
PAINOPISTEITÄ TARKENTAMALLA PERUSTERVEYDENHUOLTO SA ADAAN 
PAREMMIN VASTAAMAAN YKSILÖN TARPEITA 
 
Pertti  Utriainen (Länsi-Savo 4.10.04) peräänkuulutti yleisöosastolla eläkeläisiä äänestämään 
kokeneita. Kiistaton tosiasia on että väestön ikärakenteen muuttuessa, ennusteiän noustessa ja 
hoitomenetelmien parantuessa vanhusten osuus kasvaa. Myös Mikkelin ikärakenne on painottunut 
ikääntyviin päin, ja yli 63 vuotiaita on lähes 9000.  
Työikäiset tuskailevat verotusta , mutta 45 % Mikkelin kaupungin tuotosta koostuu juuri 
verotuloista, valtion osuutta kaupunkimme saa 17 % ja toimintatuotot ovat  36 %.  Tästä potista 
kulutetaan sosiaali-ja terveysmenoihin peräti 64 % . Vanhustyö kärsii tällä hetkellä resurssien 
puutteesta ja kun ihminen ikääntyy, hän ei enää pysty taistelemaan oikeuksistaan samalla tavalla 
kuin hyväkuntoiset ja kovaääniset. Vanhustentyön johtajan paikka on tällä hetkellä väliaikaisesti 
täytetty ja kokonaisuudessaan uudelleen arvioitavana.   
Ihmisen elämänkaari on yhtenäinen viiva—ilman alkua ei olisi loppua. Äitiys-ja 
lastenneuvolatoiminta on yhtä tärkeää kuin kouluterveydenhuolto ja työikäisten tarpeet on myös 
hoidettava. Ns ”elämäntapasairaudet” ovat lisääntyneet ja tulevat kalliiksi yhteiskunnalle. 
Valistustyö ja ennaltaehkäisevä työ on tärkeää ja kuitenkin kyse on yksilön omasta valinnasta  -- 
ihmiset ilmaisevat elämäntavoillaan itseään ja valinnanvapauttaan. Toisaalta vanhustenhoito on 
turvattava ilman ikäsyrjintää. Kolmekymmentä vuotta työelämässä ahkeroinut eläkeläinen on 
ansainnut hoitonsa ja yhteiskunnan tuen. Kunnan peruspalvelujen turvaaminen  pitäisi olla selviö 
puoluekannasta riippumatta ilman että erillistä eläkeläisten omaa puoluetta tarvitsee perustaa.  
 
On kuitenkin epärealistista odottaa ”rahavirran” kasvua sosiaali ja terveyspuolelle, mutta 
painopisteitä tarkentamalla pystytään paremmin vastaamaan terveydenhuollon tarpeisiin. 
Vanhuksella tulisi olla mahdollisuus olla niin kauan kuin mahdollista omassa kotiympäristössään 
kotisairaanhoitoa ja kotiapua kehittämällä, ja sitten kun laitoshoito tulee ajankohtaiseksi, tulisi se 
järjestää ihmisarvoa kunnioittavaksi ja inhimilliseksi. Tämä tavoite on yhtenevä nykyisen 
suuntauksen kanssa, johon Mikkelin perusterveydenhuollossa pyritään. Mutta terveydenhuolto ei 
voi vastata ihmisen kaikkiin tarpeisiin—vanhukset kokevat sosiaalista yksinäisyyttä, seuran 
puutetta,  masennusta. Kuka näihin tarpeisiin vastaa? Onko se seurakunnan, omaisten tai ystävien 
tehtävä?  Kaikkea tätä ei voi sysätä perusterveydenhoidon harteille vaan yhteistyötä eri tahojen 
kanssa tarvitaan ja tilausta olisi myös yksityisille hoitorenkaille.   
 
 
 


