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RIKOSSEURAAMUSVIRASTOLLE

Héameenlinnan vankilan esityksesta oikeusministerién vankeinhoito-osasto (1.8.2001
alkaen rikosseuraamusvirasto) perusti pédtokselldan 13.12.2000 tyoryhman. Esitys
tydryhman kokoonpanosta oli kasitelty Hameenlinnan vankilan yhteistyokokouksessa
7.12.2000. Toimeksiannon mukaan tyoryhman tuli laatia ehdotus Hameenlinnan van-
kisairaalan henkilokuntarakenteen muutoksista ja toiminnan kehittdmisesta. Tyoryh-
man tuli saada ehdotuksensa valmiiksi 31.5.2001 mennessd, mutta jatkoaikaa myon-
nettiin 31.12.2001 asti.

Tyoéryhman puheenjohtgjaksi kutsuttiin terveydenhuollon tarkastgja Virpi von Grue-
newaldt vankeinhoito-osastosta ja jaseniks ylilédkari Juha Myllykangas, vankisairaa-
lasta, apulaigohtaja Matti Rosenberg, Hameenlinnan vankilasta, ylivartija Jouko
Klingberg, vankisairaalasta, vanhempi vartija, Vvl:n luottamusmies Veijo Valo, van-
Kisairadasta ja sairaanhoitaja Katriina Asikainen, Tehy:n varaluottamusmies, vanki-
sairadlasta. Tyoryhman sihteeriksi nimettiin osastonhoitaja Liisa Lepola vankisairaa-
lasta, jonka jadtya virkavapaalle tilalle kutsuttiin osastonhoitaja Sirpa Hakamaki. Tyo6-
ryhman tekniseksi sihteeriksi nimettiin osastosihteeri Eija Hakala-Kovanen vankein-
hoito-osastosta.  Tyoryhman tyoskentel yn puolivalissa jaseniksi kutsuttiin myds osas-
tonhoitaja Satu Salminen ja apulaisylilagkari Péivi Viitanen vankisairaa asta.

Toimeksiannon mukaan vankeinhoito-osaston asettaman tyoryhman tehtévana oli:

1. selvittéd Hameenlinnan vankisairaalan asema Hameenlinnan vankilan organisaati-
0Sssa
* halinnollinen vastuu
» taloudelinen vastuu
* hoidollinen vastuu

2. selvittda vankisairaalan henkil 6storakenne ja tehda tarvittavat muutosehdotukset
» henkil6stomaarat
e ammattiryhmét
e toimenkuvat

3. salvittda sairaalan tuottamat toi minnot



e vatakunnallisesti
o pakallisesti

4. tehda ehdotus sairaalan toimintojen laadullisesta kehittémisesta ja

5. selvittdd henkilokunnan lisdkoulutustarpeet ja miten koulutus tullaan toteutta-
maan.

Tyo6ryhma on tyonsa kuluessa kuullut eri alojen asiantuntijoita. Tyoryhman kasitelles-
s4 hallintoon liittyvid asioita pyydettiin kuultavaks hallitussihteeri Anne Hartonevaa
vankeinhoito-osastosta, ylitarkastaja Marketta Jungneria vankeinhoito-osastosta, far-
maseutti Virpi Henttista vankisairadlasta, johtgja Esko Adtosta ja vartiopadlikko
Pentti Kukkosta Hameenlinnan vankilasta. Liséks vankisairaalan henkildkunta on
osallistunut kannanotoillaan tydryhmén ehdotuksen valmisteluun eri yhteyksissa.

Saatuaan loppuraporttinsa vamiiksi tydryhmé luovuttaa ehdotuksensa rikosseu-
raamusvirastolle.

Héameenlinnassa, joulukuun 31 péaivana 2001

Virpi von Gruenewal dt

Sirpa Hakaméki Jouko Klingberg Juha Myllykangas

VeijoVao Eija Hakala-K ovanen Katriina Asikainen

Matti Rosenberg Satu Salminen Paivi Viitanen



1. JOHDANTO

Hameenlinnan vankilan yhteydessa oleva Hameenlinnan vankisairaala aloitti toimin-
tansa 120-paikkaisena laitossairaalana vuonna 1986. Sairaalan potilaspaikkamaaréa
on muutettu toimintavuosien aikana siten, ettd talla hetkella on 65 potilaspaikkaa
miehille ja 5 potilaspaikkaa naisille. Tama vastaakin paremmin tarvetta ja henkil 6-
kuntamddraa. Vuonna 1988 oikeusministerion vankeinhoito-osasto asetti tyoryhmén
selvittdmadan Hameenlinnan vankisairaalan toiminnan muutoksia ja siitd johtuvia ra
kenteellisia korjaustarpeita. Vankisairaalan suunnittelu- ja rakentamisvaiheen aikana
sekda sen kayttdonoton alkuvuosina vankisairaalan tavoitteissa ja toiminnassa tapahtui
muutoksia, joita e osattu ottaa huomioon sairaalaa perustettaessa. Edell& mainitun
tydryhman esitys valmistui vuonna 1989 ja muutosehdotuksia toteutettiin seuraavina
vuosina. Vankisairaalan toiminnan edelleen kehittyessa ja lagjentuessa tuli vuonna
2000 jéleen gjankohtaiseks selvittdd Hameenlinnan vankisairaalan henkilkuntara-
kennetta ja sen toimintaa.

Héameenlinnan vankilan aloitteesta (LIITE 1) vankeinhoito-osasto asetti ty6ryhman
"Hameenlinnan vankisairaalan henkilokuntarakenteen ja toiminnan kehittdminen”.
Tybryhman tavoitteena oli selvittdd vankisairaalan asemaa Hameenlinnan vankilan
organisaatiossa, vankisairaalan henkil 6storakennetta, sairaalan tuottamia toimintoja ja
kartoittaa henkilokunnan lisdkoulutustarpeita. Selvittamistyon pohjata tyéryhma teki
muutosehdotukset (LIITE I1).

Tyoéryhman jaseniksi nimettiin terveydenhuollon tarkastagja Virpi von Gruenewaldt
vankeinhoito-osastosta (puheenjohtaja), osastonhoitgja Liisa Lepola vankisairaalasta
(sihteeri), ylild&kari Juha Myllykangas vankisairaalasta, apulaigohtaja Matti Rosen-
berg Hameenlinnan vankilasta, ylivartija Jouko Klingberg vankisairaalasta, vanhempi
vartija, Vvl:n ry:n luottamusmies Veijo Vao vankisairaalasta, sairaanhoitgja, Tehy
ry:n varaluottamusmies Katriina Asikainen vankisairaalasta ja osastosihteeri Eija
Hakala-Kovanen vankeinhoito-osastosta (tekninen sihteeri). Liisa Lepolan jaétya vir-
kavapaalle hanen tilalleen sihteeriksi nimettiin osastonhoitaja Sirpa Hakaméaki. Tyo-
ryhmétyoskentelyn puolivalissa jaseniks kutsuttiin my6s osastonhoitaja Satu Salmi-
nen jaapulaisylilddkéri Paivi Viitanen vankisairaa asta.

Koko tyéryhman tydskentelyn gjan kéytiin keskustelua tyoryhman ja vankisairaalan
henkil6kunnan vélilla. Tyéryhman tydskentely perustui avoimuudelle ja henkil 6kun-
nalle jarjestettiin tiedotus- ja keskustelutilaisuuksia yhteensa kolme kertaa. Toimikau-
den aikana tyéryhma kokoontui yhteensa 14 kertaa ja tyoryhman tydskentelyn aikana
perustetut eri alaryhmét yhteensa 6 kertaa.

Tyo6ryhman tydskentelyaika oli  1.1.2001 — 31.12.2001. Tyéryhman ehdotukset val-
mistuvat gjankohtana, jolloin suomalaisessa vankeinhoidossa kehittamisen painopis-
teend on ollut péihdetydn organisoiminen ja vankiloiden turvallisuusluokituksen jar-
jestdminen.



2. TYORYHMAN TYON LAHTOKOHDAT

Vankeinhoitolaitoksen terveydenhuoltoa on aikaisemmin pohtinut ”Vankeinhoito-
laitoksen terveydenhuoltoryhma® (1976) ja " Vankeinhoitolaitoksen terveydenhuollon
kehittaminen (1982) tyoryhm&’. Aikaisempien tyoryhmien tapaan ”Hameenlinnan
vankisairaalan henkiltkuntarakenteen ja toiminnan kehittdminen tyoryhm&’ esittda,
ettd vankeinhoitolaitoksen tulee edelleen kehittda jo olemassa olevia vankeinhoito-
laitoksen omia terveydenhuollon palveluja. Tyoryhma toteaa, ettéd vankisairaaassa
olevien potilaiden hoidossa joudutaan jatkossakin turvautumaan vapaan yhteiskunnan
terveydenhuollon palveluihin.

Jo tyoryhman tyoskentelyn alkuvaiheessa todettiin, etté tyéryhmaélle annettu tehtéava
oli varsin lagja. Toimeksiannon lagjuuden vuoksi perustettiin alatyoryhmia. Lisdks
vankiloissa olevien vankien tosiasiallisen hoidon tarpeen arvioimiseksi tehtiin péihde-
hoitokysely vankiloille. Kyselyn tulokset hyddynnetdan tyoryhman jatkotydskentelyn
aikana.

Tyoryhman keskeisena tyoskentelyperiaatteena oli ns. avoimuusperiaate. Vankisai-
raalan henkilokuntaa pyydettiin infokokouksiin aina kun tyoryhma oli saanut jonkin
osion valmiiksi jatkokasittelya varten. Henkil 6kunnan toivottiin osallistuvan keskuste-
luun. Lisdks tyoryhman poytakirjat laitettiin henkilokunnan ilmoitustaululle, jotta
tyoryhman tydskentelyn etenemisen seuraaminen oli mahdollista. Tyéryhmaén tyos-
kentelyn aikana vankisairaalan henkilokunnalle jérjestettiin tiedotustilaisuus vankiloi-
den jakamisesta eri turvallisuusluokkiin. Lisaks tyoryhma huomioi  mahdollisuuksi-
en mukaan hoidollisen javalvonnallisen nakokulman esityksissaan.

Olennaista tyoryhman tydskentelylle oli, ettd muutoksia toteutettiin koko gjan. Vanki-
sairadlaan esimerkiksi perustettiin suljettu tarkkailuosasto, jolle kaikki uudet potilaat
sijoitetaan hei dan saapuessaan sairaal aan.



3. VANKISAIRAALAN NYKYISET TOIMINNOT JA HOIDOLLINEN
VASTUU

3.1 Osastotoiminta

Vankisairaalan tehtdvana on edistéa vankien terveytta ja toimintakykya jérjestdmalla
poliklinikalla ja vuodeosastoilla vankien tarvitsemia sairaanhoidon ja kuntoutuksen
paveluja. Vankisairaala palvelee vatakunnallisesti kaikkia Suomen vankiloita. Yha
enemman potilaita on vankisairaalassa hoidossa myds mielenterveys- ja/ tai péihde-
ongelmien vuoksi. Vankisairaalassa on talla hetkella 70 potilaspaikkainen terveyden-
huollon toimintayksikkd (laitossairaala + avoterveydenhuollon poliklinikka). Vanki-
sairaalaan otetaan potilaita hoitoon seka laékarin |ahetteella etté paivystyksené vanki-
loista tai siviilisairaaloista. Lahetteilla tulevista potilaista on muodostunut jonoa sai-
raalaan paasemiseksi. Paivystyksena hoitoon tulleet potilaat tarvitsevat tarkkailua ja
valitontd hoitoa

Vuonna 2000 oli hoitojaksoja yhteensa 446 ja hoitopéivia kertyi yhteensa 18 568.
Sairaalan vankipavan hinnaksi laskettiin vuonna 2000 yhteensd 877 mk. Vuonna
2000 keskimaarainen kuormitusprosentti oli 77 %. Palkkamaararahojen niukkuuden
vuoks vankisairaalan |11 kerroksen osastot oli suljettuna 26.06. — 12.08.2001 vélisen
gjan. Kesasulku on toteutettu vankisairaalassa jo useamman vuoden g an.

