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Johdanto

Tassa selvityksessé tarkastellaan Suomea sitovien ihmisoikeussopimuksien sd&dnnoksié, jotka koske-
vat eri henkiléryhmien ja erityisesti paperittomien henkildiden oikeutta terveyteen tai terveydenhuol-
toon (’right to health” tai ”right to health care”) seké naiden saanndsten Suomelle synnyttamia vel-
voitteita. Oikeus terveyteen on tunnustettu useissa kansainvalisisséd ihmisoikeusinstrumenteissa ja -
sopimuksissa, joihin Suomi on liittynyt. Keskeisimmaét ndista sopimuksista kuuluvat Yhdistyneiden
kansakuntien ja Euroopan neuvoston ihmisoikeusjarjestelmiin.

Ihmisoikeussopimusten sopimusmaéaraykset on muotoiltu jokseenkin avoimiksi, mink& vuoksi niista
valtioille niistd seuraavat velvoitteet saavat tdsmallisen sisaltonsé vasta tulkinnan kautta. Ihmisoi-
keussopimusten tulkinnassa olennaisen I&hteen muodostavat niiden toimeenpanoa valvovien kansain-
valisten elinten kannanotot. Selvityksessa kasitellaan tdman vuoksi Suomea sitovien ihmisoikeusso-
pimuksien taytantdonpanoa valvovien elinten kannanottoja ja tulkintoja seké aiheeseen liittyvaa oi-
keuskaytantda. Tarkastelu keskittyy terveydenhoitoa koskevan oikeuden laajuudesta ja asiakkaiden
kustannusvastuusta tai affordability -kasitteesta tehtyihin tulkintoihin,

Téssé selvityksessd THL:n ja STM:n mééritelmien mukaisesti paperiton henkild” on:

e maassa ilman oleskelulupaa, muualta kuin EU- tai Eta-valtiosta tai Sveitsista tullut henkild,
jonka oleskelulupa on umpeutunut, maahan tulo tai maassa oleskelu ei ole laillista.

e tullut Suomeen muualta kuin EU- tai Eta-valtiosta tai Sveitsistd, jonka oleskeluluvan tai vii-
sumin edellytyksend on ollut yksityinen sairasvakuutus, mutta vakuutusturva on paattynyt tai
se ei ole kattava.

Paperittomien kanssa samassa asemassa ovat henkilt, joilla on laillinen oikeus oleskella Suomessa,
mutta he ovat sosiaali- ja terveyspalveluiden ulkopuolella:

e EU-kansalaiset, jotka eivat kotimaassaan kuulu sosiaaliturvan piiriin, esimerkiksi Itd-Euroo-
pan romanit, joilla ei ole vakuutusturvaa kotimaassaan.

e ulkomaiset opiskelijat, joiden sairasvakuutus on péattynyt tai ei ole kattava.

e henkild, joka on saapunut maahan viisumilla, mutta ei ole kattavaa sairasvakuutusta.

Kansainvaliset ihmisoikeussopimukset siséltavat kansainvélisid oikeudellisia velvoitteita, joita sopi-
musvaltioiden on noudatettava. Tassé selvityksessa kasiteltyjen kansainvélisten ihmisoikeussopimus-
ten maaraykset sitovat Suomea, silla Suomi on allekirjoittanut ja saattanut sopimukset voimaan. Suo-
men yleisend velvollisuutena on noudattaa huolellisesti sopimusvelvoitteitaan ja sellaisen lainsaadan-
non soveltaminen, joka on ristiriidassa kansainvalisen ihmisoikeussopimuksen kanssa, voi merkita
sopimusvelvoitteiden rikkomista. Suomen perustuslain 22 8:ssé on lisaksi asetettu julkiselle vallalle
velvollisuus turvata perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien toteutuminen. Sdannoksesté seuraa julkiselle
vallalle velvollisuus tulkita lainsd&ddantoa perus- ja ihmisoikeusmyonteisella tavalla seké turvata ja
edistaé erilaisilla toimenpiteilld perus- ja ihmisoikeuksien toteutumista.

