdltdisi
sadnnokset myods tiarkeimmistd taloudellisista,
sosiaalisista ja sivistyksellisistd oikeuksista. Ko-
mitean on my0s harkittava jirjestelyjd, joilla
Suomea sitovien ihmisoikeussopimusten ase-
maa Suomen oikeusjirjestelméssi voidaan vah-
vistaa.

Holhouslainsddddnnon kokonaisuudistus

Oikeusministerit asetti 30 pdiviani joulukuu-
ta 1987 holhouslakitoimikunnan selvittamdan
holhouslainsddddnnon kokonaisuudistusta. Toi-
mikunta Tuovutti mietintdnsid 15 pdivind jou-
lukuuta 1989. Mietinndssid (komiteanmietintd
1989:50) ehdotetaan holhottavaksi julistaminen
korvattavaksi toimintakelpoisuuden rajoittami-
sella, joka voitaisiin toteuttaa sen kohteeksi
joutuvan henkildn oikeustoimikeipoisuutta tai
valintaoikeutta kaventamalla. Vain d4ritapauk-
sissa asianomainen voitaisiin julistaa vajaaval-
taiscksi. Toimintakelpoisuuden rajoittaminen
olisi toissijainen jirjestely. Kenenkdin toimin-
takepoisuutta ei olisi lupa rajoittaa, jos hinen
etunsa voitaisiin turvata riittdvésti lievemmin
keinoin madrddmalld hinen tuekseen edunval-
voja. Vajaavaltainen voisi itse tehdd henkiloddn
koskevia oikeustoimia, mikdli hin kykenee
ymmirtimidn asian merkityksen, jollei laissa
ole erikseen toisin sdddetty. Esimerkkeind tah-
donilmaisuista, joita vajaavaltainen voisi ehdo-
tuksen nojalla antaa pitevisti, on mietinndssa
mainittu suostumuksen antaminen lddkinnilli-
siin toimenpiteisiin.

Julkisuus- ja salassapitolainsdddinnon uudistus

Oikeusministerio asetti 7 paivand helmikuu-
ta 1990 toimikunnan julkisuus- ja salassapito-

lainsddddnnoén uudistamista varten. Toimikun-
nan tehtivdnd on muun muassa yksiléidd
nykyisessd asiakirjain julkisuutta ja salassapi-
toa sekd tietojen vaihtoa koskevassa lainsda-
ddnndssd ilmenevat ongelmat sekd médritelld,
tulisiko salassapitolainsdddantod selkeyttdd en-
sisijaisesti eri hallinnonalojen lainsddddnndssi
Jja maédrittelemilla yleislainsdddinnossd  vain
salassapidettidvien tietojen luovuttamisen yleiset
perusteet vai kokoamalla salassapitosddnnodkset
yhtendiseen lakiin. Toimikunnan tulee laatia
ehdotuksensa julkisuus- ja salassapitolainsdi-
ddnndén kokonaisuudistukseksi viimeistddn 31
piivani joulukuuta 1991.

Rikoslain kokonaisuudistus

Rikoslain kokonaisuudistuksen valmistelun
vhteydessd arvioidaan ja tarkastellaan rikosoi-
keudellisesti potilaan hoitoon ja kohteluun
liittyvid, ehdotetun lain vastaisia tekoja ja
laiminlyéntejd. Kokonaisuudistuksen valmiste-
lussa on ehdotettu rikoslakiin otettavaksi kuo-
linhoitoa koskeva rajoitussddnnds. Se ei mer-
kitsisi muutosta nykykiytdntoon, jonka mu-
kaan hyviksyttivin lddkintdkdytdnnén mukai-
nen kuolinhoito, jossa luovutaan elintoimintoja
ylldpitdvistd hoitotoimista, el ole henkirikos.

Valtionhallinnon normivudistus

Potilaan oikeuksien normiperustaan on vai-
kuttanut myds valtionhallinnon normiuudistus.
Valtionhallinnon norminanto on muuttunut
siten, ettd viranomaisten méadrdyksid ja ohjeita
koskevista toimenpiteistd annetun lain (573/89)
4 §:n 2 momentin mukaan kuntia ja kuntain-
liittoja sitovia madrayksid saa antaa vain laissa
olevan yksiléidyn valtuutuksen perusteella.
Normiuudistuksen seurauksena on tirkeitd po-
tilaan oikeusasemaa selventdvid lddkintohalli-
tuksen yleis- ja ohjekirjeitd kumoutunut.
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1. Lakiehdotus
1 luku. Yleisid sadnnoksii

1 §. Soveltamisala. Laki olisi potilaan ase-
maa ja oikeuksia koskeva yleislaki, jota olisi
noudatettava, jollei lailla toisin sdddetd. Poti-
laan oikeuksia rajoittavia sddnndksid ovat mie-
lenterveyslain, kehitysvammaisten erityishuol-
losta annetun lain ja pidihdehuoltolain tahdosta
riippumatta annettavaa hoitoa koskevat sdin-
nokset sekd tartuntatautilain erityissddnnokset.
Miclenterveyslain 28 §:sti ilmenee itsemidrda-
misoikeuden rajoitusten periaate: tarkkailuun
otetun tai hoitoon mddrityn itsemiidrddmisoi-
keutta saa miclenterveyslain nojalla rajoittaa ja
hineen kohdistaa pakkoa vain siind méidrin
kuin sairauden hoito tai hdnen turvallisuutensa
taikka toisen henkilon turvallisuus valttimattd
vaatil. Potilaan oikeuksia vahventavia ovat
esimerkiksi potilaan kielellisid oikeuksia maa-
rittdviat erikoissairaanhoitolain ja kansanter-
veyslain sddnndkset. Potilaan asemaa ja oi-
keuksia koskeva laki olisi muuta terveyden-
huollon lainsdddiantéd tdydentdva.

My6s muussa kuin terveydenhuollon lainsdé-
ddnnéssd on sddnnoksid, jotka suoranaisesti
koskevat potilaan oikeuksia tai joilla on mer-
kitystd potilaan aseman ja oikeuksien kannalta.
Henkilorekisterilaissa ja henkil6rekisteriasetuk-
sessa sdddetddn rekisteroidyn tarkastusoikeu-
desta ja sen toteuttamisesta terveydenhuolion
henkil6rekistereihin. Néihin sdddoksiin viitat-
taisiin ehdotetun lain 5 §:ssid. Henkilorekisteri-
laki siséltdd myos useita henkilrekisterinpitoa
koskevia sddnndksid, joita sovellettaisiin poti-
laan asemaa ja oikeuksia koskevaa lakia tdy-
dentdvind sddnndksind. Tillaisia sddnnoksid
ovat esimerkiksi rekisterinpitdjan huolellisuus-
velvoitetta koskeva 3 § ja henkil6rekisterin
suojaamista koskeva 26 §.

2§ Madidritelmdt. Potilaan kisitettd ei ole
lainsddddnndssdmme aikaisemmin mdadritelty.
Hallituksen esityksessd potilasvahinkolaiksi
(HE 54/1986 vp) potilaalla tarkoitetaan henki-
164, joka kdyttad terveyden- ja sairaanhoitopal-
veluja. Tidssd laissa potilas ehdotetaan mééri-
teltdvaksi terveyden- ja sairaanhoitopalvelujen
kayttdjiksi tai niiden kohteena olevaksi henki-
10ksi. Selvyyden vuoksi médritelmaan on lisitty
tilanteet, joissa potilas omasta tahdostaan riip-
pumatta joutuu terveyden- tai sairaanhoitopal-

velujen kohtecksi. Maadrittelystd ilmenee, ettd
késitteen ala on tarkoitettu laajaksi. Myos
madrittelyn sanaa kayttaji tulisi tulkita valjasti.
Esimerkiksi ilmoittautuminen poliklinikalla tai
kirjoittautuminen sairaalaan olisi riittivd osoi-
tus hoitosuhteen alkamisesta, joka on edelly-
tyksend potilaan aseman syntymiselle. Poti-
laaksi katsottaisiin myds henkild, joka hakee
todistuksen terveydentilastaan jonkin etuuden
hakemiseksi.

Ihmiseen sekd ihmisen alkioon ja siki6on
kohdistuvasta ladketieteellisestd tutkimuksesta
on tarkoitus erikseen sditda lailla.

Potilasvahinkolain vakiintuneen tulkinnan
mukaisesti terveyden- ja sairaanhoidolla tarkoi-
tettaisiin tdssd laissa yksilon terveydentilan
médrittdmiseksi tai hdnen terveytensd palautta-
miseksi taikka ylldpitdmiseksi tehtdvid toimen-
piteitd, joita suorittavat terveydenhuollon am-
mattihenkildt tai joita suoritetaan terveyden-
huollon toimintayksikdssa. Terveydenhuollon
ammattihenkilolld  tarkoitettaisiin - henkiloi,
joka harjoittaa toimintaansa lakiin perustuvan
oikeuden nojalla tai joka on lain nojalla so-
siaali- ja terveyshallituksessa rekisterdity.

Toiminnan laadun ja tarkoituksen sekd hoi-
toa antavan henkilén koulutuksen perusteella
voidaan epdselvissi tapauksissa ratkaista, onko
kysymyksessd yksilon terveyden- tai sairaan-
hoito. Terveyden- ja sairaanhoitoon kuuluu
muun muassa lddkdrin suorittama tutkimus,
lddkdrin antama tai valvoma hoito, lddkinnal-
linen kuntoutus sekd terveydenhuoltohenkilds-
t66n kuuluvan antama ensiapu. Edelleen laissa
tarkoitettua toimintaa on hammashoito, ennal-
taehkdisevd hoito, rokottaminen, veren luovut-
taminen ja laddkintdvoimistelu sekd muu fysi-
kaalinen hoito.

Terveydenhuollon toimintayksikk6jd ovat
kansanterveyslaissa tarkoitetut terveyskeskuk-
set, erikoissairaanhoitolaissa tarkoitetut sairaa-
lat ja sairaaloista erillddn olevat sairaanhoidon
toimintayksikot, Helsingin yliopistollisesta kes-
kussairaalasta annetussa laissa tarkoitetut toi-
mintayksikdt, yksityisestd terveydenhuollosta
annetussa laissa tarkoitetut terveydenhuollon
palveluja tuottavat yksiko6t, valtion mielisairaa-
lat, puolustusvoimien sairaanhoitolaitokset,
vankimielisairaala ja vankeinhoidon psykiatri-
set osastot sekd muut laitossairaalat ja sairas-
osastot sekd vankiloiden poliklinikat.