Vankisairaalassa on viisi vuodeosastoa ja avoterveydenhuollon palveluja antava poli-
klinikka. Osastot 2.1 ja 2.2 ovat vankisairaalan toisella kerroksella. Osastot 3.1 ja 3.2
seké naisten osasto ovat kolmannella kerroksella. Seuraavaksi esitetd8n vuodeosasto-
jen potilaspaikat (yhteensa 70 ) osastoittain:

Osasto 2.1 19 paikkaa, somaattiset tutkimus- ja hoitopaikat, akuutti
katkaisu- javieroitushoito

Osasto 2.2 19 paikkaa, somaattiset tutkimus- ja hoitopaikat, akuutti
katkaisu- ja vieroitushoito

Osasto 3.1 9 paikkaa, 4 — 6 kk kestéva péahdekuntoutus

Osasto 3.2 19 paikkaa, pdihde- ja psykiatriset hoitopaikat

Naisten osasto 5 paikkaa, somaattiset, psykiatriset ja péihdehoitopaikat



Vuoden 2000 hoitopaivét ja kuormitusprosentit osastoittain:

Osasto Hoitopaivét Kéytettéavissa  Kuor-
olevat hoito- mitus
paivét %

Osasto 2.1 5121 6954 74 %

Osasto 2.2 5596 6954 80 %

Osasto 3.1 1746 2536 69 %

Osasto 3.2 4724 6023 78 %

Naisten osasto 1381 1585 87 %

Y hteensa 18 568 24 052 77 %

Vankisairaala ostaa osan tarvitsemistaan palveluista yksityisilta tutkimus- ja hoitolai-
toksiltaja Kanta-Ha&meen keskussairaa dta.

Vankisairaalassa hoidossa olleiden potilaiden ulkopuolinen hoito oli

(1999):

* Hoitojaksot muissa sairaaloissa 35 (19)
» Hoitopavat muissa sairaaloissa 128 (56)

» Ké&ynnit muiden sairaaloiden poliklinikoilla93 (64)

+ Kaynnit silmé&skérin vastaanotoilla9 (7)

o Kaynnit yksityisl 88karin vastaanotolla 31 (20)
» Kaynnit yksityisissa tutkimus ja hoitolaitoksissa 9 (11)

Osastohoidon aikana potilaat asuvat yhden, kahden tai kolmen hengen huoneissa
Asuttamisessa on huomioitava potilaan yksiléllisten toiveiden liséks vankein-
hoidolliset ja hoidolliset ndkokohdat. Pitkéa vapausrangaistusta suorittavat vanki-
potilaat toivovat useimmiten yhden hengen huonetta. Puhdistajavangit asuvat osastol-

la2.1.

vuonna 2000
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Osasto 1 hengen huone 2 hengen huone >2 hengenhuone
2.1 12 5 1
2.2 8 6 3
3.1 9 0 0
3.2 8 4 2
Naisten osasto 0 0 2

TAULUKKO 1. Kayttssa olevat potilashuoneet osastoittain

Osastoilla 2.1 ja 2.2 hoidetaan pddasiallisesti somagattista hoitoa tarvitsevia potilaita.
Osaston 2.1 yhteydessa on ns. tarkkailuhuone, jonne on sijoitettu hoidollista seurantaa
tarvitsevat potilaat. Ajoittain on ollut tarvetta myds useamman potilaan tarkkailuun
samanaikaisesti. Vankisairaalassa e ole ollut mahdollisuutta palkata liséty6voimaa,
vaikka tdhan olis ollut tarvetta potilaiden hoitoisuuden noustessa ja toimintakyvyn
laskiessa. Huhtikuussa 2001 asennettiin vankisairaalaan osastoille 2.1 ja 2.2 yhteensa
neljatarkkailukameraa eri huoneisiin potilaiden terveydentilan seuraamiseen.

Akuutti vieroitushoito jarjestetdan vankisairaalan osastoilla 2.1, 2.2 ja naisten osastol-
la. Akuuttihoidon tavoitteena on ollut vieroitusoireiden véhentaminen seké sosiaalis-
psyykkisen hoidon mahdollistaminen ettd omaehtoisen kuntouttavan hoidon aoitta-
minen, péihdeongelman selvittely ja jatkohoitosuunnittelu. Akuutti péihdevieroitus on
tarkoitettu mies- ja naispotilaille. Osastoille otetaan vastaan potilaita 1-2 viikon hoi-
tojaksolle. Hoidon sisdlténa on hoitajan ja la&karin tulohaastattelu, yhdyshenkil bkes-
kustelut, itsendista liikuntaa ja ulkoilua seka tarvittaessa korva-akupunktio- ja lééke-
hoitoa. Vuonna 2000 akuutti vieroitushoidossa oli 18 potilasta. Potilaat on sijoitettu
muiden potilaiden kanssa samalle osastolle, joten hoitoympéristd e ole tukenut péih-
dehoidossa olevien potilaiden péihteettomyytta. Akuuttia pdihdehoitoa saavia potilaita
on ollut hoidossa kerrallaan 1-2 potilasta, joten hoito on painottunut yksilohoitoon.

Viime vuosina on uutena potilasryhmana vankisairaal assa ol lut opioidiriippuvaiset po-
tilaat. Opioidiriippuvaisten potilaiden hoidon arviointi ja aloitus tapahtuvat vapaan yh-
teiskunnan palveluissa STM:n opioidiriippuvaisten |éékehoitoa koskevien médraysten
mukai sesti.

Hameenlinnan vankisairaala tuottaa péihdeongelmaisille vangeille hoitopal veluja, joil-
la tuetaan péihteettdmien selviytymiskeinojen [0ytymistd. Pidempikestoinen pahde-
ongel maisten vankipotilaiden hoito toteutetaan osastoilla 3.1 ja 3.2.
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Osastoilla3.1ja 3.2 toteutetaan péihdehoitoa seuraavasti:

» 8 viikon péaihdehoitojakso, johon potilaat valitaan |8hetteen perusteella |ahetepa
laverissa (osasto 3.2)

» Sopimushoito: Naargjarven vankilan ja Satakunnan avovankilan kanssa retkahta-
neiden hoidosta (osasto 3.2)

e Sopimushoito: Lyhyt katkaisuhoito Keravan vankilan péahteettbman osaston ja
Kisko-projektin kanssa (osasto 3.2)

* 4-6 kuukauden péihdehoito kuntoutumisosastolla, jonne potilaat valitaan vankisai-
raalan 8 viikon péihdehoidon 18pikayneista potilaista (osasto 3.1)

Vankeinhoitolaitoksen ensmmaéinen péihteiden kayttoon liittyva kuntoutumisosasto
perustettiin aikoinaan juuri Hadmeenlinnan vankisairaalaan. Kuntoutumisosaston (0sas-
to 3.1) toiminta perustuu yhteisollisyyteen, jokainen yhteison jésen on vastuussa
osaston toimivuudesta omalla osallistumisellaan. Kuntoutumisosastolla toteutettu 4-6
kuukauden hoito sisdltda myos erilaisia ryhmia (pdihderyhma, keskusteluryhma, lii-
kuntaryhmd, Na-ryhmassa kdynnit) ja tehtéavakirjan "Elamani purjehdus’. Kuntoutu-
misosastolle potilaat valitaan padsdantoisesti 8 viikon péihdehoitojakson kéyneista.
Ensimmaéiset kolme viikkoa potilaat ovat ns. arviointijaksolla. Arviointijakson aikana
potilailla el ole mahdollisuutta osallistua esim. ulkopuolisiin kdynteihin tai retkiin.
Arviointijakson aikana potilaat laativat henkilokohtaisen kuntoutumissuunnitelman.
Kuntoutustytryhmassa paétetéan potilaan hyvaksymisesté pitkélle kuntoutumisjaksol-
le.

Kahdeksan viikon péihdehoitojakso perustuu kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan.
Péihdehoidon tavoitteena on auttaa potilaita tiedostamaan omaa kayttaytymistadan ja
luu myos sosiaalisten taitojen ja kaytdnnon asioiden opettelua, koska usein eléaman-
taidot ja toiminnallisuus on potilailla heitkentynyt. Paihdehoitojakson sisadltéon kuuluu
henkil 6kohtaisen hoitosuunnitelman ja yhdyshenkilokeskustelujen liséksi keskustelu-,
liikunta- ja toimintaterapiaryhmét seka pavittdinen ulkoilu. Hoidon aikana potilaat
saavat kirjalisia tehtévia ja ”Elamani valinta ” -tehtévakirjan. Lisaks vankisairaalan
erikoisairaanhoitaja ja psykologi ovat kehittaneet retkahdushoito-ohjelman koko van-
keinhoitol aitoksen kayttoon.

Naisten osasto on perustettu vuonna 1994. Osaston perustamista suunnitellut tyo-
ryhma totes, ettd vankisairaalan silloinen valvonta- ja terveydenhuoltohenkil 6std
riittdis  hoitamaan vankisairaalan 4-6 -paikkaista naisosastoa. (Hameenlinnan kes-
kus- ja laéninvankilan vankisairaalan toiminta- ja korjaustyéryhman muutosehdotus,
tydryhman raportti 1989, 6)

Naisten osastolla on viis vuodepaikkaa. Naisten osaston toiminta perustuu yhteiso- ja
yksiléhoitoon. Osastolla hoidetaan somaattista- ja pahdehoitoa tarvitsevia potilaita
seka mielenterveydellisista syista hoitoa tarvitsevia potilaita. Osastolla toimivat toi-
mintaterapiaryhma, keskusteluryhma, musiikkiryhmg, siivousryhma ja liikuntaryhma.
Mielisairasdain edellyttama tahdosta riippumaton hoito toteutetaan naisten osalta van-
keinhoitolaitoksen ulkopuolisissa psykiatrisissa sairaaloissa. Vankisairaala on toimi-
nut psykiatrisessa hoidossa olleiden potilaiden jatkohoitopaikkana.
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Psykiatriset miespotilaat on padsaantoisesti sijoitettu osastolle 3.2. Psykiatrisia hoito-
paikkoja on 6-7 potilaalle. Psykiatrinen hoito perustuu yksil6lliseen hoitokontaktiin ja
kuntouttavaan ryhmétoimintaan. Psykiatrisesta hoidosta vastaa apulaisylilégkari, joka
on koulutukseltaan psykiatri. Miespotilaiden tahdosta riippumaton hoito toteutetaan
Vankimielisairaalassa Turussa

3.2 Poliklinikkatoiminta

Vankisairaalan poliklinikka tarjoaa avoterveydenhuollon palveluja kaikille vankiloille.
Vankisairadlan poliklinikalla kdyvét vangit yopyval sairaalan vastaanotto-osaston
matkaselleissa. V ankivaunujen kulkuaikataulusta johtuen joidenkin vankiloiden vangit
joutuvat olemaan matkasellissa kohtuuttoman pitkan ajan. Matkaselleissa yopyvien
vankien la8kityksesta ja toimenpiteisiin valmisteluista vastaavat vuodeosastoilla tyds-
kentelevét hoitgjat.