Kansainvalisten ihmisoikeussopimuksen maaraykset ja niista tehdyt tulkinnat vaikuttavat kansallis-
ten saadosten tulkintaan, laatimiseen ja soveltamiseen sek& yksittdisten ihmisten oikeusasemaan.
Etenkin TSS-oikeuksien osalta yleinen lahtékohta kuitenkin on, ettei sopimuksissa méaaritell& kovin
yksityiskohtaisesti, miten oikeudet tulisi kdytdnnossa toteuttaa, vaan ihmisoikeussopimusten méé-
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raykset jattavat tietyilta osin valtioille harkintavaltaa kdytannon toteutuksen ja keinovalikoiman suh-
teen. Myos paperittomien terveydenhuollon osalta on lahtokohtaisesti kunkin sopimusvaltion harkin-
nassa, miten laajasti palveluja tarjotaan. Ihmisoikeussopimuksista seuraa tiettyja reunaehtoja ja ydin-
velvoitteita, joiden osalta valtion harkintamarginaali on pienempi.

Paaministeri Sanna Marinin hallituksen hallitusohjelmassa vuodelta 2019 on kirjaus paperittomien
oikeuden julkisen terveydenhuollon palveluihin laajentamisesta kiireellisestd hoidosta valttaméatto-
mé&an hoitoon. Sosiaali- ja terveysministeriossé on aloitettu lainsdadantotyon valmistelu kyseiseen
hallitusohjelman kirjaukseen liittyen ja tata selvitysta voidaan hyddynt&a lainvalmistelutydssa kos-
kien paperittomien oikeutta julkisen terveydenhuollon palveluihin.
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YK:n ihmisoikeussopimukset

1 Taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisia oikeuksia koskeva yleissopimus

Taloudellisia, sosiaalisia ja sivistyksellisid oikeuksia koskevan YK:n yleissopimuksen (SopS 6/1976,
TSS-sopimus) osapuolena olevat valtiot sitoutuvat turvaamaan tietyt oikeudet paitsi omille kansalai-
silleen, myo6s kaikille muille alueellaan oleville ihmisille. TSS-sopimus sisaltda kansainvalisen ih-
misoikeuslainsdaadannon kattavimman artiklan oikeudesta terveyteen ja sopimuksen lahtékohtana on,
ettd oikeus terveyteen tulee turvata yhdenvertaisesti kaikille valtion lainkayttopiirissa oleville henki-
I6ille. Yleisesti ottaen TSS-sopimus asettaa valtioille toimeksiannon kehitt44 taloudellisia, sosiaalisia
ja sivistyksellisid oikeuksia toteuttavia kansallisia jarjestelmié seka toisaalta kiellon heikent&a jo saa-
vutettua toteutustasoa. TSS-sopimuksen madraykset eivat perusta yksiloille subjektiivisia oikeuksia,
joihin olisi mahdollista vedota vélittdmasti viranomaisissa.

TSS-sopimuksen toimeenpanoa valvoo YK:n taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyksellisten oikeuk-
sien komitea (TSS-komitea), jolla on toimivalta antaa yleiskommentteja (general comments) sopi-
musartiklojen tulkinnasta. Komitea on antanut 25 yleiskommenttia vuoteen 2021 mennessa. Y leis-
kommenteilla on huomattava merkitys sopimusmaéaraysten tulkinnalle ja niissa maaritellaan tarkem-
min sopimusvaltioiden velvollisuuksien ja ihmisten oikeuksien luonnetta ja laajuutta.

1.1 Sopimusvaltioiden yleiset oikeudelliset velvoitteet

TSS-sopimuksen 2 artiklassa kuvataan niiden yleisten oikeudellisten velvollisuuksien luonnetta, joi-
hin sopimusvaltiot ovat sitoutuneet. TSS-komitean mukaan yleissopimuksen 2 artiklaa ja kaikkia
muita sopimusmaarayksia tulee tulkita yhdessd, joten 2 artiklalla on erityinen merkitys sopimuksen
tdyden ymmartamisen kannalta. TSS-sopimuksen 2 artiklan 1 kohdan mukaan jokainen tdmaén yleis-
sopimuksen sopimusvaltio sitoutuu seka erikseen etté varsinkin talouden ja tekniikan alalla kansain-
valisen avun ja yhteistoiminnan kautta taysimaaraisesti kaytettavissa olevien voimavarojensa mukaan
ryhtymaan toimenpiteisiin kaikin soveltuvin keinoin ja varsinkin lainsdadantétoimenpitein tassa
yleissopimuksessa tunnustettujen oikeuksiensa toteuttamiseksi asteittain kokonaisuudessaan.