Ehdotettu laki koskisi kaikkea terveyden-
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huollon toimintayksikkdjen toimintaa. Muiden
kuin terveydenhuollon toimintayksikoiden
osalta se koskisi vain terveydenhuollon ammat-
tihenkil6ston toimintaa. Madritelméin mukaista
hoitoa olisi siis myds muissa kuin varsinaisissa
terveydenhuollon toimintayksikoissd annettava
hoito, jos sitd antaa terveydenhuollon ammat-
tihenkild. Terveydenhuollon ammattihenkilén
esimerkiksi sosiaalihuollon toimintayksikd&issé
antama terveyden- tai sairaanhoito sekd ap-
teckkien farmaseuttisten ammattihenkildiden
palvelut kuuluisivat lain soveltamisalaan.

Potilasasiakirjoilla tarkoitettaisiin ehdotetus-
sa laissa potilaan hoidon jirjestdmisessd ja
toteuttamisessa kdytettdvid, laadittuja tai saa-
tuja asiakirjoja taikka teknisié tallenteita, jotka
sisdltdvit potilaan terveydentilaa koskevia tai
muita henkildkohtaisia tietoja. Potilasasiakirjo-
ja ovat potilasta koskevien hoito- ja tutkimus-
tietojen lisdksi laboratorio- ja réntgenlihetteet,
tulokset ja lausunnot, erilaiset potilaspaivakir-
jat, luettelot ja kortistot, atk-tallenteet sekid
ddni-, filmi- ja videotallenteet.

2 luku. Potilaan oikeudet

3 §. Oikeus hyvdidn terveyden- ja sairaanhoi-
toon ja siihen liittyviin kohteluun. Pykilin 1
momentissa olisi kysymys oikeudesta toisaalta
terveydentilan vaatimaan ja toisaalta sen rajaa-
maan hoitoon, jonka toteutuminen riippuu
terveydenhuollon kulloisistakin voimavaroista.
Julkisen terveydenhuollon osalta oikeuden to-
teutumista mdadrittivit terveyden- ja sairaan-
hoidon jarjestimisvelvollisuutta koskevat sdén-
ndkset. Momentti kieltdisi syrjinnin terveyden-
ja sairaanhoidossa. Syrjintdd on rotuun, ihon-
vériin, sukupuoleen, kieleen, uskontoon, poliit-
tisiin tal muihin mielipiteisiin, kansalliseen,
etniseen tai sosiaaliseen alkuperddn, ikddn,
varallisuuteen, syntyperdin tai muuhun vastaa-
vaan seikkaan perustuva erottelu. Potilaan
terveydentilasta johtuvan hoidon tarpeen ar-
vioinnin tulee perustua ladketieteellisesti hyvik-
syttdviin kriteereihin. '

Pykdlin 2 momentissa korostettaisiin poti-
laan oikeutta laadultaan hyvdin terveyden- ja
sairaanhoitoon. Hoidon laatuvaatimukseen
vaikutetaan terveydenhuoltohenkil6ston am-
matinharjoittamista koskevan lainsddddnnon
keinoin varmistamalla henkiléston pitevyys
laillistamis- ja rekisterdintimenettelylld ja val-
vomalla henkildstén ammatinharjoittamista.

Terveyspalvelujen laadunvarmennus sekd toi-
mintojen ja teknologian arvioinnin kehittdmi-
nen on tirked tekiji nykyaikaisessa terveyden-
ja sairaanhoidossa.

Pykildn 2 momentissa ehdotetaan sdddetta-
vilksi my0s potilaan terveyden- ja sairaanhoi-
toa ja siihen liittyvdd kohtelua koskevista
yleisistd periaatteista. Potilaan kohtelulla tar-
koitetaan sitd tapaa, miten hdneen hoitotoi-
menpidettd suoritettaessa tai muuten hoitoon
liittyvissd tilanteissa suhtaudutaan. Momentis-
sa korostetaan potilaan ihmisarvon loukkaa-
mattomuutta ja hdnen henkilokohtaisen vakau-
muksensa ja yksityiseldiménsd kunnioittamista.
Henkilokohtaisen vakaumuksen kunnioittami-
nen merkitsee potilaan uskonnollisen, yhteis-
kunnallisen tai muuhun vakaumukseen pohjau-
tuvan kannanoton huomioon ottamista hoito-
tilanteissa.

Potilaan hoitaminen terveyskeskuksessa, sai-
raalassa tai muussa sairaanhoidon toimintayk-
sikOssd asettaa tietyt rajoitukset potilaan yksi-
tyiseldmaélle. Toimintayksikén yleisen jarjestyk-
sen ja turvallisuuden ylldpitdminen sekd mui-
den henkil6iden yhtilailla oikeutetut vaatimuk-
set eivdt kuitenkaan saa johtaa potilaan yksi-
tyisyyden suojan unohtamiseen. Myds ndissi
oloissa tulisi pyrkid eri jirjestelyin ottamaan
huomioon potilaan yksityiseliman tarpeet ku-
ten esimerkiksi jirjestimilld vierailijoiden vas-
taanotto ja mahdollisuudet yksityisesti keskus-
tella nédiden kanssa. Erityisesti lapsipotilaiden
osalta on perhe-elamidn huomioon ottaminen
tarkeéta.

Pykilin 3 momentissa korostettaisiin poti-
laan didinkielen, hianen yksildllisten tarpeidensa
ja kulttuurinsa huomioon ottamista. Potilaan
fyysiset ominaisuudet saattavat asettaa omia
vaatimuksiaan hoidon suunnittelulle ja toteu-
tukselle. Hyvéin hoitosuhteen luominen edellyt-
tdd my0Os potilaan didinkielen huomioon otta-
mista. Téssd tarkoitetaan my6s muita kielid
kuin suomea, ruotsia ja saamea, joskin ndmd
kielet ovat kdytinnossd tdrkeimmait. Tulkkia
saattavat tarvita myos puhe- ja aistivammaiset,
esimerkiksi viittomakieltd kadyttdvit.

Kunnallisen terveydenhuoltojirjestelmén vel-
vollisuudesta jirjestdd hoitoa potilaan didinkie-
lelld, suomen ja ruotsin kielelld sdddetddn
erikoissairaanhoitolain 33 §:n 3 momentissa ja
35 §:ssd sekd kansanterveyslain 28 §n 2 mo-
mentissa (1117/90). Viimeksi mainitussa lain-
kohdassa sdddetddn pohjoismaiden kansalais-
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ten oikeudesta kdyttdd pohjoismaisia kielid
terveydenhuoltopalveluja kiyttdessddn.

4 §. Pddisy hoitoon. Pykilissi mdédritetddn
potilaan hoitoon paddsyn yleiset edellytykset.

Jos henkil6d ei hidnen terveydentilansa, kdy-
tettéivissd olevien voimavarojen tai muun syyn
vuoksi voida ottaa joko heti hoidettavaksi tai
ylipdidtddn hoitoon asianomaiseen toimintayk-
sikkoon, olisi hidntd kuitenkin asianmukaisesti
neuvottava ja ohjattava. Jos henkilo ei ole
kiireellisen hoidon tarpeessa, hdnet ohjataan
odottamaan hoitoon padsyd asettamalla hanet
tarvittaessa jonoon. Tdlldin hinelle olisi ilmoi-
tettava odotuksen syy ja sen arvioitu kesto. Jos
henkilon terveydentila vaatii muuta hoitoa
kuin toimintayksikké voi antaa, esimerkiksi
erityistason sairaanhoitoa tai, jos hdn ei ole
terveydenhuollon toimintayksikkod ylapitdvin
kunnan tai kuntainliiton jdsenkunnan asukas,
hidnet ohjataan tai toimitetaan muualle asian-
mukaisesti hoidettavaksi.

Kiireellisen hoidon tarpeessa olevan henkildn
hoitoon ottamisesta ja lddkdrinavun antamises-
ta hinelle on voimassa, mita kansanterveyslais-
sa, erikoissairaanhoitolaissa, lddkdrintoimen
harjoittamisesta annetussa laissa ja hammaslda-
kdrintoimen harjoittamisesta annetussa laissa
sdddetddn.

Kansanterveyslain 14 §n 1 momentin 2 koh-
dan mukaan kunnan tulee kansanterveystyo-
hon kuuluvana velvollisuutena antaa ensiapu
kunnan alueella. Erikoissairaanhoitolain 30 §:n
2 momentin mukaan on sairaanhoitopiirin an-
nettava kiireellistd sairaanhoitoa muillekin kuin
kuntainliiton jisenkuntien asukkaille. Helsingin
yliopistollisesta keskussairaalasta annetun lain
8 §:n 3 momentin mukaan kiireellisen sairaan-
hoidon tarpeessa olevalle henkilélle on aina
annettava sairaanhoitoa. Suomessa toimivien
ladkareiden tulee lddkarintoimen harjoittami-
sesta annetun lain 9 §:n 4 kohdan mukaan ja
hammaslddkéreiden hammaslddkirintoimen
harjoittamisesta annetun lain 9 §:n 3 kohdan
mukaan katsomatta siihen, voiko avun tarpees-
sa oleva suorittaa korvausta annetusta avusta,
antaa ldidkéarinapua sille, joka vaikean vamman
tai taudintapauksen vuoksi on kiireellisen sai-
raanhoidon tarpeessa.

5§ Potilaan tiedonsaantioikeus. Pykilissi
ehdotetaan sdddettdviksi potilaan tiedonsaan-
tioikeudesta ja tiedon saamisen rajoittamisesta.

Pykildn 1 momentin mukaan potilaalle olisi
annettava selvitys hdnen terveydentilastaan ja
muista hoitoon littyvistd seikoista. Potilaalla

olisi erityisesti oikeus sellaisen selvityksen saa-
miseen, jolla on merkitystd paitettidessd hianen
hoitamisestaan. Taltd osin sddnnds olisi siten
valittomassa yhteydessé potilaan itsemadrdamis-
oikeuteen, josta ehdotetaan sdiddettdviksi
6 §:ssd seka alaikdisen potilaan osalta 7 §:ssi.
Jotta potilas voisi harkita hoitoon suostumis-
taan, hidnelld on sitd ennen oltava riittdvasti
tietoja hoidon merkityksestd ja vaikutuksesta.
Tédmin vuoksi potilaalle tulisi ennen hoitoon
ryhtymistd antaa selvitys hoidon merkityksesté,
laajuudesta, riskitekijoistd, epdonnistumismah-
dollisuuksista, komplikaatioista sekd hoito-
vaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista. Selvitys
tulisi antaa myods siitd, mitd seurauksia poti-
laalle voi aiheutua, jos hoitotoimenpide jitet-
tdisiin suorittamatta.