Poliklinikan tarjoamia palveluita ovat |é&karinvastaanotot, toimenpide- ja tutkimus-
vastaanotot. Poliklinikan toiminnasta vastaa télla hetkelld vankisairaalan 188kéreiden
lisdks konsulttilagkarit, rontgenhoitaja ja apuhoitagja. Vuoden 2000 (1999) aikana po-
liklinikan vastaanotto- jatoimenpidekaynnit jakautuivat seuraavasti:

2000 1999
* mahalaukun téhystyksia 51 (68)
* perdsuolen tdhystyksia 15 (21)
» keuhkol&&karin potilaita 158 (165)
* psykiatrin vastaanottoja 274 (302)
» optikollakévi asiakkaita 90 (54
o l&&kérin pavystysvastaanottokaynnit 187 (245)
* ganvaraus- jatoimenpidekaynnit 4381 (467)
e uusintak&ynnit 36 (31)

Konsulttilégkéreiden (korva-, iho-, ortopedi-, sisdtautilédkéri, gynekologi ja psykiatri)
vastaanotoilla kévi yhteensa 412 potilasta muista vankiloista ja vuodeosastoilta.

Poliklinikalla on kaksi |é8kéareiden vastaanottohuonetta, hammashoitohuone, laborato-
rio, rontgen, |aékekeskus, fysikaalisen hoidon huone jaliikuntasali, valinehuolto, kak-
si toimistohuonetta ja sosiaalityontekijan, psykologin seka toimintaterapeutin tilat.

3.3 Rontgentoiminta

Rontgen tuottaa perusrontgentutkimuksia vankisairaalalle ja lahialueen vankilaille.
Rontgenhoitaja tydskentel ee rontgenhoitajan tehtavien lisdks sairaanhoidollisissa teh-
tavissa poliklinikala. Rontgenhoitaja vastaa potilaiden kutsumisesta poliklinikalle ja
|&8karin vastaanotoista. Rontgenlaékari kay tarvittaessa vankisairaal assa.
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3.4 Hammashuolto

Hammashuollon tehtavéna on antaa hammashuollon paveluja vankisairaalan, H&
meenlinnan vankilan, Ojoisten tydsiirtolan ja Vangjan osaston vangeille. Ham-
mashuollosta vastaa hammasldakari ja erikoishammashoitgja. Hammashuollossa oli
1126 kayntia vuonna 2000. Hammasladkéri ja erikoishammashoitga kayva myos
Kylmakosken vankilassa.

3.5 Ladkehuolto

Laékekeskus on |a&kelain 61 § nojalla ja Ladkelaitoksen luvalla sairaalan toimintaa
varten perustettu |1&8kehuollon jérjestdmisesta huolehtiva sairaal a-apteekkia pienempi
toimintayksikko. Ladkekeskusta hoitaa sivutoiminen laillistettu farmaseutti.

L 88kekeskuksesta toimitetaan |88kkeet vankisairaalan vuodeosastoille, vankilan poli-
klinikalle, Vanajan osastolle ja Ojoisten tydsiirtolaan. Farmaseutin keskeisena tyoteh-
tdvand on sagpuvan tavaran purkaminen ja kirjaaminen ATK-varastotieto-
jarjestelméan varastovalvontaa varten seké |d8kkeiden toimittaminen Hameenlinnan
vankilan terveydenhuollon yksikdille. Sivutoimisen farmaseutin viran perustamisen
myo6ta on selvasti voitu jarkiperaistada sairaalan ja poliklinikoiden |88kehuoltoa.

3.6 Laboratoriotoiminta

Laboratorio vastaa vankisairaalan, Hameenlinnan vankilan, Ojoisten tyosiirtolan ja
Vangjan osaston laboratoriopalveluista. Laboratoriossa tytskentelee yksi |aboratorio-
hoitgja. Hanen vuosilomansa aikana laboratoriopalvelut ostetaan yksityiselta 188kéa
riasemalta. Osa laboratorionéytteistd |ahetetddn sairaalan ulkopuolelle jatkotutkimuk-
sin.

Laboratoriohoitaja on vankeinhoidossa ainoa alansa edustgja ja toimii vankiloiden
atk-laboratorio -ohjelman tutkimusrekisterin yll&pitgana seka tarjoaa tarvittaessa
konsultaatioapua muulle vankei nhoitol aitoksen terveydenhuoltohenkil kunnalle.

3.7 Psykologipalvelut

Vankisairadlassa tyoskentelee yksi psykologi. Psykologin perustehtdvind ovat kun-
toutus-, terapia-, tutkimus- ja konsultointity6t seka osallistuminen tyoyhteison toi-
minnan arviointiin ja kehittamiseen. Psykologi tydskentelee pddasiassa vankisairaa-
lassa, mutta palveluja on annettu myds Hameenlinnan vankilaan ja Vanagjan osastolle.
Vuoden 2000 aikana psykologin yksilGtapaamisia oli 423, ryhmékokoontumisia 87 ja
ryhmissa ohjattavia 523.
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3.8 Sosiadityd

Vankisairaalassa sosiaality0 on ohjausta, neuvontaa ja kuntouttavia toimenpiteité arki-
elamaéssa selviytymiseksi. Vankisairaalan sosiaalitytsta vastaa yksi sosiaalityontekija.
Sosiaalitydn painopisteal ueena on viime vuosina ol lut pdihdehuolto. Sosiaalityd on ol-
lut yksilokohtaista sosiaality6td, pédihdetyotd, perhekeskeista sosiaality6ta ja asiantun-
tijatyota.

3.9 Toimintaterapia

Toimintaterapian tavoitteena on tukea potilaita toimintakyvyn edistémisessa ja yll &pi-
témisessa. Vankisairaalassa olevien potilaiden toimintaterapiasta vastaa yks toiminta-
terapeutti. Toimintaterapia muodostuu yksilGterapiasta ja terapiaryhmista. Toimintate-
rapeutin tehtaviin on kuulunut péivittéisissa toiminnoissa tarvittavien taitojen arvioin-
tia ja harjoittelua, apuvalineiden tarpeen arviointia seka niiden valmistusta, korjausta
jahuoltoa.

3.10 Fysioterapia

Fysioterapian pédtavoitteena on arvioida potilaan ongelmien vaikutusta toimintaky-
kyyn. Fysioterapian kuntouttavina keinoina ovat fysioterapeuttiset, litkunnalliset ja
toiminnalliset keinot. Vankisairaalan fysioterapiasta vastaa yksi fysioterapeutti. Fy-
sioterapiaan on jatkuvasti potilaita jonossa ja hoitoon padseminen saattaa kestda 2-3
kuukautta. Hoito toteutetaan yksil6- tai ryhmakaynteind poliklinikallatai hoitojaksoi-
na vuodeosastoilla. Suurimmat hoitoa tarvitsevat potilasryhmét ovat: tuki- ja litkunta-
elinsairaat ja -vammautuneet, neurologiset potilaat, sydan- ja verenkiertoelinsairaat,
diabeetikot, mielenterveysongel maiset ja pdihdehoidossa olevat potil aat.

3.11 Vankisairaalan siivous ja ruokahuolto

Vankisairaalassa tyoskentel ee kolme sairadla-apulaista ja heidan esimiehendan toimii
tyOmestari. Sairaala-apulaiset sistivat vankisairaaan liséks myds mm. terveyden-
huoltotilat H&meenlinnan vankilassa.

Vankisairadlassa tarjottava ruoka valmistetaan Hameenlinnan vankilan keittiossa.
Ruokahuollosta vankisairaal assa vastaa ke tti Gapul ainen.

3.12 Vavonta

Valvontahenkil 6ston paatehtéavana on laitoksen jérjestykseen, turvallisuuteen, vankien
vartiointiin seké heidan vankeinhoidollisten oikeuksien ja velvoitteiden toteuttamiseen
liittyvien toimintojen hoitaminen. Valvonnalisten tehtavien lisdks valvonta-
henkil 6std on osallistunut kuntouttavaan toimintaan jossain maarin.

Valvontahenkil6stéa on aamuvuorossa toimistoylivartija, paivaylivartija ja kahdek-
san vartijaa. Y Ovuorossa on tdissd yks ylivartija ja kaks vartijaa. Ylivartija saattaa
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olla Hameenlinnan vankilan puolelta. Taloin ylivartija ei tunne hoidossa olevia van-
Kipotilaita.

Vavontahenkil 6stéa sitoo vankisairaal assa hoidossa olevien potilaiden kuljetukset k&
rgjille seké terveydenhuollon yksikoihin laitoksen ulkopuolelle etta vapautuvien van-
kien kuljetukset jatkohoitopaikkoihin.

Valvontahenkil6sté huolehtii hoitoon tulevien vankipotilaiden vastaanottamisesta ja
hoidon péatyttya pois lahettamisestéa sijoitusvankilaan. Vastaanotto-osaston vartijat
vastaavat hoitoon tulevien seka vankien tavaroiden tarkistamisesta, asumisen jarjes-
tamisestd, ruokailuista, ulkoiluista, vapaa-gan toiminnoista, vaatehuollosta ettéa posti-
ja puhelinasioista. Vankisairaalaan ruoka valmistetaan Hameenlinnan vankilan keitti-
0ssé. Ruoanjakelun ja astioiden pesun hoitaa vankisairaalan keittidapulainen yhdessa
ns. puhdistgjavankien kanssa vankisairaalan jakelukeittiolla. Jokaisella osastolla on
pieni keittio, jossa vankipotilas voi séilyttaa ja val mistaa ruokaa.

Vankisairaalassatoimii Hameenlinnan vankilan keskusvalvomo, joka hoitaa vankisai-
raalan lisdksi koko paédlaitosta siihen liittyvine laitteineen. Tyd sitoo ympéri vuoro-
kauden yhden vartija tyopanoksen. Lisaks yovuorossa ylivartija vastaa koko Hameen-
linnan vankilan toiminnasta.

3.13 Paihdevalvonta

Paihdestrategian |ahtbkohtana on pyrkid ehkadisemaan pahteiden tarjontaa. Tama on
tarkedd, jotta vankisairaal assa tehtavélle péaihdehoitotydlle olisi puhtaat ja vailla hou-
kutuksia olevat olosuhteet. Tahén on pyritty paits tavanomaisin tulotarkastuksin,
myos aktiivisesti vahentamalla lyhytaikaisessa hoidossa olevien potilaiden mahdolli-
suuksia valvomattomiin tapaamisiin tai poistumislupiin. Télle tavoitteelle vaikutuk-
seltaan kielteinen asia on resurssien puuttuminen tehokkaan tarkastustoiminnan hoi-
tamisesta. My6s vankisairaalan poliklinikan odotustila vastaanottoai koina on vaikeas-
ti valvottava tilanne, kun vankeja kdy siella samanaikaisesti paitss Hameenlinnan van-
kilan kaikilta osastoilta usein myds muista vankiloista.

Vankisairadlan péihdevalvonnan tarkastusten painopistealueena on terveydenhuolto-
rutiinitestauksia suoritetaan kaikille pahdehoidossa oleville ja muillekin potilaille,
jotka ovat téta tarkoittavaan hoitosopimukseen sitoutuneet. Positiivisilla testituloksilla
el taloin ole kurinpidollistatar muutenkaan valvonnallisia vaikutuksia.

Valvontahenkil8std suorittaa huumevirtsatestauksia erilaisten lupien ratkaisemisen tu-
testin ollessa positiivinen se aiheuttaa yleensa paitsi kielteisen pddtoksen lupahake-
mukseen myos kurinpitokasittelyn. Testituloksen vaikutuksesta hoidon jatkumiseen
neuvotellaan tapauskohtaisesti terveydenhuoltohenkil6ston kanssa. Vangin kiistaton
péi htymystila sellaisenaan aiheuttaa kurinpitokasittelyn.