TSS-komitea on antanut 2 artiklan 1 kohdan tulkinnasta ja sopimusvaltioiden velvoitteista yleiskom-
mentin nro 3.1 TSS-sopimus tahtaa siina turvattujen oikeuksien taysimaardiseen toteuttamiseen as-
teittain kokonaisuudessaan (progressive realization) eli ajan kuluessa. Yleiskommentin mukaan tdma
merkitsee sitd, ettd TSS-sopimuksessa tunnustetaan valtioiden kaytdssa olevien resurssien rajallisuus
ja tosielaman realiteetit seka se, ettei kaikkien taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyksellisten oikeuk-
sien toteutumista taysimaaraisesti yleensé voida saavuttaa lyhyessa ajassa.

Kun arvioidaan valtioille koituvien sopimusvelvoitteiden tasmallista luonnetta, erityisen tarkea on
sopimuksen 2 artiklan 1 kohta, jonka mukaan jokainen sopimusvaltio sitoutuu ryhtymaan toimenpi-
teisiin (undertakes to take steps), jotta sopimuksen tavoitteet saavutetaan. Yleiskommentin mukaan
sopimusvaltioilla on véliton velvollisuus ryhtyé toteuttamaan toimenpiteitd oikeuksien taysiméaarai-
sen toteutumisen saavuttamiseksi kohtuullisen lyhyessa ajassa siitd, kun TSS-sopimus on astunut voi-
maan sopimusvaltioissa.

1 General comment No. 3: The nature of States parties obligations (Art. 2, par. 1).
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Sopimusvaltion toimenpiteiden tulisi olla harkittuja ja konkreettisia ja niiden tulisi suunnata mahdol-
lisimman selvésti sopimusvelvoitteiden tayttamiseen. Kuten yleissopimuksen 2 artiklan 1 kohdasta
ilmenee, kaikki soveltuvat keinot ja varsinkin lainsaadantétoimenpiteet on otettava sopimusvaltiossa
kayttoon tavoitteiden saavuttamiseksi. Yleiskommentissa todetaan, ettd sopimusvelvoitteita taytetta-
esséd on hyddynnettavé lainsaadantdtoimien ohella esimerkiksi soveltuvat hallinnolliset, taloudelliset,
sosiaaliset ja koulutukselliset keinot.

Y leiskommentissa korostetaan sitd, ettd yleissopimuksen 2 artiklan 1 kohdan ilmaisua “asteittain ko-
konaisuudessaan” ei tule tulkita niin, ettd sopimusvaltion velvollisuus toimia TSS-oikeuksien taysi-
madraisen toteutumisen saavuttamiseksi menettaa kaiken merkityksensa. llmaisu asteittain kokonai-
suudessaan” merkitseekin, ettd sopimusvaltioiden velvollisuutena on pyrkia TSS-oikeuksien taysi-
maéardaista toteutumista kohti niin nopeasti ja tehokkaasti kuin on mahdollista rajallisten resurssien
puitteissa ja kulloinkin vallitsevissa oloissa.

TSS-komitea on katsonut yleiskommentin nro 3 kohdassa 10, ettd jokaisen sopimusvaltion perusta-
vanlaatuisena vahimmaisvelvoitteena on varmistaa kunkin yleissopimuksen suojaaman oikeuden va-
himmaistason toteutuminen.? Yleiskommentin 10 kohdassa todetaan, etta nain ollen esimerkiksi so-
pimusvaltio, jossa jokin merkittdva maaré ihmisia jaa ilman vélttamattomi elintarvikkeita, valttdma-
tonté& perusterveydenhuoltoa, tavanomaista suojaa ja majoitusta tai kaikista tavanomaisinta koulu-
tusta, ndyttaisi epdonnistuvan sopimusvelvoitteidensa tayttdmisessa. TSS-sopimuksen koko olemus
menettéisi yleiskommentin mukaan merkityksensa, jos valtiolla ei katsottaisi olevan velvollisuutta
turvata edes TSS-oikeuksien vahimmaistason toteutuminen.

Jos valtio ei toteuttaisi edes vahimmaisvelvollisuuttaan ja vetoaisi resurssiensa olemattomuuteen, sen
tulisi yleiskommentin 9 kohdan mukaan osoittaa, ettd se on kaikin tavoin yrittanyt kayttada hallussaan
olevat resurssit ensi sijassa vahimmaisvelvollisuutensa tayttamiseksi. Yleiskommentin 11 kohdassa
kuitenkin todetaan, etta siindkin tapauksessa, ettd sopimusvaltion resurssit osoitettaisiin riittdmatto-
miksi, valtion tulisi pyrkia toteuttamaan TSS-sopimuksen suojaamia oikeuksia niin tdysiméaaraisesti
kuin vallitsevissa olosuhteissa on suinkin mahdollista.