Oikeus edelld mainitun selvityksen saamiseen
ei kuitenkaan ole pelkdstddn potilaan itsemii-
rddmisoikeuden johdannainen, vaan se on
olecllinen osa potilaan ja hintd hoitavan hen-
kildkunnan vilistd luottamussuhdetta. Potilaal-
le olisi annettava selvitys oma-aloitteisesti eikd
vain hdnen pyynnéstdén.

Selontekovelvollisuus ei kuitenkaan merkitsi-
si sitd, ettei potilas voisi kieltdytyd ottamasta
tietoa vastaan. Oikeutta selvityksen saamiseen
voitaisiin poikkeuksellisesti rajoittaa myos sil-
loin, jos on ilmeistd, ettd tiedon antamisesta
aiheutuisi vakavaa vaaraa potilaan hengelle tai
terveydelle. Koska kysymys on poikkeussdén-
noksestd tiedonsaantioikeutta koskevaan péa-
saantdoon, tulisi sitd tulkita suppeasti. Pelkis-
tdan epdily selvityksen mahdollisesta haitalli-
suudesta tai vaarallisuudesta ei vield riittéisi
perusteeksi rajoittamaan tiedonsaantioikeutta,
vaan pitéisi olla ilmeistd, ettd selvityksen anta-
misesta aiheutuisi vakavaa vaaraa potilaan
hengelle tai terveydelle.

Pykdldn 2 momentissa sdddettdisiin tiedon-
antotavasta. Selvitys olisi annettava sellaisella
tavalla, ettd potilas kykenee riittdvisti ymmér-
tdméin sen sisdllon ja merkityksen. Selvityksen
antamisessa tulisi vilttid sellaisia ammatillisen
kielenkdytén ilmaisuja, joita potilaan ei voida
olettaa tuntevan. Selvitystd annettaessa olisi
otettava huomioon potilaan ik, koulutus, ii-
dinkieli ja muut henkilokohtaiset ominaisuu-
det. Selvitystd potilaalle annettaessa on huoleh-
dittava potilaan yksityisyyden suojasta siten,
etteivit potilasta koskevat tiedot paljastu sivul-
lisille.

Pykildn 3 momentissa viitattaisiin henkil-
rekisterilakiin ja -asetukseen potilaan potilas-
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asiakirjoissa olevien tietojen tarkastusoikeuden
osalta. Henkilorekisterilain 11 §:n mukaan jo-
kaisella on tiedon etsimiseksi tarpeelliset seikat
ilmoitettuaan oikeus saada tietdd, mitd héintd
koskevia tietoja henkildrekisteriin on talletettu
tai ettei henkilorekisterissd ole hdntd koskevia
tietoja. Tarkastusoikeuden tehtdvdnd on turva-
ta henkilorekisteriin talletettujen tietojen oi-
keellisuus ja rekisterdidyn vaikuttamismahdol-
lisuus rekisterinpidossa. Henkilorekisterilakiin
sisdltyvdt sddnnokset myos tarkastusoikeuden
toteuttamistavasta. Henkil6rekisteriasetuksen
9 §:ss4 on sddnnds tarkastusoikeudesta tervey-
denhuollon henkildrekistereihin. Rekisterdidyn
oikeutta hintd itseddn koskevien henkildrekis-
teriin talletettujen tietojen saantiin on rajoitettu
henkilorekisterilain 12 §:ssd. Sen mukaan tar-
kastusoikeutta ei ole, jos tiedon antamisesta
saattaisi aiheutua vakavaa vaaraa rekisterdidyn
terveydelle tai hoidolle taikka jos tiedon anta-
minen olisi vastoin erittdin tdrkedd yksityistd
etua. Henkilorekisterilaki koskee sekd julkisen
ettd yksityisen terveydenhuollon potilasasiakir-
joja.

6 §. Potilaan itsemdidirddmisoikeus. Lainsai-
danndssdmme ei ole nimenomaisia sddnnoksid
potilaan itsemiédrddmisoikeudesta. Itsemaaraa-
misoikeuden sisdlto hoitotilanteessa on ollut
ldhinné tavanomaisen oikeuden ja lddkintikdy-
tinnon varassa.

Potilaan itseméddrdamisoikeudella tarkoitet-
taisiin ehdotetussa pykéldssd potilaan oikeutta
itse padttdd hdnen henkildkohtaiseen koske-
mattomuuteensa puuttumisesta. Pykdldn 1 mo-
mentin mukaan potilasta olisi hoidettava yh-
teisymmarryksessi hdnen kanssaan. Sdanndk-
sen tarkoituksena on itsemddrddmisoikeuden
periaatteen mukaisesti asettaa potilaan suostu-
mus hoidon luvallisuuden edellytykseksi. Tami
ei kuitenkaan tarkoittaisi sitd, ettd potilaan
nimenomaisen suostumuksen pyytiminen erik-
seen vihdisind pidettiviin hoidon osatoimenpi-
teisiin olisi valttdimitonta. Esimerkiksi potilaan
hoitoon hakeutuminen voi sindnsi olla osoitus
hianen hiljaisesta suostumuksestaan hinen ter-
veydentilansa edellyttimdin tiettyyn vihdiseen
hoitotoimenpiteeseen.

Vihiista hoitoa ja sellaista hoitoa, johon on
oltava potilaan nimenomainen suostumus, ei
kyettane yleiselld sidnnokselld méarittelemaan,
Potilaan tahdon siséllostd olisi kuitenkin séén-
nonmukaisesti varmistuttava episelvissd ta-
pauksissa ja esimerkiksi silloin, kun hoitoon
liittyy vaaratekijoitd tai kun on valittavana eri

hoitovaihtoehtoja. Mitd vakavammasta poti-
laan koskemattomuuteen puuttumisesta on ky-
symys, sitd tirkeAmpdd on vakuuttautua poti-
laan tahdosta. Perinteisesti on vieroksuttu kir-
jallisen suostumuksen pyytimistd. Potilaan ni-
menomaisena tahdonilmaisuna nittéisi potilaan
suullinenkin suostumus. Kirjallisen suostumuk-
sen hankkiminen olisi tarpeen ldhinnd silloin,
kun on aihetta epdilld jilkikdteen syntyvin
ndyttovaikeuksia suostumuksen olemassaolos-
ta.

Potilaalla olisi pykéldn 1 momentin mukaan
oikeus kieltdytyd kaikesta hénelle suunnitellus-
ta tai jo aloitetusta hoidosta. Tahdon ja suos-
tumuksen merkitys jouduttaisiin ratkaisemaan
oikeudellisten yleisperiaatteiden mukaan siten,
ettd kunnioitettaisiin oikeudellisesti pétevai,
vakaata tahtoa kieltdytyd esimerkiksi elimii
pitkittidvistd hoitotoimista. Kieltiytyminen tie-
tystd hoidosta ei kuitenkaan saisi katkaista
hoitosuhdetta, vaan potilasta olisi sddnnéksen
mukaan hoidettava kieltdytymisestd huolimatta
muulla ladketieteellisesti hyviksyttydvalld ta-
valla. Muu hoito tulisi kysymykseen, jos se olisi
yleensd mahdollista ja potilaan tilaan nidhden
tarkoituksenmukaista sekd jos potilaan hoidos-
ta vastaava lddkari katsoo sen olevan perustel-
tua. Talldinkin on edellytykseni, ettd potilas
suostuu hoitoon.

Potilaalla ei ole velvoilisuutta osallistua ter-
veydenhuoltohenkildstén koulutukseen opetuk-
sen kohteena niin sanottuna opetuspotilaana.

Opetustilanteiden valvonta ja riittdvien oh-
jeiden antaminen on sairaanhoitopiirien kun-
tainliittojen liittohallituksen ja terveyskeskuk-
sessa liittohallituksen tai terveyslautakunnan
tehtdvind. Opetusta antavan henkilén tulee
varmistua siitd, ettd potilas on antanut suostu-
muksensa opetuksen kohteena olemiselle ja ettd
hidn on ymmairtinyt hinelle annetun selostuk-
sen perusteella opetustilanteen tapahtumat.
Opetusta antavan henkilon on lisdksi valvotta-
va, ettd opetustilanteessa toimitaan potilaan
oikeuksia loukkaamatta.

Pykéldn 2 momentti koskisi tilanteita, joissa
tidysi-ikdinen potilas ei mielenterveydenhdirién,
kehitysvammaisuuden tai muun syyn, esimer-
kiksi pitkdaikaisen tajuttomuuden tai vanhuu-
denheikkouden vuoksi kykene paittimain hoi-
dostaan. Potilas on tilléin joko pysyvésti tai
pidemméin aikaa tosiasiallisesti kykeneméitén
kidyttimddn itsemddrddmisoikeuttaan. Sellai-
senkin potilaan hoidossa, joka on menettdnyt
kyvyn paittdd hoidostaan tai kyvyn ilmaista
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padtoksensd, on pyrittiva ottamaan huomioon
hinen henkilékohtaiset nikemyksensd ja ne
seikat, jotka hin asettaisi ensisijaisiksi. Potilas-
ta olisi pyrittdvd hoitamaan sen mukaisesti,
mitd hdn paéttiisi, jos hdn kykenisi terveesti
tekemddn ja ilmoittamaan péitoksensd. Talloin
muodostuu tirkedksi sellainen tieto, jonka pe-
rusteella potilaan mahdollinen terve tahto voi-
daan selvittdd. Téllaista tietoa on esimerkiksi
tieto potilaan henkilékohtaisesta elimdnasen-
teesta ja -tavasta sekd hinen aikaisempi suh-
tautumisensa erilaisiin tilanteisiin. Potilaan it-
semadradmisoikeutta tulisi ndissd tapauksissa
toteuttaa hankkimalla selvitystd potilaan lailli-
selta edustajalta tai hidnen ldheisiltddn,

Edelld olevan johdosta ehdotetaan pykilidn 2
momentissa sdddettaviksi, ettd jos potilas ei
pysty piétevisti padttdmidn hoidostaan, poti-
laan laillista edustajaa (holhoojaa, uskottua
miestd tai potilaan valtuuttamaa henkildd) tai
lahiomaista taikka muuta liheistd henkiléd on
ennen tirkedn hoitopdatoksen tekemistd kuul-
tava sen selvittimiseksi, millainen hoito parhai-
ten vastaisi potilaan tahtoa. Potilaan 1dhiomai-
sella tarkoitettaisiin ldhinnd aviopuolisoa, lap-
sia, vanhempia ja sisaruksia. Muu ldheinen
voisi olla potilaan avopuoliso tai muu potilaan
kanssa pysyvésti asuva henkil6. Tarkeédstd hoi-
topddtdksestd olisi kysymys ainakin silloin, kun
on tarpeen varmistua potilaan suostumuksesta
hoitoon esimerkiksi tilanteissa, joissa hoitoon
liittyy vaaratekijoitd tai kun on valittavana eri
hoitovaihtoehtoja. Jos téstd ei kuitenkaan saa-
da selvitystd, ehdotetaan sdddettdviksi, ettd
potilasta hoidetaan tavalla, jota voidaan pitda
hianen henkilékohtaisen etunsa mukaisena.