Ongelmana on se, ettd joskus vangit ovat niin vaikeahoitoisia, ettel heitd paihderik-
komuksen tapahduttua ole mahdollista kurinpidollisesti rankaista, seké toisaalta tut-
Kintavangit, joihin el voi kohdistaa kurinpitotoimia.
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3.14 Vankisairaaan pédihdehoitokyselyn tulokset

" Hameenlinnan vankisairaalan henkil 6kuntarakenteen ja toiminnan kehittéminen” ty6-
ryhma laati kyselyn vankiloille koskien vankisairaalan pdihdehoitoa. Kysely liittyi
vankisairaalan laadulliseen kehittdmiseen ja toteutettiin huhtikuussa 2001. Kannanot-
toja kysymyksiin toivottiin seka johdon etté terveydenhuollon ja mahdollisesti mui-
denkin paihdetytta tekevien taholta. Vastauksia palautui 16 eri vankilasta, joistakin
useita vastauksia. Laskelman mukaan 7 vankilaa ei vastannut.

Vankisairaalan toivottiin jarjestavan seka akuuttivieroitushoitoa, 8 viikon péihdehoi-
toa, kuntoutugaksoa etta retkahdushoitoa. Kuntoutumigakso néhtiin tarpeellisena,
mutta toisaalta oltiin sitd mieltg, ettd pitkda kuntoutusta voitaisiin jarjestéa muuallakin
kuin vankisairaalassa. Péihdehoitojaksojen pituudet olivat vastagjien mielesté sopivia.
Akuuttihoitopaikkoja tarvittaisiin vastagjien mielestd enemman kuin nyt on tarjolla.
Vastagjat kaipasivat enemman strukturoitua ohjelmaa vankisairaalan akuuttipéihde-
vieroitukseen. Tarpeellisena nahtiin myds retkahdusohjelman (2-4 viikkoa) kehitté
minen vankiloihin. Vankisairaalasta vankiloihin péin nahtiin ongelmiatiedonkulussa.

3.15 Retkahdushoito-ohjelma

Etel&Suomen péihdekoordinaattoreiden kokouksissa kevadlla 2001 ryhdyttiin pohti-
maan vankiloitten paihdehoito-ohjelmissa retkahtaneitten vankien kohtaloa. Retkah-
dukseen suhtaudutaan kaavamaisesti ja mustavalkoisesti: retkahtanut vanki laitetaan
automaattisesti pois hoito-ohjelmasta, ja hanet unohdetaan. Retkahdusprosessia el pe-
rusteellisesti eika strukturoidusti kasitella, jolloin se j8a hoidollisesti hyddyntamaétta.
Kokouksissa péétettiinkin ryhtya tutkimaan retkahdustapauskaytanttja ja hahmottele-
maan yhtenéisté hoitomallia.

Retkahdushoito-ohjelman kehittdminen alkoi kyselykierroksella eri vankiloihin. Vas-
tauksia oli yllattdvan vaikea saada; vallits yleinen neuvottomuus. Uuden, yhteisen
hoitomallin tarve kéavi entistéa ilmeisemmaksi. Koska vankisairaalalla on pitka koke-
mus kognitiiviseen terapiaan pohjautuvasta péihdehoidosta, pdihdekoordinaattorit sai-
vat tehtdvakseen tyostéa uraauurtavaa hoitogjattelua ja muovata se konkreettiseksi
hoito-ohjelmaksi. Syntyi Ojasta allikkoon —vai takaisin hoitopolulle? —retkahdushoito-
ohjelma. Yksilohoitoon keskittyva tiivis (2-3 viikkoa kestévd) hoitomalli kasittelee
retkahduksen roolia paihdesairaudessa, retkahdustyyppegd, retkahdusta ennakoivia
merkkej g, retkahduksen petausta seké retkahduksen ehkaisya.

Hoitoprosessi kuvataan laatukasitteen kautta: riittavan hyvan retkahdushoidon mini-
mivaatimukset maaritelld8n. Onnistuneen retkahdushoidon edellytykset, sisalldlliset
toimenpiteet seka toivotut tulokset kaydaan 1&pi. Hoidollisten tapahtumien kulku j&
sennetéan vuokaavion avulla. Hoitoa ryhdistetéan selkedlla tyonjaolla (tyéryhma ja
yhdyshenkil6) seké jamakalla hoitosuunnitelmalla (valmis lomake). Y hdyshenkilon ja
vangin valista vuorovaikutusta sekéa tehtévakeskel syytta kuvataan.

Retkahdushoito-ohjelman tehtavét liittyvéat retkahdusprosessin tutkimiseen, kokemuk-
sesta oppimiseen, riskitilanteiden tunnistamiseen ja hallintaan, muutoksen yll&pitami-
seen, psyykkiseen ja sosiaaliseen tukeen sek& eldmanhallintataitojen parantamiseen.
Retkahdushoito-ohjelmassa kehotetaan panostamaan henkilokunnan koulutukseen ja
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tyonohjaukseen. Lopuksi tyontekijoita rohkaistaan tarttumaan retkahdushoitohaastee-
seen. Empaattinen kohtaaminen saa paljon aikaan.

Retkahdushoito-ohjelma luovutettiin rikosseuraamusvirastolle 20.12.2001. Hoitomalli
on l&hetetty vankiloihin arvioitavaksi. Tyontekij6ita on pyydetty kokellemaan mallia
kaytannossa helmikuun 2002 loppuun asti. Kertynyt palaute auttaa viimeistelemaén
ohjelman ja suunnittelemaan siihen liittyvaa koulutusta. Ohjelma esitelldan vankiloit-
ten johtgjille ja vartiopdallikoille kevaan kuluessa. Varsinaista koulutusta on tarkoitus
jarjestdd aluks padihdekoordinaattoreille. Nama voisivat sitten kouluttaa omien talo-
jensa henkil 6kuntaa.

3.16 Toimintojen yhteensovittaminen péivg arjestyksen avulla

Vankisairaalan edellinen voimassaoleva paivg arjestys oli vuodelta 1998, mutta sulje-
tun osaston perustamisen myo6ta paiva arjestys paivitettiin 13.08.2001. Paivjarjestyk-
seen on liitetty eri osastojen ulkoilut. Liséks eri potilasryhmilla on omat viikko-
ohjelmansa (naisosasto, psykiatriset potilaat, kuntoutumisosasto, 8-viikon péihdehoi-
to). Potilaiden ulkoilun valvonta toteutetaan pédasiassa kameravalvonnalla. Péivgjar-
jestyksen laadinnassa on pyritty huomioimaan vankisairaalan eri toiminnot.
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4. HAMEENLINNAN VANKISAIRAALAN NYKYINEN ASEMA VANKILAN
ORGANISAATIOSSA

4.1Yleista

Vankisairada toimii vatakunnallisena hoitolaitoksena, joka ottaa potilaita kaikista
Suomen vankiloista 1&8kérin |8hetteella. VVangit voivat tulla vankisairaalaan |éékarei-
den vélisella sopimuksella myos ulkopuolisista sairaaloista tarvittavaan jatkohoitoon.
Sairaalassa e ole |a8kéripédivystystd, jonka takia potilaita @ ole voitu ottaa vastaan
muuna kuin virka-aikana. Sairaalassa voidaan hoitaa vankeus-, tutkinta- ja nuoriso-
vankeja, pakkolaitokseen eristettyja seka sakon muuntorangaistusta suorittavia vanke-
ja. Hoito vankisairaalassa on vapaaehtoista. Vangeilta edellytetdan laitosséantdjen ja
yhdessa sovittujen hoito- ja kuntoutumissuunnitelmien noudattamista. Terveydenhuol -
lon palvelut on pyritty luomaan mahdollissimman kattaviks kaytettavissa olevilla re-
sursseilla. Vankisairaalan tulisi jatkossa pystya vastaamaan vankien nopeastikin muut-
tuviin hoidollisiin tarpeisiin

V ankisairaalan tehtavana on:

» tutkiajahoitaa vankien somaattisia sairauksia ja mielenterveydenhairiéita

» kuntouttaa vammautuneita ja pahdeongelmaisiavankea

* huolehtia vankien hammassairauksien hoidosta valtakunnallisten ohjelmien
mukai sessa | agjuudessa

» edistdavankien terveytta ja opastaa vankeja sairauksien ehkaisyssa

» toteuttaa vankeusrangaistukset vapaudenmenetyksen haittavaikutuksia mini-
moiden

Toiminnan tavoitteena on yll8pitéd ja edistéa vankien terveytta seka hoitaa ja kuntout-
taa sairaita ja vajaakuntoisia vankeja siten, ettd he selviytyisivét paremmin vankeus-
tuomion aikana ja my6hemmin vapaudessa. Tavoitteena on parantaa vankipotilaiden
eldmanhallintaa, terveeseen eldmaén tahtadvaa toimintakykyd, omatoimisuutta, suun-
nitelmallisuutta ja tavoitteel lisuutta seka itsestéan huol ehtimista ja vuorovaikutustaito-
ja, joiden avulla he voisivat el&& mahdollisimman normaalia elaméa. Vankisairaalassa
pyritéan kehittdmadn mielenterveytta edistavaa ilmapiiria ja mahdollisuuksien mukaan
siirtamaan tété g atusta muuhunkin vankeinhoitoon.

Vankisairaalan toiminnan kehittyessa henkilokuntaresurssegja e ole juurikaan lisétty.
Vuonna 1993 perustettiin  vankisairaalaan erikoissairaanhoitgjan virka ja osastonlé&
kérin virka muutettiin apulaisylilddkérin viraksi. Psykiatrian apulaisyliléékéarin ty6 on
painottunut erityisesti paihde- ja mielenterveysongelmaisten hoitoon, jonka tarve on
lisdantynyt vuosien myota.

4.2 Hadlinto
Vankisairaalan toimintaa johtaa ylild8kéri, mutta se on hallinnollisesti Hameenlinnan

vankilan alainen. Sairaalan potilaiden sisdénotosta sairaalaan ja hoidosta vastaa vanki-
sairaalan ylilaéékari. Ladkarin poissa ollessa hoidon toteuttamisvastuu on sairaanhoita-
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jala. Vankilan halintopalvelujen tehtavana on tukea vankisairaalan tehtévien hoitoa.
Vankilan hallinto vastaa hallinto-, talous- ja koulutuspalveluista seka taytantoon-
panosta (LIITE [11). Hameenlinnan vankilassa kirjoilla olevien vankipotilaiden ran-
gaistusten taytantéonpanotehtévat hoidetaan Hameenlinnan vankilassa. Runsas puolet
vankisairaalan potilaista on ns. plussavankeja, jotka pysyvét hoitojakson gjan |dhetta
van vankilan kirjoilla, jolloin kaikki rangaistusten téytantdtnpanoon liittyvét ratkaisut
tehdaén sijoitusvankilassa

Héameenlinnan vankisairaalassa on toiminut johtoryhma 27.9.1993 alkaen. Johtoryh-
man kokoonpano oli talléin yliladkari, ylihoitaja, ylivartija ja henkilostopaallikko.
Vuonna 1995 lakkautettiin ylihoitajan virka ja tasta johtuen johtoryhmén kokoonpano
muuttui. Nykyisin vankisairaalan johtoryhmaan kuuluvat ylilé8kéri, osastonhoitajat,
apulaisylilégkéri japaivaylivartija.

Valvonta- ja terveydenhuoltohenkil 6ston virkoihin nimitté& vankilan johtgja ja |88k&
reiden osalta rikosseuraamusvirasto. Terveydenhuoltohenkil 6ston ulkopuolisen koulu-
tuksen méérarahoista ja osallistumisesta vastaa vankisairaalassa koulutuksesta vas-
tuussa oleva osastonhoitaja yhdessa vankisairaalan johtoryhman kanssa. Vankeinhoi-
tolaitoksen jéarjestdman koulutuksen méaarérahoista ja koulutukseen osallistumisesta
paattda Hameenlinnan vankilan henkil 6stopaallikko.

Vankisairaalan vuosittaiset talousarvioesitykset sisdlityvat Hameenlinnan vankilan ta-
lousarviosuunnitelmaan. Vankisairaalan k&yttoon osoitetaan vuosittain toimintaan sSi-
dottu mééréraha, joka jaetaan eri osatoiminnoittain vankisairaalassa. Kirjanpito, pal-
kanmaksu ja muu maksuliikenne hoidetaan Hameenlinnan vankilassa. Vankisairaalan
eri osatoiminnoista vastuussa olevat henkil6t suorittavat laskujen tilidinnin ja tarkis-
tuksen.