1.2 Syrjinnan kielto

TSS-sopimuksen 2 artiklan 2 kohdassa kielletdén syrjintd: sopimusvaltiot sitoutuvat takaamaan, etta
tassa yleissopimuksessa mainittuja oikeuksia kaytetdaan ilman mink&énlaista rotuun, variin, sukupuo-
leen, kieleen, uskontoon, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen, kansalliseen tai yhteiskunnalliseen
alkuperdéan, omaisuuteen, syntyperdan tai muuhun seikkaan perustuvaa syrjintad. Sdanndés on erilais-
ten vaestoryhmien ja etenkin paperittomien oikeuksien kannalta keskeinen.

TSS-komitea on antanut 2 artiklan 2 kohdan tulkinnasta ja sopimusvaltioiden velvoitteista yleiskom-
mentin nro 20.3 Yleiskommentissa todetaan, ett4 sopimusvaltioiden velvollisuus taata, etta yleissopi-
muksessa mainittuja oikeuksia kéytetadn ilman mink&anlaista syrjintd4, on koko TSS-sopimuksen

2«__the Committee is of the view that a minimum core obligation to ensure the satisfaction of, at the very least, minimum
essential levels of each of the rights is incumbent upon every State party.” General comment No. 3: The nature of States
parties obligations (Art. 2, par. 1).

3 General comment No. 20: Non-discrimination in economic, social and cultural rights (art. 2, para. 2, of the International
Covenant on Economic, Social and Cultural Rights).
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lapdisevd, sopimusvaltioilta valittomasti toimenpiteitd edellyttava velvollisuus. My6s TSS-sopimuk-
sen johdannossa painotetaan sitd, ettd ihmiskunnan kaikkien jasenten yhtéléisten ja luovuttamatto-
mien oikeuksien tunnustaminen muodostavat vapauden, oikeudenmukaisuuden ja rauhan perustan
maailmassa. TSS-sopimuksen mukaan jokaisella ihmiselld on oikeus nauttia taloudellisista, sosiaali-
sista ja sivistyksellisista oikeuksistaan. Lahtokohtana on, ettd myds oikeus terveyteen tulee turvata
yhdenvertaisesti kaikille valtion laink&yttopiirissa oleville henkildille.

Yleiskommentin nro 20 mukaan syrjintd merkitsee kaikenlaista erottelua, poissulkemista, rajoitta-
mista, erityiskohtelua tai muuta erilaista kohtelua, joka perustuu suoraan tai vélillisesti kiellettyihin
syrjintaperusteisiin ja jonka tarkoituksena tai seurauksena on mitat6ida tai heikentad yleissopimuksen
turvaamien oikeuksien tunnustamista, nauttimista tai kayttdmista tasavertaisesti. Yleiskommentin 10
kohdan mukaan suorasti ja epasuorasti ilmeneva erilainen kohtelu voi merkita syrjintaa, joko vélitonta
tai vélillistd. TSS-komitea edellyttaa syrjinndn kaikenlaisten muotojen poistamista.

Yleiskommentin 13 kohdassa kasitellaéan erilaisen kohtelun hyvaksyttavyytta. Erilainen kohtelu kiel-
letyn syrjintdperusteen nojalla on syrjintéa, ellei sille ole hyvéksyttavaa ja objektiivista oikeutusta,
jonka arviointi perustuu seuraavaan: erilaisen kohtelun tarkoitus ja valtion toimenpiteet tai toimimat-
tomuus voivat olla sallittuja vain, jos ne ovat hyvaksyttavia ja sopusoinnussa TSS-sopimuksen tur-
vaamien oikeuksien luonteen kanssa, ja jos niiden tarkoituksena on yksinomaan edistad yleista hy-
vinvointia demokraattisessa yhteiskunnassa. Tavoiteltujen padmaéarien seka kaytettyjen keinojen ja
niiden vaikutusten on oltava selvésti ja perustellusti kohtuullisessa suhteessa toisiinsa.

