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Pitkäniemen aluevaraus

Ydintoimintojen tiivistämien

SYDÄNSAIRAALA
10 leikkaussalia

Tules
Vaskula
Synnytys
Heko 16 
leikkaussalia

Lasten 
sairaala
Lasten teho

Syöpätaudit
Sädehoito

Keinonivel
Kirurgia
8 leikkaussalia Lääkevalmist

us, sairaala-
apteekki 
Logistiikka

Dialyysi,
infektiotaudit

Hematologia
Isotooppi 
kuvantaminen

Silmäsairaala
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KONSEPTISUUNNITTELUN
VASTAUS ESITETTYYN HAASTEESEEN:

SELKEÄ JA TIIVIS RAKENNE
TEHOKKAAT YHTEYDET





FM1 2.krs 
TEHO

B

KAHDESSA VAIHEESSA RAKENTAMINEN

ENSIMMÄISESSÄ VAIHEESSA 
TÄYTYY RAKENTAA 110 000 
BRM2, JOTTA SAIRAALAN 
TOIMINTA VOI JATKUA KOKO 
AJAN TURVALLISESTI



B-rakennus säilytetty
Kaavan mukainen versio

Sänkysiirrot 3500kpl/kk: vuodeosastot-teho-vuodeosastot 
vuodeosastot- kuvantaminen–vuodeosastot
Yksi siirto ~20min = menetetty aika 6-7 htp
AIKAKRIITTISET POTILASSIIRROT

Sairaalatoiminnoista pitkät vaakaetäisyydet vuodeosastoihin –

Merkittävä työaika menetetään sänkysiirtoihin

-menetetään suora vertikaaliyhteys Acuta-Teho-leikkaus-
vuodeosasto (kts. aksonometrinen kaavio alla)

Eri potilasvirtojen risteäminen monimutkaisten vaakasuuntaisten 
reittien vuoksi
-samaa käytävää käytetään vuodepotilassiirtoon, logistiikkaan, 
asiakasliikenteeseen

- Vyöhykkeiden ja kulkulupien toteutus haastava (turvallisuusriski)

- Kymmeniä hissejä, 7xHTS siirtoajat: kallis toiminta

Kalevi Näkki, arkkitehti SAFA       Piia Viitanen, arkkitehti SAFA



Erityiset syyt
• Investointihanke  on vaativille erikoissairaanhoidon toiminnoille välttämätön ja 

kiireellinen toteuttaa, koska nykyiset tilat ovat elinkaarensa päässä  ja tekninen 
huono kunto aiheuttaa laajan toiminnan keskeytymisen riskin, heikentää 
sairaanhoitopiirin kykyä tuottaa lakisääteisiä palveluja sekä vaarantaa 
potilasturvallisuuden toteutumisen.

• Pirkanmaan hyvinvointialueen vaativan erikoissairaanhoidon tarve kasvaa väestön 
ikääntymisen ja väestön kasvun seurauksena ja nykyiset tilat eivät mahdollista 
erikoissairaanhoidon palvelujen toteuttamista 2030-luvulla. 

• Toiminnan ja henkilöstön käytön kannalta on välttämätöntä rakentaa 
uudisrakennukset lähelle vuonna 2019 valmistuneita tiloja ja  toimintoja ja hajallaan 
olevien toimintojen keskittämisellä voidaan saavuttaa merkittävää tuottavuuden 
kasvua, jolla vähennetään kustannusten kasvua.

• Riskikynnys kasvaa, hanketta kiire viedä eteenpäin, 
nopeimmillaan vuonna 2029 1-vaihe valmiina





Näkymä Teiskontieltä
säilyy

B-rakennus säilyttäminen 
kaukomaisemassa haasteellista, 
sairaalan silhuetti kuitenkin säilyy 
tutulla tavalla.
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”Uutta kaupunkikuvaa”
Vaihteleva korkeus (3+6+3+6)

Sotilaankadulta ’kiikareilla’ nähtynä



CM SOTILAANKADUN SILTA HERVANNAN VALTAVÄYLÄ Silhuetti pitää näkyä?

Mahdollisuus tehdä uutta kaupunkikuvaa, sairaalasilhuetti , - potentiaalia luoda uutta dynamiikkaa



Sotilaankadulta `paljain silmin’ nähtynä



Sotilaankadulta `kiikareilla’ nähtynä







Erityiset syyt
• Investointihanke  on vaativille erikoissairaanhoidon toiminnoille välttämätön ja kiireellinen toteuttaa, koska nykyiset tilat ovat 

elinkaarensa päässä  ja talotekniikan huono kunto aiheuttaa laajan toiminnan keskeytymisen riskin, heikentää 
sairaanhoitopiirin kykyä tuottaa lakisääteisiä palveluja sekä vaarantaa potilasturvallisuuden toteutumisen.

• Pirkanmaan hyvinvointialueen vaativan erikoissairaanhoidon tarve kasvaa väestön ikääntymisen ja väestön kasvun 
seurauksena ja nykyiset tilat eivät mahdollista erikoissairaanhoidon palvelujen toteuttamista 2030-luvulla. 

• Toiminnan ja henkilöstön käytön kannalta on välttämätöntä rakentaa uudisrakennukset lähelle vuonna 2019 valmistuneita tiloja 
ja  toimintoja ja hajallaan olevien toimintojen keskittämisellä voidaan saavuttaa merkittävää tuottavuuden kasvua, jolla 
vähennetään kustannusten kasvua.

TAYSin alueen uudistamisen volyymin toteutuminen mahdollisimman optimaalisena on mahdollista vain osoitetulle alueelle, koska 
se on ainoa paikka alueella, jonne ensiavun, tehohoidon, leikkaussalien ja vuodeosastojen sijoitus saadaan ratkottua siten, että
sairaalatoiminnan ja potilasturvallisuuden kannalta kriittiset yhteys tarpeet saadaan ratkottua ja välimatkat jo rakennettuun
ympäristöön pidettyä tehokkaina.  Lisäksi muun sairaalan toimintojen on oltava käytössä laajennuksen rakentamisen aikana, 
tämä sijoittelu mahdollistaa sairaalatoiminnan turvallisen toiminnan rakentamisen aikana.

Näkemys siitä, että vanhoja rakennuksia ei voida enää käyttää tulevaisuuden sairaalatoimintoihin niiden liian pienen 
runkomitoituksen ja rakenneriskien vuoksi on edelleen vahventunut  kymmenen vuoden taikaisesta tilanteesta, jolloin nykyistä 
kaavaa tehtiin. Vanhoja rakenteita ei voida käyttää. Uudet toiminnot tulee sijoittaa keskeisesti uudisrakennuksiin B-rakennuksen
kaakkoispuolelle.

Nykyisen asemakaavan rakennusoikeuden määrä on riittävä, mutta kaavan osa-alueista joudutaan poikkeamaan 
uudistamishankkeen volyymista johtuen. Sairaalan sisäisten toiminnallisten toimintojen optimaalisella sijoittelulla vaikutetaan 
suuresti myös yhteiskunnallisten käyttökustannusten pienentämiseen.

• Päätöksestä käyttöönotto vie useita vuosia esim. Etupihahanke 2010 >> 2019