Hameenlinnan vankilan vartiopdallikkd vastaa vankeinhoidollisen valvonnan jarjes-
tamisesta vankisairaalassa. Tehtdvien hoitaminen tapahtuu tiiviissa yhteistytssa H&
meenlinnan vankilan muiden vartiointitoimintojen kanssa. Péivittaisistd valvontaan
liittyvista toiminnoista vastaa vankisairaalassa oleva paivatyota tekeva ylivartija, joka
samalla toimii oleellisena yhteisty6ta koordinoivana linkkina valvontatyon ja tervey-
denhuoltotyon valilla. Yksittéisen vangin erilaiset anomukset, jotka liittyvét rangais-
tusten taytantdéonpanoon (lomat, siirrot, perhetapaamiset tms.) kasitellddn sairaalan
ylivartijan osastokokouksessa, jota kuultuaan ylivartija antaa lausuntonsa tai tekee
paatoksen.

4.3 Henkil 6storakenne

Hameenlinnan vankilassa on yhteensa 225 virkaa. Vankisairaalaan on sijoitettuna yh-
teensa 65 virkaa. Vuonna 2001 muutettiin yksi apuhoitgjan virka sairaanhoitajan vi-
raksi.

Viidella eri vuodeosastolla tyoskentelee yhteensd 17 hoitgjaa. Hoitgjien ammat-
tinimikkeet ovat jakaantuneet seuraavasti: 2 osastonhoitgjaa, 1 erikoissairaanhoitgja,
10 sairaanhoitajaa ja 4 apuhoitgjaa. Hoitgjien pitkét vuosilomat, lomarahan vaihtova-
paat, vuorotteluvapaat, koulutukset, tydnohjaus ja sairauslomat vaikuttavat siihen, etta
hoitgjia e ole riittavasti eri tydvuoroissa ympéri vuorokauden. Hoitgjat ovat joutuneet
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tekemdan ns. lisaty6tad henkil6stbvaeesta johtuen, koska sijaisten palkkaamiseen el
ole ollut méarérahoja. Tehdyt lisatyotunnit on pyritty antamaan myéhemmin vapaa-
aikana jatama on johtanut jatkuvaan kierteeseen. Pahimmillaan kahta osastoa kohden
on yksi sairaanhoitaja vuorossa. Tata voidaan pitda potilasturvallisuuden ja potilaiden
hoidon kannalta riittaméattomana sairaanhoidon toteuttamiseksi.

Vankisairadlaan ja Vangjan osastolle on saatu tayttéa madrdaikaiset sairaanhoitajan
virkasuhteet (pl A17) 1.6.2001- 31.5.2002 véliseks ajaksi. Maarérahat virkasuhteiden
tayttamiseen saatiin  pahderahoista. Tama lisda henkil 6storesursseja vankisairaal assa,
silla yks sairaanhoitgja on kaynyt Vangjan osastolla pitaméassa vastaanottoa ja jaka
massa | 88kkeet noin kerran viikossa.

Eri osastojen virat jakautuvat seuraavasti:
Osastailla2.1ja2.2

» osastonhoitgjan virka 1

* saraanhoitgjan virka 5

e apuhoitgan virka3

» toimistosihteerin virka 1 (yhteinen osastojen 11 jalll kanssa)
* vartijanvirka4

Osastoilla 3.1. ja 3.2 seka naisten osasto

» osastonhoitgjan virka 1 (yhteinen poliklinikan, Hameenlinnan vankilan
poliklinikan ja lastenhuoneen sekéa V anagjan osaston kanssa)

* erikoissairaanhoitgjan virka 1

* saraanhoitgjan virka 5

* vartijanvirka4

* ohjaganvirkal

Aamu- jailtavuorossa osastoilla 2.1 ja 2.2 on tydssa yks apu- tai sairaanhoitaja osas-
toa kohden. Osastoilla 3.1, 3.2 ja naisten osastolla tytskentelee paasdantoisesti eri-

raalassa el ole ylihoitgjaa, joten osastonhoitgjilla on paljon halinnollisia tehtévia. Y 6-
vuorossa on tyossa vain yksi sairaanhoitgja, jonka vastuulla on koko vankisairaala.
Kiireellisissa sairaustapauksissa sairaanhoitgja antaa tarvittaessa konsultaatioapua
my6s muille vankilan yksikéille. Osastolla 3.1 on tydssa myos ohjagjan nimikkeella
oleva vartija, joka on saanut A-klinikkasdation péahdekoulutusta Elokuun alussa
2001 vankisairaalaan on saatu paihdetyontekijéa (sairaanhoitgja), joka tydskentelee

L &&ketieteel lisesté hoidosta vastaavat ylilédkari, kaks apulaisylilédkéria, hammasl 85
kéri ja sivutoiminen keuhkosairauksien erikoisl88kéri. Toinen apulaisylilégkareista on
koulutukseltaan psykiatri ja vastaa psykiatrisesta hoidosta. Y lilé&kari ja apulaisylil8&-
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kéri vastaavat myds Hameenlinnan vankilan, Vangan osaston ja Ojoisten tydsiirtolan
|a&karipalveluista.

Terveydenhuoltohenkil 8ston keski-iké vuonna 2001 oli 46.9 vuotta.
Lahivuosina tulee tapahtumaan hoitohenkilbkunnan ammatillisen osaamisen ja koke-
muksen katoamista el 8kkeelle siirtymisen my6ta seuraavasti:

» toukokuussavuonna 2001 ja apuhoitgja eldkkeelle

* vuonna 2002 jé&a 1 sairaanhoitaja el &kkeelle

» vuonna 2003 jaa 2 apuhoitajaa el &kkeelle

Tyoryhma selvitti eri hoitopaikoista hoitohenkildkunnan henkil 6stomitoitusta ja tétéa
verrattiin vankisairaalan vastaavaan lukuun. Selvitetyissd hoitopaikoissa hoitagjien
maara suhteessa potilasmaédraan vaihteli valilla 0.52-0.95. Vankisairaala muodostaa
poikkeuksen, silla henkiléstomitoitus on vain 0.2-0.26. Vankisairaalalle on laskettu
kaks henkilstomitoituslukua, joista toisessa hoitohenkiltkuntaan on laskettu myds
osastonhoitgjat, paihdetyontekija ja ohjagja ja toiseen lukuun heita e ole laskettu.
Verrattaessa vankisairadlaa terveyskeskuksen vuodeosastoon henkil0stomitoitus jéa
alle puoleen.

SAIRAALA POTILAS- |HOITAJEN HENKILOSTO-
PAIKAT LUKUMAARA |MITOITUS

Niuvanniemi 284 262 0.92

Hml tk vuodeosasto 240 125 0.52

Vakeakosken aluesairada 130 80 0.62

Kaivannon (psyk.) sairaala 135 81 0.6

Jarvenpaan sosiaalisairaala 90 50 0.55

Vankimidlisairaala 40 38 0.95

Hameenlinnan vankisairadla, |70 14 0.2

Hoitohenkildkunta

Hameenlinnan vankisairaala, |70 18 0.26

sisdltad osastonhoitgjat,

paihdetyontekijaja ohjaga

TAULUKKO 2. Tydryhman selvittdmét potilaspaikat ja hoitgjien lukumaéra eri sai-
raaloissa. Tiedot on saatu puhelimitse ylihoitajilta syksylla 2001.

Terveydenhuollon virat yhteensa 27:

Y lil88kari 1 Osastonhoitaja 2
Apulaisylilaékari 2 Erikoissairaanhoitaja 1
Hammasl ékari 1 Sairaanhoitaja 10
Erikoishammashoitgja | 1 Apuhoitgja 4
Psykologi 1 Fysioterapeutti 1
Rontgenhoitga 1 Toimintaterapeutti 1
Laboratoriohoitgja 1
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Terveydenhuollon sivutoimiset virat yhteensa 2:

| Keuhkol 88kéri |1 | Farmaseutti 11

Valvontahenkil6stén virat yhteensa 25:

Vavomon vartija 3 Kouluvartija 2
Kerrosvartija 8 Kuljetusvartija 2
Kayttovartija 2 Poliklinikka/ kayttd 2

Vastaanotto-osaston vartija | 2 Ylivartija 2

Paivaylivartija 1 Ohjaga 1

Muut virat yhteensa 8:

Sosiaalityontekija 1 Sairaala-apulainen 3

Tyomestari 1 Toimistosi hteeri 2
Keittidapulainen 1

TAULUKKO 3. Vankisairaa an virkarakenne

Vankisairadlassa on 25 valvontahenkilGstén virkaa. Vankisairaalaan tarvitaan jatku-
vasti 4 sijaisvartijaa, jotta toiminnot saadaan sujumaan. Vavontahenkil 6ston keski-ikéa
vuonna 2001 oli 46.8 vuotta.

Vankisairaalassa kullakin vartijalla on oma ensisijainen tyopisteensd, mutta tyovuoro-
taulukoista johtuen he joutuvat usein toimimaan myos muissa tehtévissa. Eri tyopis-
teissd tyoskentely on koettu stressaavana. Nykyisestd valvontahenkil 6ston tyovuoro-
taulukosta puuttuvat ns. vastapelurit ja tiedonkulku on tyévuorojen vaihtuessa heik-
koa. Vankisairaalassa on aamuvuorossa 8 vartijaa ja toimistoylivartija. Péivaylivartija
tydskentel ee maanantai sta perjantai hin aamuvuorossa.
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5 TYORYHMAN ESITYKSET

5.1 HenkilGstérakenteen muutosesitykset

Tyoryhma toteaa, ettd vankisairaalan eri toiminnot ovat lisééntyneet. Toimintojen li-
sédntyessd ja kehittyessa e ole huomioitu henkildstbresurssgja riittdvassa maéarin.
Henkil6ston oikea seka laadullinen ettd ma&aréllinen mitoittaminen on vankisairaaan
kannalta térkeda. Potilaiden hoitoisuusaste on kohonnut huomattavasti viimeisten 2 - 3
vuoden aikana (esim. monivammapotilaat, suonensisaisia antibioottihoitoja saavat po-
tilaat). Muita lisééntyneita toimintoja ovat pahdetyo ja psykiatrinen hoito. Hoito néi-
den potilasryhmien kohdalla keskittyy vuorovaikutuksellisiin menetelmiin, muun mu-
assa yhdyshenkil 6keskusteluihin ja erilaisiin hoidollisiin rynmiin.

Jatkuva toimintojen lisdantyminen on havaittavissa henkilGstévajauksena. Lisaksi
1990-luvulla on kaytetty tydvoimana ns. tyollistettyja sairaanhoitgjia. Samaan aikaan
siirryttiin vankeinhoitolaitoksessa kaytantoon, jossa tyontekijan oli mahdollista saada
lomaraha vapaa-aikana. Tyoryhma toteaa, ettéa vankisairaalan vuodeosastoilla hoito-
henkil 6kunnan maéra on riittdmaton.

Tybryhma esittéa neljan sairaanhoitgjan viran perustamista. Vankisairaalan tehtavana
on hoitaa vankeja valtakunnallisesti. Jos péihderahoista saatu méaéraaikainen sairaan-
hoitajan virka saadaan pysyvéksi, tarvitaan vain kolme sairaanhoitgjan virkaa.

Oikeusministeri Johannes Koskinen tutustui vankisairaalaan 19.11.2001 (LIITE 1V).
ku Salminen ja ylilé8kéri Leena Arpo seka Hameenlinnan vankilan johtaja Esko Aal-
tonen. Oikeusministerille kerrottiin vankisairaalan toiminnasta ja hoitohenkil 6kunnan
resurssien jalkeenjddneisyydestd. Tyoryhma esitti tilaisuudessa neljén uuden sairaan-
hoitgjan viran perustamista. Esitys huomioitaneen vuoden 2003 budiettineuvottel uis-
sa.