Pykilin 3 momentin mukaan potilaan tah-
dosta riippumatta annettavan hoidon osalta
olisi noudatettava mitd mielenterveyslaissa,
paihdehuoltolaissa, tartuntatautilaissa ja kehi-
tysvammaisten erityishuollosta annetussa laissa
sdadetddn.

7 8. Alaikdisen potilaan asema. Pykilissd
ehdotetaan sdddettdviksi alaikdisen potilaan
asemasta péddtettdessd hidnen hoidostaan.

Yleisid sddnndksid alaikdisen hoidosta péat-
tamisestd lainsdddidntéomme ei sisilly. Tahdos-
ta riippumatta annettavan psykiatrisen sairaan-
hoidon ja piihdehuollon osalta on katsottu
tarpeelliseksi sddtdd erikseen alaikdisen hoidon
edellytyksistd. Erityissddnndksin on myods suo-
jattu lasta elinten ja kudosten luovuttajana.
Mielenterveyslaki antaa yli 12-vuotiaalle itse-
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ndisen muutoksenhakuoikeuden hoitoonmaa-
rddmispiaidtokseen.

Terveydenhuollossa on ollut tarpeen sditia
niistd tapauksista, joissa potilaan itsemddraa-
misoikeuden periaatteesta luovutaan. Koska
henkild saavuttaa tdyden itsemidrddmisoikeu-
den tdyttdessddn 18 vuotta, timd ikdraja on
ollut luonteva ldhtékohta tahdosta riippumatta
annettavien hoitotoimenpiteiden osalta. Alle
18-vuotiaiden potilaiden kohdalla ongelmaksi
on osoittautunut 13hinn4 heididn itsemaardamis-
oikeutensa ulottuvuus.

Koska terveydenhuoltolainsdddinndssd ei
ole sddnnoksid siitd, miten alle 18-vuotiaan
hoidosta pdittdminen tulisi lapsen tai nuoren ja
hidnen huoltajansa vililld jirjestdd, on sovellet-
tu lapsen huollosta ja tapaamisoikeudesta an-
nettua lakia (361/83). Alaikdisen huoltajina
ovat tavallisesti hinen molemmat vanhempan-
sa. He voivat lain 5 §n nojalla pdittad lapsen
huollosta pédidsddntoisesti ainoastaan yhdessi.
Jos joku huoltajista ei matkan, sairauden tai
muun syyn vuoksi voi osallistua lasta koskevan
padtoksen tekemiseen ja ratkaisun viivdstymi-
sestd aiheutuisi haittaa, ei hdnen suostumuk-
sensa asiassa ole tarpeen. Asiasta, jolla on
huomattava merkitys lapsen tulevaisuuden
kannalta, voivat huoltajat kuitenkin pédttdd
vain yhdessd, jollei lapsen etu ilmeisesti muuta
vaadi. Lapsen huollosta ja tapaamisoikeudesta
annetun lain perusteluissa (HE 224/82 vp) on
tillaisena asiana, jolla on huomattava merkitys
lapsen tulevaisuudelle, mainittu sairaanhoito-
toimenpide kuten vaikeata leikkausta tai vai-
kean sairauden johdosta suoritettavia toimen-
piteitd koskeva pditos. Esimerkkind tapaukses-
ta, jossa huoltaja voi lapsen edun nimissd yksin
pddttdd asiasta, on mainittu tilanne, jossa
lapsen henki on vaarassa tai jossa lapsen
terveys voisi vaarantua ilman lddketieteellistd
toimenpidettd. Perusteluissa on myos todettu,
ettd yli 12-vuotias lapsi kidytdnnGssd miltei aina
voidaan katsoa niin kypsiksi, ettd hdnen vas-
tustukseensa on suhtauduttava vakavasti. Li-
siksi lapsen oikeuksia koskevan yleissopimuk-
sen 12 artiklassa sopimusvaltiot takaavat lap-
selle, joka kykenee muodostamaan omat nike-
myksensd, oikeuden vapaasti ilmaista ndméi
nikemyksensd kaikissa lasta koskevissa asiois-
sa. Lapsen ndkemykset on otettava huomioon
lapsen idn ja kehitystason mukaisesti.

Ehdotettu pykild korostaa alaikdisen oman
tahdon merkitystd hoitoratkaisuja tehtdessa.
Jos alaikdinen ikdnsd ja kehitystasonsa perus-
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teella kykenee pddttdimaddn hoidostaan, ala-
ikdistd on hoidettava yhteisymmérryksessd ha-
nen kanssaan. Ratkaisevaa olisi se, kykeneeko
potilas ymmartdmain hoidon tai siitd kieltdy-
tymisen merkityksen ja vaikutuksen terveyden-
tilalleen. Téli6in tulisi ottaa huomioon muun
muassa potilaan ikd, hidnen yleinen kypsyyten-
sd sekd hoitotoimenpiteiden luonne ja niihin
mahdollisesti liittyvit riskitekijdt. Alaikdisen
kyky itse paattdd hoidostaan jiisi 144kérin ja
muun terveydenhuollon ammattihenkildstén
arvioitavaksi.

Jos alaikdinen ei kykene paittdmain hoidos-
taan, hdntd olisi hoidettava yhteisymmaérryk-
sessd hénen huoltajansa tai muun laillisen
edustajansa kanssa. Jos lapsi on lastensuojelu-
lain (683/83) nojalla otettu sosiaalilautakunnan
huostaan, lautakunta voi lain 19 § huomioon
ottaen paattdd suostumuksen antamisesta vain
siind tapauksessa, ettd lapsen huostaanoton
syynd on ollut nimenomaan sairaanhoidon
jarjestimisen tarve. Muussa tapauksessa suos-
tumuksen antaminen kuuluu huostaanotosta
huolimatta lapsen huoltajille.

8 §. Kiireellinen hoito. Pykilai sovellettaisiin
tilanteisiin, jolloin potilaan tahdosta e ole
saatu selvitystd tajuttomuuden tai muun syyn
vuoksi. Talloin potilaalle on annettava hianen
henkeddn tai terveyttddn uhkaavan vaaran
torjumiseksi tarpeellinen hoito. Hoidon anta-
misen velvoite koskisi ldhinnd niitd tilanteita,
joissa hoidon lykkddminen suostumuksen saa-
miseksi saattaisi aiheuttaa vahinkoa potilaan
terveydelle tai hdnen kuolemansa. Kéytdnnossd
vaaratilanteen arviointi ja hoitoon ryhtymisestd
pdittiminen kuuluisivat potilasta hoitavalle
ladkarille.

Jos on ilmeistd, ettd potilas itse aikaisemman
oikeudellisesti patevin, vakaan tahdonilmaisun
perusteella kieltdytyisi hoidosta, olisi potilaan
tahtoa kunnioitettava. Itsemurhayritystd sellai-
senaan e¢i olisi tulkittava hoidosta kieltdytymi-
seksi.

9 §. Tiedonsaantioikeus ja toimivalta. Pyki-
lin 1 momentin mukaan potilaan laillisella
edustajalla tai ldhiomaisella taikka muulla ld-
heiselld olisi 6 §n 2 momentissa tarkoitetussa
tapauksessa oikeus saada kuulemisen toteutta-
miseksi tarpeelliset tiedot potilaan terveydenti-
lasta.

Pykdldn 2 momentin mukaan alaikiiselld
potilaalla, joka ikddnsd tai kehitystasoonsa
nidhden kykenee pddttimadn hoidostaan, olisi

oikeus kieltdd terveydentilaansa ja hoitoaan
koskevien tietojen antamisen huoltajalleen tai
muulle lailliselle edustajalleen.

Jotta alaikdisen huoltaja tai muu laillinen
edustaja voisi 7 §:n 2 momentissa tarkoitetussa
tapauksessa pddttdd potilaan hoidosta, pykdlin
3 momentissa ehdotetaan, ettd naille olisi an-
nettava 5 §:ssd tarkoitettu selvitys niistd poti-
laan hoitoon liittyvistd seikoista, joita tarvitaan
padtettdessd potilaan hoidosta.

Alaikdisen potilaan laillisella edustajalla ei
olisi rajatonta valtaa 7 §:n 2 momentissa tar-
koitetussa tapauksessa pddttdd hoitoon ryhty-
misestd tai hoidosta luopumisesta. Alaikdisen
potilaan huoltajalla tai muulla laillisella edus-
tajalla ei olisi oikeutta kieltdd potilaan henked
tai terveyttd uhkaavan vaaran torjumiseksi
tarpeellista hoitoa.

3 luku. Muistutus ja potilasasiamies

10 §. Muistutus. Potilaalla on nykyisin kiy-
tettdvissddn eri keinoja reagoida hoitoonsa tai
kohteluunsa. Kysymykseen voivat tapauksesta
riippuen tulla valitus, hallintokantelu, syyte,
vaatimus potilasvahingon korvaamisesta tai va-
hingonkorvausvaatimus.