Yleiskommentin 13 kohdan mukaan sopimusvaltion puutteelliset resurssit eivat ole objektiivinen ja
perusteltu oikeutus erilaiselle kohtelulle, ellei sopimusvaltio kykene osoittamaan, etta se on kaikin
keinoin pyrkinyt kayttdmaén hallussaan olevat resurssit puuttuakseen syrjintaan ja poistaakseen sen
ensi tilassa. Yleiskommentin 14 kohdassa todetaan, ettd kansainvalisen oikeuden mukaan kyse on
sopimusrikkomuksesta, jos valtio tietoisesti laiminlyd TSS-sopimuksen 2 artiklan 2 kohdan mukaisen
velvollisuutensa taata se, ettd sopimuksen turvaamia oikeuksia kaytetdan ilman kielletylla perusteella
tapahtuvaa syrjintdd. Sopimusvaltio ja sen viranomaiset voivat syyllistya oikeudenloukkauksiin joko
suorilla toimillaan tai laiminlyonneillaan.

1.3 Kansallinen alkupera ja kansalaisuus Kiellettyina syrjintaperusteina

TSS-sopimuksen 2 artiklan 2 kohta siséltaa luettelon kielletyista syrjintdperusteista. Luetteloa ei ole
tarkoitettu tyhjentavaksi ja yleiskommentissa on kasitelty muitakin seikkoja, jotka voivat olla kiellet-
tyja syrjintaperusteita. Paperittomien kannalta erityisen olennaisia ovat kansalliseen tai yhteiskunnal-
liseen alkuperdan perustuva syrjinta seké kansalaisuuteen perustuva syrjinté.

Yleiskommentin 24 kohdassa kasitellaan kansalliseen tai yhteiskunnalliseen alkuperaan perustuvaa
syrjintdd. Kansallinen alkuperd viittaa henkilon valtioon, kansakuntaan tai syntypaikkaan, ja se on
usein perusteena systemaattiselle syrjinnalle, vaikka kyseessa on kielletty syrjintaperuste. Kansalai-
suuteen perustuvaa syrjintaa kasitellaan yleiskommentin 30 kohdassa, jonka mukaan kansalaisuuspe-
rusteen ei pitdisi estdd paéasya sopimuksen mukaisiin oikeuksiin. Esimerkiksi valtion lainkayttopii-
rissé olevilla kaikilla lapsilla, myds paperittomilla, on oikeus muun muassa kohtuuhintaiseen tervey-
denhuoltoon ("’right to access affordable health care”). Edelleen yleiskommentin 30 kohdassa tode-
taan, ettd TSS-sopimuksen turvaamat oikeudet ulottuvat kaikkiin ihmisiin ja myds kansalaisuutta
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vailla oleviin, kuten pakolaisiin, turvapaikanhakijoihin, valtiottomiin henkil6ihin, siirtoty6laisiin seka
kansainvélisen ihmiskaupan uhreihin, riippumatta heidén oikeudellisesta statuksestaan ja dokumen-
taatiostaan.

Yleiskommentin 36 kohdassa todetaan, etté sen lisaksi, ettd sopimusvaltioiden tulisi pidattaytya syr-
jivista toimista, niiden tulisi toteuttaa konkreettisia, harkittuja ja kohdennettuja toimenpiteité sen var-
mistamiseksi, ettd syrjintd yleissopimuksen mukaisissa oikeuksissa poistetaan. Syrjintdan puuttuvan
lainsdadannon sadtdminen katsotaan valttamattomaksi 2 artiklan 2 kohdan mukaisen velvollisuuden
tayttamiseksi. Sopimusvaltioiden tulisi myds varmistaa, ettd k&ytdssa on strategioita, politiikkoja ja
toimintasuunnitelmia, joilla puututaan seka julkisten etta yksityisten toimijoiden harjoittamaan muo-
dolliseen ja tosiasialliseen syrjintaan yleissopimuksen alalla. Sopimusvaltioiden on erikseen toimit-
tava aktiivisesti systemaattisen syrjinnan ja segregaation poistamiseksi.

1.4 TSS-sopimuksen turvaamien oikeuksien rajoittaminen

TSS-sopimuksen 4 artiklan mukaan taman yleissopimuksen sopimusvaltiot tunnustavat, etta niiden
oikeuksien nauttimisen osalta, jotka valtio on tdman yleissopimuksen mukaisesti suonut, valtio voi
rajoittaa naita oikeuksia laissa saadetylla tavalla ja vain siina laajuudessa kuin se on sopusoinnussa
oikeuksien luonteen kanssa sekéd yksinomaan tarkoituksin edistaa yleistd hyvinvointia demokraatti-
sessa yhteiskunnassa.