5.2 Henkil6ston lisékoulutustarve-esitykset

Henkil 6stomitoituksessa on huomioitava henkil 6kuntamaéran liséksi henkil 6storaken-
ne. Henkilstérakenteeseen voidaan vaikuttaa koulutuksella. Tyéryhma pité& ensiar-
voisen tarkednd koko henkilékunnan tdydennyskoulutusta. Terveydenhuoltohenkil 6s-
tolletulis jarjestéa vankeinhoidollista ja valvontaan seka turvallisuuteen liittyvaa kou-
lutusta ja val vontahenkil 6stdlle hoidollista koulutusta. Koko henkildkunnalle tulisi jér-
jestéd paihdevalvonnan koulutusta. Tyoryhma korostaa, etta vankeja/potilaita hoide-
taan yhdessa. Tyoryhma esittéd, ettd koulutus jarjestettéisiin projektina, jota varten
anotaan maaréraha. Seka terveydenhuolto- etta valvontahenkilkunnalle koulutuksen
pituus vois olla 1 opintoviikko. Koulutus olisi luontevin jérjestda vankisairaalan ke-
sétauon yhteydessa.
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5.3 Potilaspaikat

Tybryhma ehdotti, ettd vankisairaalan paikkaluku pudotetaan nykyisestd 70:st&
68:aan, jonka lisdks sairaalassa olis 2 paikkaa puhdistajavangeille. Nykyisin puhdis-
tgjavangit ovat sairaalapaikoilla ja heidan vankipavét varistavét hoitopévien tilas-
tointia. Perusteluiksi tydryhma toteaa, ettd uusi kaytantd antaisi paremman kuvan hoi-
topéivétilanteesta. Puhdistgjavankien ottamisesta vankipaikoille pdéttaa ylivartija. Ti-
lastointi tapahtuisi talléin vain vankipdiviin. Lisdksi sairaalassa on kuusi potilasta
puhdistgjavankeina, jotka ovat kuntoutusohjelmissa ja heidan hoitoonsa liittyy myds
ty6toiminnan harjoittelua osana el@manhallinnan opettel ussa.

Hameenlinnan vankila on esittanyt, etta paikkaluku tarkistetaan 1.1.2002 alkaen ty6-
ryhman ehdotuksen mukaisesti.

5.4 Tarkkailuosasto

Vankisairaalan suljetun osaston tarpeellisuutta ja toteutusmallia pohdittiin 25.04.2001
koolle kutsutussa henkilokunnan kokouksessa. Kokouksessa tuotiin esille kolme eri
vai htoehtoa suljetumman osaston toteuttamiseksi.

Vaihtoehdot olivat:

1. Yhdesta vankisairaalan osastosta erotetaan valiseindlla suljettu osasto. Vali-
seindll& erotettuun osastoon rakennetaan erilliset peseytymistilat.

2. Yks osasto nimetéén suljetuksi osastoks ilman rakenteellisia muutoksia.

3. Jokaisella osastolla pidetdan hoitoon tulevien vankipotilaiden huoneiden ovet
[ukittuna, esimerkiksi viikon gjan.

Ty6ryhma ehdotti yksimielisesti, etta vankisairaalaan perustetaan yksi suljettu osasto.
Tyoryhma katsoi, ettéd yhden suljetun osaston perustaminen olisi ohjeistukseltaan sel-
kein ja vankeinhoidollisesti helpoin hallita. Tarkkailuosastolla voidaan selvittéd mm
potilaiden hoidolliset tarpeet, mahdolliset péihderiippuvuudet ja katkaisuhoidot ja val-
vonnalliset tarpeet. Vankipotilaiden huoneisiin sulkeminen yksittéi stapauksissa on ol-
lut kokemuksen mukaan hankalaa. Em. syista tyéryhma paétyi ehdottamaan tarkkailu-
osaston perustamista.

Tybryhma esitti, etta suljettu osasto toimisi kaikkien vankipotilaiden ns. tulo-osastona.
Tyoryhma esitti, etta tarkkailuosastolle sijoitettaisiin myds naispotilaat hoitoon tulles-
sa. Tybryhmatotesi, ettd osasto 2.1 olis sopivin téhéan tarkoitukseen, koska osastolla 2
on eniten yhden hengen huoneita. Tarkkailuosasto voi toimia joidenkin potilaiden
kohdalla sijoituspaikkana koko hoitojakson gan. Tyéryhma pohti eri nimivaihtoehtoja
osastolle (suljettu osasto, tulo-osasto, tarkkailuosasto, seuranta-osasto). Osaston ni-
meksi paatettiin ehdottaa tarkkailuosastoa.

Tybryhma esitti, etté tarkkailuosaston toiminta k&ynnistetéan vankisairaal an kesétauon
jalkeen 13.8.2001. Siirroista tarkkailuosastolta muille osastoille paétetédén yhdessa
hoito- ja valvontahenkil6ston kanssa. Tyéryhma esitti, etta osastokokous toimii osas-
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tosiirtojen paatoksentekopaikkana. Tarkkailuosaston ulkoilu tulee jérjestda valvottuna.
Tyoryhmatotesi, ettd pelkké kameravalvonta ei ole riittéava ulkoilun valvontamuoto.

lissa tai potilashuoneissa henkilékunnan harkinnan mukaan. Naispotilaiden ruokailu
tapahtuu potilashuoneissa. Péihdehoitojaksolle tulevat potilaat sijoitetaan noin viikon
gaks suljetulle osastolle. Taman jalkeen pdatetddn potilaiden siirrosta osastolle 3.2.
Ennen osaston toiminnan aloittamista tulee tarkkailuosaston péivajarjestys ja eri toi-
minnot suunnitella. Tydryhma ehdottaa, etta tarkkailuosastojen kaikkiin huoneisiin
hankitaan televisiot. Tarkkailuosastolle tulee varata potilashuoneita tupakoimattomille
vankipotilaille.

Ty6ryhma ehdottaa, ettd tarkkailuosaston toimintaa arvioidaan puolen vuoden kulut-
tua toiminnan aoittamisesta. Tarkkailuosaston toiminnan arvioinnin tekevét johto-
ryhma yhdessa osaston henkil 6ston kanssa.

Tarkkailuosasto perustettiin kesdtauon loputtua 13.08.2001. Osastolle tulevat kaikki
sairadlaan tulevat miespotilaat. Naispotilaat menevdt suoraan omalle osastolleen.
Ruokailu tapahtuu yhteisruokailuna. Osastolla potilashuoneiden ovet ovat avoinna
paivittéain ruokailujen, ulkoilun ja hoitotuntien yhteydessd noin 5 tuntia. Muun gan
ovet ovat pagsaantdisesti kiinni. Ulkoilu tapahtuu erilléén muista osastoista. Koke-
mukset tarkkailuosastosta ovat padsaanttisesti myonteisid. Osaston toimintaa arvioi-
daan helmikuussa 2002.

5.5 Taytantéonpanoon liittyvét esitykset

V anki sairaal assa hoi dossa olevien potilaiden rangai stuksen taytantéonpanoa pohdittiin
alatyoryhmassd. Tassa tyoryhmassa olivat mukana johtagja Esko Aaltonen, notaari Ju-
hani Pohjonen, ylild8kéari Juha Myllykangas, osastonhoitgja Liisa Lepola ja ylivartija
Jouko Klingberg. Alatydéryhma totes, etté vankisairaalassa potilaiden hoitojaksojen el
tulisi keskeytya kargjien tai lomien vuoksi. Vankisairaalassa hoidossa olevien potilai-
den lomakaytanto todettiin epéatarkoituksenmukaiseksi. Lisaksi todettiin, ettd vankisai-
raal assa hoidossa olevien potilaiden saattokuljetukset ovat lisdantyneet viime vuoden
aikana huomattavasti. Vankipotilaat tulee kuljettaa vankivaunussa aina kun se on
mahdollista. Alatyéryhma totesi, etté vankipotilaiden kuljetukset vankisairaalaan vir-
ka-gjan ulkopuolella olivat ongelmallisia, koska sairaalassa ei ole tdloin paikalla |8&
kéaria Alatybryhma totesi myds, etté vankisairaalan tulisi olla mahdollisuuksien mu-
kaan péihteeton laitos. Tama tarkoittaa, ettd ehkaistéan péhteiden tarjontaa ja kysyn-
t84 vankisairaalassa.

Taytantéonpano -alatyéryhma kuuli tydskentelyn aikana Hameenlinnan vankilan joh-
taja Esko Adtosta ja hallitussihteeri Anne Hartonevaa Vankeinhoito-osastosta. Tay-
téantéonpanoon liittyva alustava esitys kéavi 18pi lausuntomenettelyn vankiloiden johta
jillajavankimielisairaalan ylilégkarilla (LIITE V).

Johtgjat lausuivat mm seuraavaa:

» Vangeille tulee tiedottaa uudesta |omakaytannosta.
 Uus lomakéytantd saattaa merkita hoidosta kieltdytymista joidenkin
vankien kohdalla.
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 Uus lomakaytantd saattaa vahentdd huumausaineiden kuljettamista
vankisairaal aan.

e Hoidon kiireellisyyden arvioiminen tulis olla
terveydenhuoltohenkil6ston tehtdvd, vankiloissa e ole aina pakalla

« HBk@bA passya vankisairaalaan toivottiin myos virka-gjan ulkopuolel-
la.

e Sijoitusvankilat toivovat arviota hoitojakson kestosta.

» Tutkintavankien hoidon tarve saattaa olla suuri ja heill on usein paljon
kargjia.

Kuultuaan vankiloiden johtgjien nakdkohtia tydryhma esitti Hameenlinnan vankisai-
raalassa olevien potilaiden rangaistuksen tayténtoonpanosta ja tarkkailuosastosta seu-
raavaa:

» Vangit pysyvét sijoitusvankilan kirjoilla hoidon gan

» Siirtoa harkitaan, jos on tiedossa hoidon jatkuvan yli kaks kuukautta

* Poistumidlupia ja valvomattomia tapaamisia hoidon ailkana ei suosi-
tella

* Hameenlinnan vankilassa kirjoilla olevan potilaan poistumisluvat
ovat mahdollisia vasta kahden kuukauden hoidon jalkeen

* Tuomioistuinasiat tulis hoitaa sijoitusvankilassa

o Sairadaan tulisi |18hettda potilaitavain virka-ailkana

o Tarkkailuosasto perustetaan 13.8.2001 |dhtien.

Vankeinhoito-osasto |ahetti kirjeen laitosten johtgjille ja Vankimielisairaalan ylilééka
rille 22.5.2001 (katso liite V). Tyéryhma korostaa, etté vangeille tulee tiedottaa uusis-
ta taytantéonpanoon liittyvisté kaytannoista.

5.6 Vankisairaaan turvallisuuteen liittyvat ehdotukset

Vankisairaalan turvallisuuteen liittyvia asioita kasiteltiin valvontatarpeita selvittavassa
alatyoryhméssa, johon kuuluivat vartiopddllikké Pentti Kukkonen, péivaylivartija
Jouko Klingberg, ylivartija Risto Tamminen ja vanhempi vartijaVeijo Valo.