Terveydenhuollossa ei ole yleensd kysymys
hallintotoiminnasta ja  hallintopdéatoksista,
vaan terveydenhuoltohenkilostén suorittamista
tosiasiallisista toimenpiteistd, joihin eivit sovel-
lu varsinaiset muutoksenhakukeinot. Valitus
varsinaisena muutoksenhakukeinona on mah-
dollista esimerkiksi paddtoksestd, jolla potilas
madratdan hoitoon tahdostaan riippumatta.
Potilaan péddasialliseksi reagointikeinoksi on
siten jddnyt hallintokantelu, jossa hin kantelee
ratkaisun tehneen lddkérin tai muun terveyden-
huollossa toimivan henkilén toimenpiteestd
valvontaviranomaisille.

Pykaildssd ehdotetaan sdddettdviksi, ettd hoi-
toonsa tai kohteluunsa tyytymittémélla poti-
laalla on oikeus tehdd terveydenhuollon
toimintayksikOssd muistutus asiasta. Muistu-
tuksen kiyttdala olisi 1dhinnd juuri terveyden-
huollon tosiasiallisessa toiminnassa. Muistutus
tehtdisiin pddsidantoisesti kirjallisesti ja osoitet-
taisiin toimintayksikon terveydenhuollosta vas-
taavalle johtajalle. Koska muistutus kohdistuisi
lahinnd hoidon jarjestdmistd koskevaan tosi-
asialliseen toimintaan, josta vastaa toimintayk-
sikdn terveydenhuollosta vastaava johtaja toi-
mivaltansa rajoissa, hénelldi on mahdollisuu-
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det myds toimivaltansa nojalla vaikuttaa tilan-
teen muuttamiseksi, jos muistutus antaa siihen
atheen.

Potilaan tulisi saada muistutuksen tekemi-
seen liittyvdd neuvontaa. Asianomaisen toimin-
tayksikon henkildstd olisi 1dhin neuvova taho.
Téallainen apu olisi myds tyypillisesti potilas-
asiamichen tehtdvid. Tavoitteena on potilaalle
helppo, joustava ja nopea keino esittdd mieli-
piteensd sille yksikdlle, jossa hidn on hoidetta-
vana ja jolla on mahdollisuudet vaikuttaa
tilanteen pikaiseen korjaamiseen.

Muistutuksen kisittelyyn olisi soveltuvin
osin noudatettava hallintomenettelylain (598/
82) sddnnoksid. Muistutukseen olisi annettava
ratkaisu 1 momentin mukaisesti kohtuullisessa
ajassa sen tekemisestd. Potilaan tulisi aina
saada selked ja asiallinen ratkaisu muistutuk-
seensa. Tdlléin olisi kiinnitettdva erityistd huo-
miota vastauksen ymmarrettivyyteen potilaan
kannalta. Vieraskielisid tai -perdisid lddketie-
teellisid ilmaisuja tulisi valttdd ja muutenkin
olisi syytd ottaa huomioon vastaanottajan edel-
lytykset saada selko vastauksesta. Vastauksesta
olisi kdytavd ilmi, mihin toimenpiteisiin muis-
tutuksen johdosta on mahdollisesti ryhdytty tai
miten asia on muuten ratkaistu.

Ehdotettu muistutusmenettely vdhentinee
sosiaali- ja terveyshallitukseen, lddninhallituk-
siin ja muille valvontaviranomaisille tulevien
hallintokantelujen méaédrdd. Se ei kuitenkaan
sulkisi pois potilaan oikeutta tehdd entiseen
tapaan hallintokantelu terveydenhuoltoa valvo-
valle viranomaiselle.

Jos muistutusta késiteltdessd kdy ilmi, ettd
potilaan hoito tai kohtelu saattaa johtaa
muualla lainsddddnndssd sdddettyihin seuraa-
muksiin, potilasta tulisi 3 momentin mukaan
neuvoa asian vireille panemisessa toimivaltai-
sessa viranomaisessa. Potilaalle on voinut ti-
mén lain vastaisesta menettelystd aiheutua po-
tilasvahinkolain mukainen potilasvahinko tai
muu vahinko, joka on vahingonkorvauslain
nojalla korvattava. Menettely saattaa olla esi-
merkiksi rikoslaissa kriminalisoitu teko, kuten
pahoinpitely tai heitteillejittd taikka virkari-
kos. Siitd saattaa myos seurata kurinpitoran-
gaistus taikka ammatinharjoittamisoikeuden
menettdminen tai rajoittaminen.

11 §. Potilasasiamies. Potilaan oikeusturvan
edistimiseksi kdytdnnossd on tarpeen, ettd ylei-
nen tiedottaminen hoitoon ja kohteluun liitty-
vistd oikeuksista on asianmukaisesti jirjestetty
ja ettd potilailla olisi mahdollisuus tarvittaessa

kddntyd heitd oikeusturvakysymyksissd neuvo-
van henkildn puoleen. Téssd tarkoituksessa
ehdotetaan, ettd terveydenhuollon toimintayk-
sikdiden tulisi nimetd potilasasiamies.

Pykéldn 1 momentin mukaan sama potilas-
asiamies voisi huolehtia useamman toimintayk-
sikon potilasasiamiehen tehtdvistd. Potilasasia-
mies voisi my6s olla erikoissairaanhoitolaissa
tarkoitetun sairaanhoitopiirin viranhaltija, jon-
ka tehtdvdni olisi huolehtia sairaanhoitopiirin
kaikkien toimintayksikoiden potilasasiamiehen
tehtdvistd. Erillisen sopimuksen perusteella olisi
mahdollista, ettd sairaanhoitopiirin potilasasia-
mies toimisi myods alueen terveyskeskusten ja
yksityisen terveydenhuollon toimintayksik6iden
potilasasiamichend. Tavoitteena on mahdolli-
simman joustavat jirjestelyt siten, ettd toisaalta
potilaiden tarpeet sekd toisaalta yksikon koko
ja muut kdytdnnoén mahdollisuudet tarjota po-
tilasasiamiehen palveluja pystyttiisiin sovitta-
maan yhteen. Potilasasiamiehend voisi toimia
toimintayksikon ylldpitdjan palveluksessa jo
oleva henkild, jolle uskotaan potilasasiamichen
tehtdvit. Potilasasiamieheksi nimedminen tulisi
tietysti ottaa huomioon muissa asianomaisen
tyohon liittyvisséd jirjestelyissd.

Potilasasiamiehelld ei olisi itsendistd pddtds-
valtaa, vaan tehtdvien luonne olisi neuvoa-
antava. Potilasasiamiehen tulisi olla perehtynyt
potilaan oikeusasemaan ja yleensd terveyden-
huollon vastuu- ja oikeusturvakysymyksiin
sekd toimintayksikon toimintaan, jotta hén
kykenisi neuvomaan sekd potilaita ettd henki-
16sto4.

Potilasasiamichen tehtdvind olisi my0s tie-
dottaa potilaan oikeuksista potilaille, tervey-
denhuoltohenkilostolle ja mahdollisille muille
tahoille. Yhteydenpito esimerkiksi terveyden-
huollon ja muihin viranomaisiin, terveyden-
huoltohenkiloston jarjestdihin ja potilaita edus-
taviin tahoihin on tilldin tarpeen. Tiedottami-
sessa olisi pyrittdvd aktiiviseen tiedon vilitti-
miseen niin, ettd tiedon puuttuminen ei estdisi
potilaan oikeuksien toteutumista.

Pykdlin 2 momentin 4 kohdan mukaan
potilasasiamiehen tehtdvdnd olisi toimia poti-
laiden oikeuksien edistimiseksi ja toteuttami-
seksi muutenkin. Potilasasiamies voisi esimer-
kiksi avustaa potilasta potilasvahinkolaissa tar-
koitetun korvauksen hakemisessa tai mielenter-
veyslaissa tarkoitetun valituksen laatimiseen
liittyvissd kysymyksissa.
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4 luku. Potilasasiakirjat

12 §. Potilasasiakirjojen laatiminen ja sdilyt-
tdminen. Terveydenhuollon lainsdddidntoon si-
séltyvét terveys- ja sairauskertomuksia ja yleen-
sd potilasasiakirjoja koskevat sddnndkset ovat
varsin yleisluonteisia. Tarkemmat médrdykset
terveys- ja sairauskertomuksista on annettu
ladkintohallituksen yleiskirjeilla.

Koska kunnallista terveydenhuoltoa koske-
vaan kansanterveyslakiin ja erikoissairaanhoi-
tolakiin ei sisdlly yksiloityd valtuutusta antaa
sitovia madrdyksid terveys- tai sairauskerto-
muksista, edelld tarkoitetut yleiskirjeet kumou-
tuivat 1 paivistd tammikuuta 1991.

Kansanterveyslain 18 §:n mukaan terveys-
keskuksen potilaasta on tehtdvd hidnen tervey-
dentilaansa koskevat merkinnit terveyskeskuk-
sen asiakirjoihin.

Erikoissairaanhoitolain 33 §n 4 momentin
mukaan on potilaasta tehtdvi hianen terveyden-
tilaansa koskevat merkinnat sairaalan tai muun
toimintayksikon asiakirjoihin. Asiakirjat on
laadittava ja sidilytettivd kussakin sairaalassa
tai muussa toimintayksikGssa.

Yksityisestd terveydenhuollosta annetun lain
11 §:n 1 momentin mukaan terveydenhuollon
palveluja kiyttivien asiakkaiden potilasasiakir-
jat on laadittava ja sdilytettdvd siten kuin
sosiaali- ja terveysministerié tarkemmin mdaa-
réa.

Mainitut sddnndkset ehdotetaan kumottavik-
si ja korvattaviksi ehdotetulla pykalalla.

Pykéldn mukaan terveydenhuollon ammatti-
henkilén ja kunkin terveydenhuollon toimin-
tayksikon olisi laadittava ja séilytettiava potilas-
asiakirjat siten kuin sosiaali- ja terveysministe-
ri6 henkilorekisterilain vaatimukset huomioon
ottaen tarkemmin midrai. Sosiaali- ja terveys-
ministeri¢ voi madrdtd potilasasiakirjoihin tal-
letettavaksi potilaasta ainoastaan ndiden asia-
kirjojen kayttdtarkoituksen kannalta tarpeelli-
set tiedot eli tiedot, joita tarvitaan potilaan
hoidon jirjestdamisessd ja toteuttamisessa. Eh-
dotettu norminantovaltuus perustuu siihen,
ettd yhtendinen potilasasiakirjajirjestelma on
potilaan ja terveydenhuollon ammattihenkilos-
tdn oikeusturvan keskeinen edellytys.