TSS-sopimuksen 4 artikla siséltad yleisen oikeuksien rajoituslausekkeen. TSS-komitea ei ole antanut
erillistd yleiskommenttia sopimuksen 4 artiklan tulkinnasta, mutta yleiskommentissa nro 25 komitea
on todennut, ettd 4 artiklan mukaisen rajoituksen on perustuttava lakiin.* Rajoituksen tulee myos
edistaa yleista hyvinvointia demokraattisessa yhteiskunnassa ja sen on oltava sopusoinnussa rajoituk-
sen kohteena olevan oikeuden luonteen kanssa. Télla tarkoitetaan TSS-komitean mukaan sitd, etta
kun jotakin oikeutta rajoitetaan, oikeudesta seuraavia vahimmaisvelvoitteita on silti kunnioitettava.
Rajoituksen on myos oltava oikeassa suhteessa tavoiteltuun padmaaraan nahden. Jos rajoituksella
tavoiteltu hyvaksyttava padmaaré voidaan saavuttaa usealla eri keinolla, on valittava se keino, joka
vahiten rajoittaa taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyksellisten oikeuksien toteutumista. Rajoittami-
sesta koituvien hyd6tyjen pitéisi olla suuremmat kuin oikeuden rajoittamisesta aiheutuvien haittojen.

1.5 Oikeus terveyteen

Edelld mainitut 2 artiklan ja 4 artiklan maaraykset on otettava huomioon, kun tulkitaan yleissopimuk-
sen 12 artiklaa, jossa méaaratédén oikeudesta terveyteen seuraavasti:

1. Taman yleissopimuksen sopimusvaltiot tunnustavat jokaiselle oikeuden nauttia korkeimmasta
saavutettavissa olevasta ruumiin- ja mielenterveydesta.

2. Taman yleissopimuksen sopimusvaltioiden tulee ryhtya tdmén oikeuden taydellisen toteutta-
misen saavuttamiseksi toimenpiteisiin, jotka ovat valttamattomia:

4 General comment No. 25 (2020) on science and economic, social and cultural rights (article 15 (1) (b), (2), (3) and (4)
of the International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights).
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a) kuolleena syntyvien lasten maaran ja lapsikuolleisuuden vahenemisen aikaansaamiseksi sek&
lasten terveen kehityksen parantamiseksi;

b) kaiken ymparisto- ja teollisuushygienian piiriin kuuluvan parantamiseksi;

c) kulku- ja tarttuvien tautien sekd ammattitautien ja muiden tautien estamiseksi, hoitamiseksi
ja valvomiseksi;

d) sellaisten olosuhteiden luomiseksi, jotka ovat omiaan turvaamaan jokaiselle lagkarin ja sai-
raaloiden palvelukset sairaustapauksissa.

TSS-komitea on esittdé yleiskommentissa nro 14 tulkintansa ihmisarvoista elaméé edistavasta jokai-
sen oikeudesta nauttia korkeimmasta saavutettavissa olevasta ruumiin- ja mielenterveydesta. TSS-
komitea on antanut 12 artiklan tulkinnasta myos seksuaali- ja lisadntymisterveyttd koskevan yleis-
kommentin nro 22.° Yleiskommentin nro 14 kohdassa 3 todetaan, etté oikeus terveyteen liittyy lahei-
sesti muiden ihmisoikeuksien toteutumiseen ja riippuu siitd. Terveyttd koskevaan oikeuteen liittyvat
esimerkiksi oikeus ravintoon, asumiseen, koulutukseen, ihmisarvoon, elaméan, syrjimattomyyteen ja
tasa-arvoon, kidutuksen Kkielto, yksityisyydensuoja, oikeus tietoon seka yhdistymis-, kokoontumis- ja
liikkumisvapaus.