Ty6ryhma toteaa, ettd vankeinhoitoa on pidetty perinteisena vakivalta-alana, jossa on
varauduttava siihen, ettd henkilokunta voi tydsséan joutua kohtaamaan vékivaltaista
kayttaytymistd, uhkaavia ja vaativia vankeja. Tama vakivallanuhka koskee koko van-
kisairaalan henkilokuntaa. V&kivalta tulee ehkéista minimiin vankisairaalassa. Keino-
na téhan on vankien tunteminen, henkilékunnan hyvét vuorovaikutustaidot, riittéva
henkil6stomitoitus (lukumaaréisesti, virkarakenne ja sukupuoli huomioiden) seka
huol ehtiminen turvallisesta tydympadristosta etta tydskentel ytavoi sta.
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Alatyoryhmatotes tytskentelyn aikana seuraavaa:

* Vankisairaaan osalta vankeinhoitolaitoksen vankiloita koskeva turval -
lisuusluokan méarittely on viela kesken. Turvallisuus-luokituksessa tu-
lee huomioida henkilOstoresurssit, toiminnot, rakennus- ja valvonta-
tekniikka. Vankisairaalaan tulee hoitoon myos vaaralisia vankea
varmuusosastoilta ja eristysosastoilta.

* Vankisairaaan poliklinikalla hoidetaan Hameenlinnan vankilan eri yk-
sikoistd ja muista vankiloista hoitoon seka tutkimuksiin tulevia vanke-
ja. Vankisairaalan poliklinikan toiminta nykyiselléén on turvallisuus-
riski. Poliklinikan toimintaan e ole riittavasti valvonta-resurssea.

* YOakana tapahtuvat hoitotoimenpiteet potilashuoneissa ovat rgallisin
henkil 8st6resurssein turvallisuusriski.

* Vankisairaglan toimintoihin liittyvaks riskiksi todettiin vankipotilai-
den liikkuminen pihan yli Hameenlinnan vankilan puolélle liikun-
tasdille.

* Vankisairadan sisdisen turvallisuuden yll&pito ja ulkopuolisten toi-
mintojen (esim. kuljetukset) hoitaminen edellyttavét vahintéan nykyi-
sen valvontatason séilyttamista.

NyKyisin vankisairaal assa kehavalvonta on jérjestetty siten, ettd valvonnalla seurataan
seka kameroilla etta liiketunnistimilla aluetta. Lisdks vankisairaalan valvomossa seu-
rataan koko vankilan alueella tapahtuvaa liikennettd. Liséksi vankisairaalan valvomo
hoitaa pal ohédl ytyg érjestel méan ja paéllekarkausha ytykset.

Vankisairaaan teknista valvontaa késiteltiin johtaja Esko Aaltosen koolle kutsumassa
potilaskutsu- ja péallekarkaugarjestelman suunnittelukokouksessa 03.04.2001. Ko-
kouksessa todettiin, etté vankisairaalassa on vanhentunut potilaskutsujarjestelma ja se
el pavele nykygan tarpeita ja vaatimuksia. Vankisairaalaan on rakennettu seitsemén
tukiasemaa ja se antaa mahdollisuuden rakentaa ns. langattoman potilaskutsujérjes-
telmén. Kokouksessa mukana ollut Leveltec Oy:n edustaja tekee tarjouksen vankisai-
raalalle uudesta potilaskutsujarjestelmasta. Potilaskutsujérjestelméén on télle vuodelle
myonnetty maérarahaa.

Kokouksessa mukana olleet henkil 6t asettivat uudelle potilaskutsujérjestelmélle muun
muassa seuraavia vaatimuksia:

» Potilaskutsu tulee ensisijaisesti hoitgjien kansliaan

* Osaston vartijoilla tulee olla mahdollisuus vastata haytyksiin kerros-
valvomoista

» Potilaskutsun tulee olla siirrettavissa automaattiseesti langattomaan h&
lyttimeen, jollel kutsuun vastata hoitgjien kandliasta

» Potilaskutsujarjestelman avulla tulee voida keskustella potilaan kanssa

» Potilaskutsujarjestelman tulee kattaa vuodeosastot ja matkaselliosasto
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» Potilashuoneisiin asennettavat paatelaitteet tulee asentaa potilasvuotei-
den valittdmaan |aheisyyteen

» Vankisairaalan keskusvalvomon potil askutsuj &rjestelméan val otaulua tu-
lee kehittéd siten, ettd kutsun kuittaukset ndkyvét automaattisesti valo-
taululla

* Uus potilaskutsujérjestelma el saa lisdta vankisairaalan keskusvalvo-
mon tyomaaraa

Uusi potilaskutsujarjestelma on asennettu ja otettu kayttoon joul ukuussa 2001.

Vankisairaadlan terveydenhuoltohenkilostd on kokenut tarpeelliseksi, ettd laitokseen
hankittaisiin henkilokohtaisia paallekarkaushalyttimid. Valvontahenkil6std pitéa ny-
kyista radiopuhelinjarjestelmaa riittévana. Terveydenhuoltohenkilosto edellyttdd, etta
saadaan kunnollinen paallekarkaugarjestelma Kokouksessa paadyttiin siihen, etté
aluks pyritdan hoitohenkil stdlle hankkimaan kuljetettavia pieniéa radiopuhelimia (ta-
lon jarjestelmd), mutta jatkossa tehdaén esitys paéllekarkaus arjestel man hankkimises-
ta. Radiopuhelimia on hankittu lisda vankisairaalaan syksylla 2001. Paéllekarkausha
lytyg &rjestelmasta on kayty keskustelujaja hankittu hinta-arvio (LIITE VI).

Liséks tydryhmén ehdotuksesta hankittiin kustannusarvio ulko- ja sisdovien sdhkolu-
kituksesta ja kulunvalvonnasta.

Padllekarkaushdlytys- ja kulunvalvontajérjestelmén ensisijaisuutta arvioitaessa tyo-
ryhma asettaa ensin mainitun etusijale.

5.7 Vankisairaalan hallinnolliset muutosesitykset

Tyoryhman tydskentelyn aikana tuotiin esille seuraavat kolme hallinnollista vaihtoeh-
toa

e Vankisairaala on oma hallinnollinen yksikkd, jolla on oma vavonta- ja ter-
veydenhuoltohenkil 6sto

* Vankisairadla on oma hallinnollinen yksikko siten, ettd vain hoitohenkil 6std
kuuluu vankisairaalaan ja valvontahenkilokunta kuuluu edelleen Hameenlin-
nan vankilan alaisuuteen.

* Vankisairaadakuuluis kuten ennenkin Hameenlinnan vankilan alai suuteen.

Em. asioista on ollut lagjaa keskustelua. Hameenlinnan vankilan johtaja katsoo, etta
asiat voidaan hoitaa kuten ennenkin. Terveydenhuoltohenkil6std on sitéd mieltg, etta
Héameenlinnan vankila tarjoaa hallintopalveluja, mutta terveydenhuoltohenkil3ston
nimitykset virkoihin tekisi sairaalan yliladkari. Tama kaytanté on mm. Vankimielisai-
radlassa. Tama uus kaytantd edellyttais asetusmuutosta. Asiaa tullaan pohtimaan
tydryhman jatkotydskentel yn aikana.

Vankisairadlan hallinnollisista kysymyksistd neuvoteltiin Hameenlinnan vankilassa
10.10.2001. Tilaisuuteen osallistuivat Virpi von Gruenewaldt, Esko Aatonen, Juha
Myllykangas, Paivi Viitanen, Matti Rosenberg, Satu Salminen, Eija Hakala-Kovanen
ja Sirpa Hakamaéki.



29

Kokouksessa sovittiin, ettd terveydenhuollon esimiehet hyvaksyvét vastuualueeltaan
koulutuksiin osallistujat koulutussuunnitelman mukaisesti. Suunnitelman ulkopuoliset
koulutukset kasitelldan johtoryhmassa, jonka jalkeen yliladkari tekee padtokset.

Vankisairaala vamistelee ohjeet matkamaarayksistd myohemmin. Matkamaaraykset
hyvaksyy vankilan henkil dstopaél likko.

Esimiehet vamistelevat vastuualueittensa nimitysasiat vankisairaalan yliladkarille, jo-
ka esittelee ne vankilan johtgjalle.

Vankisairaalan hoitohenkilékunnan osalta péatettiin tehda resurssien vertailu muihin
hoitolaitoksiin ndhden.

Sovittiin, etta kaikkien vankisairaalan tyontekijoiden tehtavankuvat tehddan valmiiksi.

5.8 Vankisairaalan rakenteelliset muutosesitykset

Tyoryhma esitti tarkkailuosastolla sijaitsevan askarteluhuoneen muuttamista yksilo-
keskusteluja varten.  Tila edellyttéa toimistokalustusta. Sairaalassa on mahdollista
langattoman ATK-yhteyden luominen ko. tilaan. Kolmannen kerroksen osastolta ote-
taan toinen askartel utila rynmétyotilaksi.

5.9 Vankisairaalan toiminnan laadullinen kehittaminen

Vankisairaalan laadullinen kehittaminen on aloitettu syksylla 2001. Laatukoordinaat-
toriksi on nimetty osastonhoitaja Satu Salminen. Syksylla Hameenlinnan vankilan ter-
veydenhuollon maisteri Liisa Hallila, joka antaa my6s yksiléohjausta laatukasikirjo-
jen tyostamiseen. Diabetespotilaan laatukasikirja (LIITE VII) jafysioterapian laatuké-
sikirjan perusosa valmistuivat vuoden 2001 loppuun mennessa. Sairaalan Diabetespo-
tilaan laatukasikirjasta tehdaén sovellutus avoterveydenhuoltoon kevaalla 2002.

Vankisairadan laatutyon kehittdmista jatketaan kouluttamalla laatukoordinaattori,
jonka tehtéavana on toisen kouluttgjan ohella huol ehtia muun henkilkunnan laatukou-
lutuksesta seka laatutyon kehittamisesta.

Vankisairaalan laatutyon kehittamisen tavoitteeks vuodelle 2002 on asetettu seuraavat
asiat:

* RoOntgen-yksikon laatukasikirja tulee olla valmiina vuoden 2002 loppuun mennes-
sA (Séteilyturvalaki edellyttéas).

» Retkahduskasikirja otetaan k&ytt6on koko vankeinhoitol aitoksessa.

e Diabeteksen hoidon laatukasikirjan pohjalta jatketaan hoidon kehittamisté |aati-
malla mm. kysel ytutkimus vankisairaal assa hoidetuille diabeetikoille .

» Fysioterapian laatukasikirjan jatko-osa valmistuu vuoden loppuun mennessa.

* Yhdyshenkil6toimintaan liittyvéa laatukéasikirja laaditaan kesdkuun loppuun men-
nessa.
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* Vankisairaadan hallintoon ja johtamiseen liittyva laatukasikirja valmistuu vuoden
2002 loppuun mennessa.

» Laaditaan prosessin kuvaus ajanvarauspotilaan saapumisesta vankisairaal aan.

» Osanalaatutyotéa saatetaan keskeiset toimintaohjeet ja esitteet gjan tasalle.

o Keskeisten sairauksien laatukasikirjojen suunnittelu kéynnistetéan.

5.10 Vankisairaalan toiminnan sisallollinen kehittaminen
Akuuttisairaanhoito ja tutkimustoiminta

Vankisairaala toimii terveyskeskustasoisesti ja palvelee kaikkia Suomen vankiloita.
Potilaiden siséénotosta ja sairaanhoidosta vastaa sairaalan yliléékari. Potilaita otetaan
hoitoon |ahetteella, mutta kiireellisissa tapauksissa myo6s péivystyksena. Talloin on
huomioitava, ettd iltaisin ja viikonloppuisin ei vankisairaalassa ole |188kéripaivystysta.
Oisin sairaalassa valvoo yksi sairaanhoitaja. Potilaan siirrosta on sovittava etukéteen
vankisairaalan |a&karin tai iltaisin / viikonloppuisin sairaanhoitagjan kanssa. Vankipo-
tiladle tulee olla laadittuna selkedt hoito-ohjeet ja hanesta tulee tarvittaessa voida
konsultoida |ahettdvéd sairaalaa. Lahettavalla |88karilla on hoitovastuu potilaasta,
kunnes vankisairaalan oma 188kéri on paikalla. Potilaan toimittaminen vankisairaa-
laan tul ee tapahtua ennen klo 21:ta.