13 §. Potilasasiakirjoihin sisdltyvien tietojen
salassapito. Suomessa ei ole yhtendistd tervey-
denhuollon lainsdddantoon sisdltyvdd salassa-
pitoa koskevaa sddnndst0d, vaan sddnnokset
on annettu eri yhteyksissd eri laeissa ilman
sisiistd koordinointia. Tédssd yhteydessa keskei-

sid ovat esimerkiksi kansanterveyslain 42§,
erikoissairaanhoitolain 57 § ja yksityisestd ter-
veydenhuollosta annetun lain 12§ sekd sai-
raanhoitotoimen harjoittamisesta annetun lain
3§. Keskeinen rikosoikeudellinen normi on
rikoslain 38 luvun 3 pykala.

Salassapitovelvollisuus on tirked edellytys
luottamuksellisen hoitosuhteen syntymiselle.
Kéytdnndssd on kuitenkin syntynyt salassapi-
tovelvollisuuden sisélt6d ja laajuutta koskevia
tulkintaongelmia. TAm& on ilmeisesti osaltaan
johtunut siitd, ettd salassapitovelvollisuuden ja
mahdollisen rangaistusuhkan maéirittivissi
sddnnoksissd ei ole médritelty salaisuuden k-
sitettd. Lisdksi tictojen antamiseen velvoittavia
tai oikeuttavia sddnnoksid on runsaasti hajal-
laan lainsddddnnossd. Tdmi on saattanut vai-
kuttaa siten, ettd potilasta koskeva ammattitoi-
messa saatu tieto pidetddn salassa niiltdkin,
joilla on jollakin perusteeila oikeus saada tieto.

Sivullisen késite terveydenhuollon piirissd on
myds ongelmallinen. Lainsddddnndssid ei ole
otettu kantaa sithen, miten laajalle ulottuu se
potilaan hoitoon osallistuvan terveydenhuolto-
henkilston piiri, joka ei potilaan terveystieto-
jen suhteen ole sivullisen asemassa.

Terveydenhuollon lainsddddntodn sisdltyvid
salassapitoa koskevia sddnnoksid ei julkisuus-
ja salassapitolainsdddiannon uudistamista sel-
vittdvén toimikunnan tyén vield ollessa kesken
ehdoteta tdssd yhteydessi muutettaviksi. Halli-
tuksen esityksessd eduskunnalle sosiaali- ja
terveyshuollon keskushallinnon uudelleenjéjes-
tamistd koskevaksi lainsddddnnoksi (HE 233/
1990 vp) on todettu, etti sosiaali- ja terveys-
ministerid tulee selvittdmddn oman hallinnona-
lansa julkisuus- ja salassapitosddnndsten muut-
tamistarpeet mainitun toimikunnan saatua
tyonsd paitokseen.

Potilasasiakirjojen luovuttamista potilaan
hoitoa varten koskevat kansanterveyslain, eri-
koissairaanhoitolain ja yksityisestd terveyden-
huollosta annetun lain sddnnokset poikkeavat
toisistaan ja ovat aiheuttaneet tulkintaongel-
mia. Erityisesti erikoisairaanhoitolain 33 §:n 4
momentista ja kansanterveyslain 18 §:std ei
ilmene niiden sddnndsten suhde salassapito-
sdanndksiin ja asianomaisen potilaan myo6ta-
vaikutukseen. Potilasasiakirjojen luovuttamista
koskevien sddnndston yhtendistiminen tédssi
yhteydessi on siten tarkoituksenmukaista ja
vilttimatonta.

Tdmdin vuoksi jo ennen julkisuus- ja salas-
sapitolainsdddiannén kokonaisuudistusta kos-
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kevan selvityksen valmistumista ehdotetaan,
ettd ehdotettuun lakiin sisillytettéisiin potilasa-
siakirjoihin sisdltyvien tietojen salassapitoa
koskeva sddnnds. Samalla ehdotetaan kumot-
taviksi erikoissairaanhoitolain 33 §:n 4 momen-
tin ja kansanterveyslain 18 §:n seké yksityisestd
terveydenhuoliosta annetun lain 11 §n 2 mo-
mentin potilastietojen luovuttamista koskevat
sadnnokset. Ehdotettu pykild kattaisi koko
terveydenhuoltosektorin.

Ehdotettu pykild selkeyttdisi potilasasiakir-
joja koskevia salassapitosddnnoksid méarittd-
milld potilasasiakirjoihin sisdltyvit tiedot sa-
lassapidettaviksi ja mddrittelemalld myos sen,
mitd terveydenhuollossa tarkoitetaan kisitteel-
14 sivullinen.

Ehdotetun pykdldn 1 momentin mukaan
potilasasiakirjoihin siséltyvit tiedot olisivat sa-
lassapidettivid. Salassapidettdvyys koskisi siis
kaikkia potilasasiakirjoihin sisdltyvid tietoja
eikd ainoastaan henkilorekisterilain 6 §:ssi
tarkoitettuja arkaluonteisia tietoja.

Pykildn 2 momentin salassapitovelvollisuut-
ta koskeva sddnnds on laadittu soveltamisalal-
taan laajaksi. Sen mukaan terveydenhuollon
ammattihenkild tai muu terveydenhuollon toi-
mintayksikodssd tyOskentelevd taikka sen tehta-
vid suorittava henkild ei saisi ilman potilaan
kirjallista suostumusta antaa sivulliselle potilas-
asiakirjoihin siséltyvid tietoja. Salassapitovel-
vollisuus sdilyisi palvelussuhteen tai tehtdvén
paattymisen jalkeen.

Sivullisella tarkoitettaisiin henkildd, joka ei
osallistu henkilon hoitoon tai siihen liittyviin
tehtdviin. Sivullinen olisi siis myds asianomai-
sessa toimintayksikossd tyoskenteleva tervey-
denhuollon ammattihenkild, joka ei hoida po-
tilasta. My0Os potilaan omaiset ovat sivullisia,
jos potilas ei anna lupaa tietojen antamiseen.
Poikkeuksen tdstd sddnndstd muodostavat sa-
man pykéildn 3 momentin 3 kohdassa mainittu
syy ja 9 §n 1 momentissa tarkoitettu tapaus.

Pykilin 3 momentin 1 kohdan mukaan
potilasasiakirjoihin sisédltyvid tietoja saataisiin 2
momentin estimittd antaa tuomioistuimelle,
muulle viranomaiselle tai yhteisolle, jos silld on
tiedon saantiin laissa sdddetty oikeus. Téllaisia
sadnnoksid on useissa eri laeissa. Terveyden-
huollon ammattihenkiléille on niissd laeissa
asetettu ilmoitusvelvollisuus salassapidettivistd
tiedoista. Tdm& tapahtuu yleensd tilanteissa,
joissa yleisen edun on katsottu vaativan salas-
sapidon murtamista. Siten esimerkiksi tartun-
tatautilain 23 §:n nojalla 14akarilld ja hammas-

laakarilld on ilmoitusvelvollisuus epédilemdstdin
tai toteamastaan yleisvaarallisesta ja ilmoitet-
tavasta tartuntataudista. Salassapitovelvolli-
suus viistyy myos erdiden eldkettd ja vakuu-
tusta koskevien lakien nojalla. Sosiaalihuolto-
lain (710/82) 56 §:ssd velvoitetaan muun muas-
sa sairaanhoitotoimintaa harjoittava yhteisé tai
laitos antamaan sosiaalihuollon viranomaisille
ndiden tehtdvien suorittamiseksi tarpeelliset tie-
dot. Poliisin tiedonsaantioikeudesta on sdddet-
ty kuolemansyyn selvittimisestd annetussa lais-
sa (459/73) ja esitutkintalaissa (449/87).

Pykildn 3 momentin 2 kohdan mukaan olisi
salassapitosddnnoksen estimittd sallittua antaa
potilasasiakirjoihin sisdltyvid potilaan tutki-
muksen ja hoidon kannalta tarpeellisia tietoja
muulle potilasta hoitavalle terveydenhuollon
toimintayksikdlle tai terveydenhuollon ammat-
tihenkildlle potilaan suullisen suostumuksen tai
asiayhteydestd muuten ilmenevin suostumuk-
sen mukaisesti. Tietoja potilaan jatkohoitoon
luovuttava terveydenhuollon ammattihenkild
vastaisi siitd, ettd tietojen luovutus perustuu
potilaan suostumukseen. Téll6in on tarkoituk-
senmukaista, ettd potilaan suostumuksen ole-
massaolosta varmistunut terveydenhuollon am-
mattihenkilé kerrottuaan potilasta jatkohoi-
dossa tarvittavien tietojen merkityksestd hinen
jatkohoidolleen kirjaa potilaan suostumuksen
potilasasiakirjaan (rekisterdity suostumus).

Pykildn 3 momentin 3 kohdan mukaan olisi
niin ikddn sallittua antaa tajuttomuuden tai
siilhen verrattavan syyn vuoksi hoidettavana
olevan potilaan Jihiomaiselle tai muulle hdnen
laheiselleen hédnen oikeutetun tiedonsaannin
tarpeensa tyydyttimiseksi tieto potilaan henki-
16std ja potilaan terveydentilasta, jollei ole
syytd olettaa, ettd potilas kieltdisi ndin menet-
teleméstd.

Pykdlin 4 momentissa viitattaisiin yleisten
asiakirjain julkisuudesta annettuun lakiin (83/
51), terveydenhuollon valtakunnallisista henki-
l6rekistereistd annettuun lakiin (556/89) seka
henkiloreskisterilakiin ja -asetukseen potilasa-
siakirjoihin siséltyvien tietojen tieteelliseen tut-
kimukseen luovuttamisen osalta. Jos tutkimus-
ta varten tarvitaan tietoja julkisen terveyden-
huollon potilasasiakirjoista, sovellettavaksi tu-
lee yleisten asiakirjain julkisuudesta annettu
laki. Jos tiedot eivdt ole salassapidettivii,
tiedot voidaan luovuttaa sanotun lain 18 a §n
1 momentin 3 kohdassa olevan viittauksen
johdosta henkilérekisterilain 19 §n 1 momen-
tin 3 kohdan mukaisesti. Jos kysymyksessd on
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salassapidettdvien tietojen luovuttaminen, luo-
vutusta varten on saatava yleisten asiakirjain
julkisuudesta annetun lain 20 §:n 2 momentissa
tarkoitettu ministerion lupa, jolleivit rekisterdi-
dyt ole antaneet luovuttamiseen suostumus-
taan. Terveydenhuollon valtakunnallisista hen-
kilorekistereistd annetun lain 4 §:n mukaan tie-
toja ndistd rekistereistd voidaan tieteellistd tut-
kimusta varten luovuttaa myos sosiaali- ja
terveyshallituksen luvalla.