Yleiskommentin mukaan 12 artiklassa turvattua oikeutta terveyteen ei tule ymmartaa vain oikeudeksi
olla terve tai oikeudeksi saada terveydenhuollon palveluja, vaan oikeutta ”korkeimpaan saavutetta-
vissa olevaan ruumiin- ja mielenterveyteen” tulkitaan laajasti. TSS-komitean mukaan oikeus tervey-
teen on ymmarrettava oikeudeksi nauttia erilaisista mahdollisuuksista, hyddykkeista, palveluista ja
olosuhteista, jotka ovat vélttamattomia korkeimman saavutettavissa olevan terveystason saavutta-
miseksi. Oikeus terveyteen pitdd myds sisalladn monia sosioekonomisia tekijoitd, jotka edistavat olo-
suhteita, joissa ihmiset voivat elda terveellista elamad. TSS-komitean tulkinnan mukaan 12 artiklan
1 kohdassa mééritelty oikeus terveyteen on kattava oikeus, joka ulottuu oikea-aikaisen ja asianmu-
kaisen terveydenhuollon lisdksi terveyteen vaikuttaviin tekijoihin, joita ovat esimerkiksi turvallisen
juomaveden sek& asianmukaisen sanitaation saatavuus, turvallisten elintarvikkeiden riittdva saanti,
ravitsemus ja asuminen, terveelliset tydskentely- ja ymparistéolosuhteet seké paasy terveytta ja sek-
suaali- ja lisaantymisterveyttd koskevaan koulutukseen ja tietoon.

1.5.1 Accessibility ja affordability -nakékulmat

TSS-komitean mukaan saatavuus (availability), saavutettavuus (accessibility), hyvaksyttavyys (ac-
ceptability) ja laatu (quality) ovat terveytta koskevan oikeuden olennaisia elementteja. Sopimusval-
tion vallitsevista olosuhteista riippuu, kuinka niitad sovelletaan ja millaisen merkityssisallén kukin
elementti saa. Saatavuudella viitataan siihen, ettd toimivan julkisen terveydenhuollon seké tervey-
denhuollon hoitopaikkojen, hyédykkeiden, palvelujen ja ohjelmien on oltava riittdvissd méarin saa-
tavilla sopimusvaltiossa.

> General Comment No. 14 The right to the highest attainable standard of health (article 12 of the International Covenant
on Economic, Social and Cultural Rights); General comment No. 22 (2016) on the right to sexual and reproductive health
(article 12 of the International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights).
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Paperittomien terveysoikeuksien kannalta olennainen on komitean tulkinta saavutettavuudesta. Saa-
vutettavuudella tarkoitetaan sitd, ettd terveydenhuollon hoitopaikkojen, tarvikkeiden ja palvelujen
taytyy olla jokaisen sopimusvaltion lainkéayttopiirissa olevan ihmisen saatavilla ilman syrjintaa. Saa-
vutettavuuteen sisaltyy muun muassa syrjimattémyys (non-discrimination), joka merkitsee sitg, etta
terveydenhuollon hoitopaikkojen, hyddykkeiden ja palvelujen on oltava muodollisesti ja tosiasialli-
sesti kaikkien, myo6s haavoittuvaisimpien ja marginalisoiduimpien véestonosien, saatavilla ilman syr-
jintd& minké&an kielletyn perusteen nojalla.

Taloudellinen saatavuus tai kohtuuhintaisuus (economic accessibility, affordability) edellyttdd TSS-
komitean mukaan sit4, etta terveydenhuollon tarvikkeiden ja palvelujen on oltava kaikille kohtuuhin-
rustuttava kohtuullisuusperiaatteeseen, jotta varmistetaan, etta ndma palvelut ovat yksityisesti tai jul-
Kisesti tarjottuina kohtuuhintaisia kaikille, myos sosiaalisesti epaedullisessa asemassa oleville ryh-
mille. Kohtuullisuusperiaate edellyttaa, ettd koyhempia kotitalouksia ei rasiteta suhteettomasti ter-
veyskuluilla rikkaampiin kotitalouksiin verrattuna.

1.5.2 Toimenpiteet terveyttd koskevan oikeuden toteuttamiseksi

TSS-sopimuksen 2 artiklan 1 kohdan mukaisesti sopimusvaltioiden on ryhdyttédvéa toimenpiteisiin
kaikin soveltuvin keinoin 12 artiklassa tunnustetun oikeuden toteuttamiseksi asteittain kokonaisuu-
dessaan. TSS-komitea toteaa yleiskommentin 53 kohdassa, etté jokaisella sopimusvaltiolla on tietty
harkintamarginaali sen suhteen, mitka toimet parhaiten toteuttavat oikeutta terveyteen kyseisen val-
tion erityisolosuhteissa. Y leissopimus kuitenkin edellytta4 selvasti, etta kunkin valtion on toteutettava
kaikki tarvittavat toimenpiteet sen varmistamiseksi, ettd kaikilla on paasy hoitopaikkoihin, terveys-
hyodykkeisiin ja terveyspalveluihin, jotta jokainen ihminen voisi mahdollisimman pian nauttia kor-
keimmasta saavutettavissa olevasta fyysisen ja psyykkisen terveyden tasosta. TSS-komitean mukaan
terveyttd koskevan oikeuden asteittainen toteuttaminen tarkoittaa sité, ettd sopimusvaltioilla on eri-
tyinen ja jatkuva velvollisuus siirtyd mahdollisimman nopeasti ja tehokkaasti kohti 12 artiklan taysi-
maéardaista tdytantoonpanoa.