Hoidollisista syista potilasta on mahdollista tarkkailla kolmessa eri huoneessa olevalla
kameravalvonnalla. Lisdks vankisairaalassa on yksi varsinainen tarkkailuhuone.
Eréille potilasryhmille (diabetes-, sydan-, keuhko-, HIV- ja pdihde) on nimetty asiaan
perehtynyt sairaanhoitgja, joka vastaa hoidosta ja neuvonnasta.

Opioidiriippuvaisten potilaiden hoito

Sosiadli- ja terveysministerion mietinnén mukaan opioidiriippuvaisten hoidon aloitus
tulis perusterveydenhuoltoon. Mikdi lakiesitys hyvéksytdan, opioidiriippuvaisten
hoidon arviointi ja aloitus tulisivat vankeinhoitolaitokseen. Opioidiriippuvaisten
hoidon aloitus edellyttaa liséa henkil 6stéresursseja ja henkil6kunnan koulutusta. Y |1&
pito- ja korvaushoidossa olevien vankien hoidon toteutus alkuvaiheessa vois olla
vankisairaalassa.  Jatkohoitoon tarvitaan muita sijoituspaikkoja, joissa on mahdolli-
suus korvaushoidon edellyttdmééan kuntoutukseen. Opioidiriippuvaisten potilaiden
vieroitus-, korvaus-, yll&pito- ja jatkohoito tulisi suunnitella koko vankeinhoitolaitok-
sessa.

Vieroitushoito

Vieroitushoitopotilaista huonokuntoisimmat hoidetaan vankisairaalassa, muut sijoi-
tusvankiloiden poliklinikoilla. Vankisairaalassa hoito tapahtuu somaattisella osastolla
ja naisten osastolla. Hoitoon péésee tarvittaessa paivystyksend. Keskimaarainen hoi-
toaika on kaksi viikkoa. Potilaiden yhdyshenkiléna toimii péhdetyontekija, jonka
kanssa arvioidaan jatkokuntoutustarvetta.
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P& hdekuntoutus

Vankisairaal assa péihdehoitojakso on kahdeksan viikon pituinen ja sen tavoitteena on
péihdekierteen katkaisu, pahderiippuvuuden vaikeusasteen arviointi, hoitotarpeen ar-
viointi, motivointi hoitoon kiinnittymiseen ja sitd kautta jatkohoidon jarjestely. Jak-
solle haetaan omalla hakemuskaavakkeella. Keskeisia tavoitteita on jatkohoidon jar-
jestyminen.

Kuntoutumisosasto on jatkohoitopaikka, jonne paésee vankisairaalan péihdehoitojak-
son kautta. Jakso kestdd 4-6 kuukautta. Toiminta perustuu yhteisthoitoon tukien
muutosta pai hteettémaan ja rikoksettomaan elamaan.

Pitk&ai kai spotil aat

Pitk&aikaispotilaalla tarkoitetaan téssa potilasta, joka on vankisairaalassa yli kolme
kuukautta. Osa potilaista on vankisairaal assa koko tuomionsa gjan.

Vankisairaalassa hoidetaan pitkaaikaispotilaita, joiden hoidon syynavoi olla esim. sy-
déan- ja verisuonisairaus, diabetes, keuhkosairaus, epilepsia, psykiatrinen sairaus,
ik&antyneisyys tai potilaallavoi olla useita eri sairauksia. Suurin osa liikuntavammai-
sista vangeista hoidetaan vankisairaalassa, silla avoterveydenhuollon puolella heité el
ole pystytty hoitamaan rakenteellisten esteiden vuoksi. Tulevaisuudessa liséantynee
maksakirroosipotilaiden maarg, silla suurella osalla vangeista on C-hepatiitti. HIV-
potilaat hoidetaan avoterveydenhuollossa, mutta AIDS-vaiheeseen edenneiden poti-
laiden maara lisdantynee. Mikali potilaalla on pysyva laitoshoidon tarve, voidaan teh-
da esitys taytantoonpanon keskeyttamisestd. Padtoksen tasta tekee rikosseuraamusvi-
rasto.

Laakinndllinen kuntoutus, toimintaterapiaja apuvalinepalvelu

Fysioterapiassa on mahdollista kdyda sek& vuodeosastoilta etta polikliinisesti. Tavoit-
teena on arvioida potilaan ongelman vaikutusta toi mintakykyyn ja selvittég, voidaanko
potilasta fysioterapeuttisin menetelmin kuntouttaa. Fyysisen toimintakyvyn liséksi ta-
voitteena on kohentaa potilaiden mielenterveytté ja sosiaalista toimintakykya.
Toimintaterapian tavoitteena on tukea potilasta toimintakyvyn edistamisessa ja yll8pi-
témisessa niin, ettéd han kykenee mahdollisimman omatoimiseen eldmaan. Kuntoutuk-
sessa huomioidaan potilas toiminnallisena kokonaisuutena. Toimintaterapiaa toteute-
taan seka terapeutin omissa tiloissa ettd vuodeosastoilla ja siihen sisdltyy yksilGterapi-
oita ja terapiaryhmid. YksilGterapiat ovat padsdantoisesti péivittéaisissa toiminnoissa
tarvittavien taitojen arviointia ja harjoittelua, apuvalinetarpeen arviointia seké ortoosi-
en valmistusta, korjaustaja huoltoa. Terapiaryhmissa keskitytaan potilaiden sosiaalis-
ten taitojen ja psyykkisen toimintakyvyn ylldpitdmiseen seké paéivittaisten taitojen har-
joitteluun.

Apuvdlinepalvelua vankisairaalan e ole mahdollista jarjestda. Tarvittaessa apuvdline-
t&, asiasta neuvotellaan kotikunnan kanssa.
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Psykiatrinen hoito

Osaston 3.2 yhteydessa on muutama paikka psyykkisista ongelmista kérsiville mies-
vangeille. Tullessaan osastohoitoon potilaat sitoutuvat kirjallisesti noudattamaan osas-
ton séant6ja ja hoito-ohjelmaa. Téhan sisdltyy my6s huumevirtsanéytteen anto. Hoito
perustuu yksilolliseen hoitosuhteeseen ja |aékehoitoon. Potilaille laaditaan yksilolli-
nen hoitosuunnitelma.

Osastolla on tehty myds jonkin verran psyykkisen tyokyvyn méarityksia. Vankisairaa-
la voi harkita tulevaisuudessa lagempaa toimintakyvyn arviointia, esimerkiksi el&
kearviointia tai kuntoutusarviointia. Tyokyvyn arviointi palvelisi sekad yhteiskuntaa
etta potilasta itsedan.

Naisten osasto

Naisten osastolla hoidettavat potilaat ovat etupddssa psyykkisistd ongelmista karsivia,
mutta my6s péihdeongelmaisia ja somaattisia potilaita hoidetaan. Hoito perustuu yh-
teisbhoitoon ja yksilolliseen yhdyshenkilokontaktiin. Jokaiselle potilaalle laaditaan
yksil6llinen hoitosuunnitelma. Y hteistyota tehdddn Hameenlinnan vankilan ala-avo-
osaston kanssa, jonne péihdeongel maisia potilaita ohjataan jatkokuntoutukseen.

5.11 Poliklinikan toiminta

Poliklinikalla on toimenpidevastaanottoja, paivystysvastaanottoja Hav:n vangeille,
konsultoivien |&8kéareiden vastaanottoja, laboratorio, rontgen, toimintaterapia, fysiote-
rapia, hammashoito ja valinehuolto. Toimenpiteitd tehddé&dn mm. gastroskopioita ja
sigmoideoskopioita. Laboratorio vastaa Hameenlinnan vankilan aaisten laitosten la-
boratoriondytteista ja osittain huumevirtsandytteista. Poliklinikalla kdy konsultoivia
|a&kareitda mm. korval88kari, ihotautild8kari, kirurgi, sisatautild&kari ja gynekologi.
Erikoisld8kéreiden vastaanotot ovat térkeitd osastopotilaille. Lahialueiden vankilat
voivat kayttda erikoislaédkari- ja rontgenpalveluita tuomalla vangin vankisairaalaan.
Vankivaunukuljetusta ei suositella. Tyéryhma esitti kauempana sijaitsevien vankiloi-
den kayttévan paikallisia erikoisléékari- jarontgenpalveluita. Asiasta laadittiin tiedo-
tevankiloille (LIITE VIII).

5.12 Vankeinhoitolaitoksen |&&kehuolto

Vankeinhoitolaitoksen |188kehuolto toimii tala hetkella niin, etté kukin terveydenhuol -
lon yksikko tilaa itse |a8kkeensa Sotilasapteekista. Ongelmana on mm. l&8kkeiden
toimittamisen hitaus.

Tybryhma esittéd, ettd vankisairaalaan perustettaisiin koko vankeinhoitolaitoksen yh-
teinen ladkekeskus. Tama edellyttéiss muutosta |88kelakiin. Kuntapuolella tallainen
lakimuutos on meneill&an.

Vankeinhoitolaitoksen yhteinen |&88kekeskus toimisi niin, ettd vankisairaala tilais
|d8kkeet suoraan |88ketukusta ja terveydenhuollon yksikét tilaisivat 188kkeet vankisai-
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radlasta. Laakekuljetuksissa vankiloihin voitaisiin kayttéd yksityista kuljetusyritysta.
huollon 188kekaappien tarkastukset. Vankisairaalassa on l&8kekeskukselle asianmu-
kaiset tilat. Tydryhma esitté, etta sivutoiminen farmaseutin virka muutetaan koko-
péivatoimiseks farmaseutin viraksi.

temus paranisi ja potilaan saaman |éékehoidon turvallisuus lisdantyisi. Myds taloudel-
lisia sééstoja saavutettaisiin, kun juuri vankeinhoitolaitokselle tarkeét 188kkeet voitai-
siin kilpailuttaa. Vankilan terveydenhuoltoyksikkd palauttaisi vankisairaalaan. ne
|&8kkeet, joita el tarvita enda. Ladkkeita voitaisiin kdyttaa toisessa yksikosss, ja havik-
ki pienenisi. Toimituksen nopeutuessa varastoja voitaisiin pitéa pienempind. Ladke-
huollon keskittamisesta saataisiin nain seka laadullista etté taloudellista hyotya. (La&
kemenot vuonna 2001 olivat noin 6 miljoonaa markkaa).

5.13 Tehtdvankuvat

Tyo6n vaativuuden arviointi on osa palkkaug érjestelmén uudistamista.  Vankeinhoito-
laitoksessa palkkausuudistus on tullut gjankohtaiseksi, silla tavoitellaan oikeudenmu-
kaisuutta palkkaukseen. TyOn vaativuuden arviointi alkaa kirjallisesta tehtdvankuva-
uksesta. Tehtavankuvat laaditaan niin, etta jokaiselle voi laatia oman henkilkohtai-
sen tehtavankuvan. Tyoryhma on valmistellut vankisairaalan henkil0ston perustehté
vankuvat (LITE IX).



6. LOPUKSI

Véliakaisen raportin 31.5.2001 jéttamisen jalkeen, tydryhma on saattanut loppuun tal-
|6in keskenerdisiks jadneet asiat.

Tyoryhma jatkaa tyoskentel yaan epavirallisesti vuonna 2002. Tarkoituksena on jatkaa
erityisesti vankisairaalan laadullista kehittamista

Tyoryhma sai 31.12.2001 mennessa valmiiks loppuraportin, jonka sisdlldsta tyoryh-
méa on yksimielinen. Loppuraportti luovutetaan vankeinhoitolaitoksen pédjohtajalle
16.1.2002, jolloin henkilokunnalle jarjestetddn myos tiedotustilai suus.
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