5 luku. Erindisia sadnnoksia

14 §.  Salassapitovelvollisuuden rikkominen.
Salassapitovelvollisuutta koskevan 13&n 2
momentin laajan soveltamisalan vuoksi ehdo-
tetaan lakiin otettavaksi sddnnds, jossa tdmin
velvollisuuden rikkomisesta tuomittaisiin ran-
gaistukseksi sakkoa tai enintddn kuusi kuu-
kautta vankeutta. Jos teosta seuraisi muun lain
nojalla ankarampi rangaistus, sovellettaisiin
sitd lakia.

Salassapitovelvollisuuden rikkominen olisi
asianomistajarikos.

15 § Muutoksenhaku. Pykildssd ehdotetaan
sdddettaviksi, ettei padtokseen, jolla 10 §:n 1
momentissa tarkoitettu muistutus on ratkaistu,
saisi hakea muutosta valittamalla. Muistutus-
menettely ei kuitenkaan sulkisi pois potilaan
oikeutta entiseen tapaan tehda hallintokantelu
terveydenhuoltoa valvovalle viranomaiselle.

16 §. Tarkemmat sddnnokset. Kun esimerkik-
si hallinnollisten jdrjestelyjen tarkemmaksi
médrittdmiseksi saattaa ilmetd tarvetta antaa
yksityiskohtaisia sddnndksid, lakiin ehdotetaan
otettavaksi asetuksenantovaltuus.

17 §. Voimaantulo. Laki ehdotetaan tulevaksi

voimaan aikaisintaan puolen vuoden kuluttua
sen hyvdksymisestd ja vahvistamisesta, koska
tarvitaan riittdvasti aikaa sekd laista tiedotta-
miseen ettd alemmanasteisten sddnndsten ja
madrdysten laatimiseen.

Voimassa olevat erikoissairaanhoitolain
33 §:n 4 momentin, kansanterveyslain 18 §:n ja
yksityisestd terveydenhuollosta annectun lain
11 §:n sddnnokset potilasasiakirjoista ja niiden
luovuttamisesta ehdotetaan kumottaviksi.

2. Tarkemmat sddnnokset ja mii-
riykset

Ehdotetun lain 16 §:n nojalla saattaa hallin-
nollisten jérjestelyjen tarkemmaksi madrittdmi-
seksi olla tarpeen antaa asetus.

Ehdotetun lain yksiloidyn valtuutussddnndk-
sen nojalla sosiaali- ja terveysministeriolld olisi
oikeus henkilorekisterilaista johtuvat vaati-
mukset huomioon ottaen antaa terveydenhuol-
lon ammattihenkiléd ja terveydenhuollon toi-
mintayksikk6d sitovia méairdyksid potilasasia-
kirjojen laadinnasta ja sdilyttdmisestd.

3. Voimaantulo

Lain taytdntéonpanon edellyttimien eri toi-
menpiteiden valmistelun ja késittelyn vaatima
aika huomioon ottaen laki ehdotetaan tulevak-
si voimaan aikaisintaan puolen vuoden kulut-
tua sen hyviaksymisestd ja vahvistamisesta.

Edelld esitetyn perusteella annetaan Edus-
kunnan hyvaksyttidviksi seuraava lakiehdotus:
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Laki

potilaan asemasta ja oikeuksista

Eduskunnan paitéksen mukaisesti sdddetdin:

1 luku
Yleisid sdannoksia
1§

Soveltamisala

Potilaan asemaan ja oikeuksiin terveyden- ja
sairaanhoitoa jdrjestettdessid sovelletaan titd
lakia, jollei muussa laissa toisin sdddeta.

2§
Mdidritelmdt

Téssd laissa tarkoitetaan:

1) potilaalla terveyden- ja sairaanhoitopalve-
luja kdyttdvdd tai muuten niiden kohteena
olevaa henkildé;

2) terveyden- ja sairaanhoidolla potilaan ter-
veydentilan mdadarittdmiseksi taikka hinen ter-
veytensd palauttamiseksi tai ylldpitdmiseksi
tehtdvid toimenpiteitd, joita suorittavat tervey-
denhuollon ammattihenkildt tai joita suorite-
taan terveydenhuollon toimintayksikdssd;

3) terveydenhuollon ammattihenkilélld henki-
164, joka harjoittaa toimintaansa lakiin perus-
tuvan oikeuden nojalla tai joka on lain nojalla
sosiaali- ja terveyshallituksessa rekisterdity;

4) terveydenhuollon toimintayksikolid kan-
santerveyslaissa (66/72) tarkoitettua terveyskes-
kusta, erikoissairaanhoitolaissa (1062/89) tar-
koitettua sairaalaa ja siitd erillidn olevaa sai-
raanhoidon toimintayksikk64, Helsingin ylio-
pistollisesta keskussairaalasta annetussa laissa
(1064/89) tarkoitettuja toimintayksikditd, yksi-
tyisesta terveydenhuollosta annetussa laissa
(152/90) tarkoitettua terveydenhuollon palvelu-
ja tuottavaa yksikkod, valtion mielisairaaloista
annetussa laissa (1292/87) tarkoitettuja valtion
mielisairaaloita, terveydenhuollon jirjestami-
sestd puolustusvoimissa annetussa laissa (322/
87) tarkoitettuja sairaanhoitolaitoksia ja van-
keinhoitolaitoksesta  annetussa  asetuksessa
(134/86) tarkoitettua vankimielisairaalaa ja
psykiatrista osastoa sekd muita laitossairaaloi-
ta, sairasosastoja ja vankiloiden poliklinikoita;
sekd

5) potilasasiakirjoilla potilaan hoidon jarjes-
timisessd ja toteuttamisessa kdytettdvid, laadit-

tuja tai saapuneita asiakirjoja taikka teknisia
tallenteita, jotka sisdltdvidt hdnen terveydenti-
laansa koskevia tai muita henkildkohtaisia
tietoja.

2 luku
Potilaan oikeudet

3§

Oikeus hyvidn terveyden- ja sairaanhoitoon ja
sithen liittyvddn kohteluun

Jokaisella Suomessa pysyvisti asuvalla hen-
kil6lld on oikeus ilman syrjintdd hdnen tervey-
dentilansa edellyttimiin terveyden- ja sairaan-
hoitoon niiden voimavarojen rajoissa, jotka
kulloinkin ovat terveydenhuollon kidytettdvissi.
Suomessa tilapdisesti oleskelevien henkildiden
oikeudesta hoitoon on voimassa, miti siitd
erikseen sdddetddn tai valtioiden vililli vasta-
vuoroisesti sovitaan. Kunnan ja valtion velvol-
lisuudesta jirjestdd terveydenhuollon palveluja
on lisdksi voimassa, mitd kansanterveyslaissa,
erikoissairaanhoitolaissa, Helsingin yliopistolli-
sesta keskussairaalasta annetussa laissa, tartun-
tatautilaissa ~ (583/86),  miclenterveyslaissa
(1116/90), vankeinhoitolaitoksesta annetussa
asetuksessa sekd terveydenhuollon jirjestdmi-
sestd puolustusvoimissa annetussa laissa (322/
87) sdddetdin.

Potilaalla on oikeus laadultaan hyvdin ter-
veyden- ja sairaanhoitoon. Hénen hoitonsa on
jarjestettdva ja hidntd on kohdeltava siten, ettei
hdnen ihmisarvoaan loukata sekd ettd hénen
vakaumustaan ja hinen yksityisyyttddn kun-
nioitetaan.

Potilaan &idinkieli, hdnen yksilolliset tar-
peensa ja kulttuurinsa on mahdollisuuksien
mukaan otettava hinen hoidossaan ja kohte-
lussaan huomioon.

48
Pddsy hoitoon

Jos henkildlle ei voida heti antaa terveyden-
huollon ammattihenkilon tarpeelliseksi katso-
maa hoitoa, hinet on terveydentilasta riippuen
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joko ohjattava odottamaan hoitoon padsyd tai
ohjattava taikka toimitettava hoitoon muualie,
jossa hoitoa voidaan antaa. Jos hdn joutuu
odottamaan hoitoon padsyd, hinelle on ilmoi-
tettava viivytyksen syy ja sen arvioitu kesto.

Kiireellisen hoidon tarpeessa olevalle henki-
161le annettavasta lddkédrinavusta ja hoitoon
ottamisesta on voimassa, miti niistd kansanter-
veyslain 14 §n 1 momentin 2 kohdassa, eri-
koissairaanhoitolain 30 §:n 2 momentissa, Hel-
singin yliopistollisesta keskussairaalasta anne-
tun lain 8§ §n 3 momentissa, lddkirintoimen
harjoittamisesta annetun lain (562/78) 9 §:n 4
kohdassa ja hammaslddkirintoimen harjoitta-
misesta annetun lain (563/78) 9 §:n 3 kohdassa
sdddetddn.

58§

Potilaan tiedonsaantioikeus

Potilaalle on annettava selvitys hdnen tervey-
dentilastaan, hoidon merkityksestd, eri hoito-
vaihtoechdoista ja niiden vaikutuksista seké
muista hénen hoitoonsa liittyvistd seikoista,
joilla on merkitystd paidtettdessd hinen hoita-
misestaan. Selvitystd ei kuitenkaan tule antaa
vastoin potilaan tahtoa tai silloin, kun on
ilmeistd, ettd selvityksen antamisesta aiheutuisi
vakavaa vaaraa potilaan hengelle tai terveydel-
le.

Terveydenhuollon ammattihenkilén on an-
nettava selvitys siten, ettd potilas riittdvisti
ymmadrtdd sen sisdllén. Jos terveydenhuollon
ammattihenkilé ei osaa potilaan kdyttimaa
kieltd taikka potilas ei aisti- tai puhevian
vuoksi voi tulla ymmairretyksi, on mahdolli-
suuksien mukaan huolehdittava tulkitsemises-
fa.

Potilaan oikeudesta tarkastaa hidntd itsedin
koskevat potilasasiakirjoissa olevat tiedot on
voimassa, mitd siitd henkilorekisterilaissa (471/
87) ja -asetuksessa (476/87) sdddetddn.

6§

Potilaan itsemddrddmisoikeus

Potilasta on hoidettava yhteisymmérryksessd
hianen kanssaan. Jos potilas kieltdytyy tietystd
hoidosta tai hoitotoimenpiteestd, hidntd on
mahdollisuuksien mukaan hoidettava yhteis-
ymmaéirryksessd hdnen kanssaan muulla ldadke-
tieteellisesti hyvaksyttavalld tavalla.

Jos tdysi-ikdinen potilas ei mielenterveyden-
hidirion, kehitysvammaisuuden tai muun syyn

vuoksi pysty pddttimaidn hoidostaan, potilaan
laillista edustajaa taikka ldhiomaista tai muuta
liheistd on ennen tirkedn hoitopddtdksen te-
kemistid kuultava sen selvittdmiseksi, millainen
hoito parhaiten vastaisi potilaan tahtoa. Jos
tistd ei saada selvitystd, potilasta on hoidettava
tavalla, jota voidaan pitdd hidnen henkilokoh-
taisen etunsa mukaisena.

Potilaan tahdosta riippumatta annettavasta
hoidosta on voimassa, miti siitd mielenterveys-
laissa, pdihdehuoltolaissa (41/86), tartuntatau-
tilaissa ja kehitysvammaisten erityishuollosta
annetussa laissa (519/77) sdddetddn.

7§

Alaikdisen potilaan asema

Alaikdisen potilaan mielipide hoitotoimenpi-
teeseen on selvitettdva silloin, kun se on hinen
ikddnsi ja kehitystasoonsa ndhden mahdollista.
Jos alaikdinen ikédnsd ja kehitystasonsa perus-
teella kykenee piddttimain hoidostaan, hinti
on hoidettava yhteisymmirryksessd hédnen
kanssaan.

Jos alaikdinen ei kykene padttdméaan hoidos-
taan, hintd on hoidettava yhteisymmarryksessi
hidnen huoltajansa tai muun jaillisen edustajan-
sa kanssa.

8§

Kiireellinen hoito

Potilaalle on annettava hdnen henkedin tai
terveyttddn uhkaavan vaaran torjumiseksi tar-
peellinen hoito, vaikka potilaan tahdosta ei
tajuttomuuden tai muun syyn vuoksi voi saada
selvitystd. Jos potilas on aikaisemmin vakaasti
ja patevisti ilmaissut hoitoa koskevan tahton-
sa, potilaalle ei kuitenkaan saa antaa sellaista
hoitoa, joka on vastoin hdnen tahtoaan.

9§

Tiedonsaantioikeus ja toimivalta

Potilaan laiilisella edustajalla taikka Idhi-
omaisella tai muulla ldheiselld on 6§&n 2
momentissa tarkoitetussa tapauksessa oikeus
saada kuulemista varten tarpeelliset tiedot po-
tilaan terveydentilasta.

Jos alaikdinen potilas ikdédnsd ja kehitysta-
soonsa nidhden kykenee pddttdmddn hoidos-
taan, hinelld on oikeus kieltii terveydentilaan-
sa ja hoitoansa koskevien tietojen antaminen
huoltajalleen tai muulle lailliselle edustajalleen.
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Edelli 5§:n 1 ja 2 momentissa tarkoitettu
selvitys on 7 §:n 2 momentissa tarkoitetussa
tapauksessa annettava alaikdisen potilaan huol-
tajalle tai muulle lailliselle edustajalle.

Alaikdisen potilaan huoltajalla tai muulla
laillisella edustajalla ei ole oikeutta kieltdd
potilaan henked tai terveyttd uhkaavan vaaran
torjumiseksi annettavaa tarpeellista hoitoa.

3 luku
Muistutus ja potilasasiamies
10 §

Muistutus

Terveyden- ja sairaanhoitoonsa tai siihen
liittyvddn kohteluunsa tyytymdttomalld poti-
laalla on oikeus tehdd muistutus terveyden-
huollon toimintayksikdssd terveydenhuollosta
vastaavalle johtajalle. Muistutukseen on annet-
tava ratkaisu kohtuullisessa ajassa sen tekemi-
sesta.

Muistutuksen tekeminen ei rajoita potilaan
oikeutta kannella hoidostaan tai hoitoon liitty-
vistd kohtelustaan terveyden- tai sairaanhoitoa
valvoville viranomaisille.

Jos muistutusta kdésiteltdessd ilmenee, ettd
potilaan hoidosta tai kohtelusta saattaa seurata
potilasvahinkolaissa (585/86) tarkoitettu vastuu
potilasvahingosta, vahingonkorvauslaissa (412/
74) tarkoitettu vahingonkorvausvastuu, syyt-
teen nostaminen, terveydenhuollon ammatin-
harjoittamislainsdddadnndssd tarkoitettu amma-
tinharjoittamisoikeuksien poistaminen, rajoitta-
minen tai kurinpitomenettely taikka muussa
laissa sdddetty kurinpitomenettely, on potilasta
neuvottava, miten asia voidaan panna vireille
toimivaltaisessa viranomaisessa tai toimielimes-
sd.

118§

Potilasasiamies

Terveydenhuollon toimintayksikdlle on ni-
mettivd potilasasiamies. Kahdella tai useam-
malla toimintayksikolld voi myds olla yhteinen
potilasasiamies.

Potilasasiamichen tehtdvind on:

1) neuvoa potilaita timén lain soveltamiseen
liittyvissd asioissa;

2) avustaa potilasta 10 §n 1 ja 3 momentissa
tarkoitetuissa asioissa;

3) tiedottaa potilaan oikeuksista; sekd
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4) toimia muutenkin potilaan oikeuksien
edistimiseksi ja toteuttamiseksi.

4 luku
Potilasasiakirjat

12 §

Potilasasiakirjojen laatiminen
Ja sdilyttdminen

Terveydenhuollon ammattihenkilon ja kun-
kin terveydenhuollon toimintayksikén on laa-
dittava ja sdilytettdvd potilasasiakirjat siten
kuin sosiaali- ja terveysministerié tarkemmin
maaria.

13 §

Potilasasiakirjoihin sisdltyvien tietojen
salassapito

Potilasasiakirjoihin sisdltyvit tiedot ovat sa-
lassapidettavia.

Terveydenhuollon ammattihenkilé tai muu
terveydenhuollon toimintayksikossa tyoskente-
levd taikka sen tehtdvid suorittava henkild ei
saa ilman potilaan kirjallista suostumusta an-
taa sivulliselle potilasasiakirjoihin sisdltyvid tie-
toja. Sivullisella tarkoitetaan tassd laissa muita
kuin asianomaisessa toimintayksikOssid poti-
laan hoitoon tai siihen liittyviin tehtdviin
osallistuvia henkil6itd. Salassapitovelvollisuus
sdilyy palvelussuhteen tai tehtdvin padttymisen
jélkeen.

Sen estdmdttd, mitd 2 momentissa sdddetidin,
saadaan antaa:

1) potilasasiakirjoihin sisdltyvid tietoja tuo-
mioistuimelle, muulle viranomaiselle tai yhtei-
sOlle, jolla on tiedon saantiin laissa sdddetty
oikeus;

2) potilaan tutkimuksen ja hoidon jirjesti-
miseksi tarpeellisia tietoja toiselle terveyden-
huollon toimintayksikolle tai terveydenhuollon
ammattihenkildlle potilaan suullisen suostu-
muksen tai asiayhteydesti muuten ilmenevin
suostumuksen mukaisesti; sekd

3) tajuttomuuden tai muun siithen verratta-
van syyn vuoksi hoidettavana olevan potilaan
lahiomaiselle tai muulle hdnen ldheiselleen tieto
potilaan henkiléstd ja hédnen terveydentilas-
taan, jollei ole syytd olettaa, ettd potilas kiel-
tdisi ndin menettelemasta.

Potilasasiakirjoihin sisdltyvien tietojen luo-
vuttamisesta tieteelliseen tutkimukseen on voi-
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massa, mitd siitd yleisten asiakirjain julkisuu-
desta annetussa laissa (83/51), terveydenhuol-
lon valtakunnallisista henkildrekistereistd anne-
tussa laissa (556/89) sekd henkilGrekisterilaissa
Ja -asetuksessa sdddetddn.

5 luku
Erindisid sddnnoksia
14 §
Salassapitovelvollisuuden rikkominen

Joka rikkoo 13 §:n 2 momentissa sdddettyd
salassapitovelvollisuutta, on tuomittava, jollei
siitd ole muualla laissa sdddetty ankarampaa
rangaistusta, potilaan asemasta ja oikeuksista
annetussa laissa sdddetyn salassapitovelvollisuu-
den rikkomisesta sakkoon tai vankeuteen enin-
tddn kuudeksi kuukaudeksi.

Virallinen syyttdji ei saa nostaa syytettd
salassapitovelvollisuuden rikkomisesta, ellei
asianomistaja ilmoita sitd syytteeseen panta-
vaksi.

15 §
Muutoksenhaku

Piitokseen, jolla 10 §:n 1 momentissa tar-

Helsingissd 8 pdivdnd marraskuuta 1991

koitettu muistutus on ratkaistu, ei saa hakea
muutosta valittamalla.

16 §
Tarkemmat sddnnékset

Tarkemmat sddnnckset tdmén lain tiytin-
toOnpanosta annetaan tarvittaessa asetuksella.

17 §
Voimaantulo
Tdmd laki tulee voimaan paivianid
kuuta 19

Tilld lailla kumotaan:

1) 1 pdivand joulukuuta 1989 annetun eri-
koissairaanhoitolain 33 §:n 4 momentti;

2) 28 paivand tammikuuta 1972 annetun
kansanterveyslain 18 §; sekd

3) yksityisestd terveydenhuollosta 9 pdivdni
helmikuuta 1990 annetun lain 11§, sellaisena
kuin se on osittain muutettuna 17 pdividnd
tammikuuta 1991 annetulla lailla (79/91).

Ennen lain voimaantuloa voidaan ryhtyd
lain tdytdntdéonpanon edellytidmiin toimenpi-
teisiin.

Tasavallan Presidentti
MAUNO KOIVISTO

Sosiaali- ja terveysministeri Eeva Kuuskoski