Yleiskommentin 47 kohdassa TSS-komitea toteaa, ettd sopimusvaltio rikkoo 12 artiklasta seuraavia
velvoitteitaan, jos se on haluton hyddyntamé&an mahdollisimman paljon kéytettavissa olevia resurs-
sejaan toteuttaakseen terveytta koskevan oikeuden taysiméaéaraisesti. Jos taas resurssien rajallisuus es-
taa sopimusvaltiota noudattamasta taysimaaraisesti sopimusvelvoitteitaan, valtiolla on todistustaakka
sen suhteen, ettd kaikki kéaytettdvissa olevat resurssit on kuitenkin pyritty kaikin keinoin hyddynta-
maan ensi sijassa terveytta koskevasta oikeudesta johtuvien velvoitteiden tayttdmiseksi. Kuten mui-
hinkin TSS-sopimuksen suojaamiin oikeuksiin, myds terveytta koskevaan oikeuteen ulottuu oikeuk-
sien heikentdmisen Kielto, ja vahva ldhtokohta on, ettd toimenpiteet, joilla heikennetdan terveyteen
liittyvaa oikeutta, ovat kiellettyja.

Sopimusvaltiot voivat loukata terveyttd koskevaa oikeutta suorilla toimillaan tai siten, ettd valtio ei
ryhdy oikeudellisista velvoitteistaan johtuviin tarpeellisiin toimenpiteisiin tai toteuta niitd. TSS-ko-
mitean mukaan laiminlydnneistd johtuva rikkomus on kyseessa esimerkiksi silloin, kun sopimusval-
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tio ei ole ryhtynyt asianmukaisiin toimiin sen varmistamiseksi, ettd kaikilla on oikeus nauttia kor-
keimmasta saavutettavissa olevasta fyysisen ja psyykkisen terveyden tasosta, tai silloin, kun relevant-
tia lainsdadantoé ei ole pantu taytantoon.

TSS-sopimuksen 12 artiklan 2 kohdan luettelo sisaltad esimerkkeja siitd, millaisiin toimenpiteisiin
sopimusvaltioiden tulisi ryhtyd, kun otetaan huomioon terveyttd koskevan oikeuden laaja tulkinta.
TSS-komitea on painottanut yleiskommentissa, ettd luetteloa ei ole tarkoitettu tyhjentavéksi ku-
vaukseksi valtioiden velvollisuuksista.

Paperittomien oikeuksien kannalta erityistd merkitysta on ensinnédkin 12 artiklan 2 kohdan a alakoh-
dalla, joka edellyttad, ettd sopimusvaltioiden tulee ryhtyd terveyttda koskevan oikeuden taydellisen
toteuttamisen saavuttamiseksi toimenpiteisiin, jotka ovat vélttamattémia kuolleena syntyvien lasten
maéaran ja lapsikuolleisuuden vahenemisen aikaansaamiseksi seka lasten terveen kehityksen paranta-
miseksi. Yleiskommentin 14 kohdan mukaan tdamé edellyttdd sopimusvaltioilta toimenpiteita, joilla
edistetaén lasten ja aitien terveytta seké kehitetdan seksuaali- ja lisdantymisterveyteen ja perhesuun-
nitteluun liittyvia palveluja, synnytysté edeltavéa ja sen jalkeista hoitoa seké Kiireellisia synnytyspal-
veluja. S&annos myos edellyttad toimenpiteitd, joilla edistetédén terveyteen liittyvan tiedon saatavuutta
sekd resursseja, joita tarvitaan tuohon tietoon perustuvaan toimintaan. Nykytilanne Suomessa on, etta
paperittomilla on lakis&ateinen oikeus lahinn& kiireelliseen hoitoon, mutta jotkin kunnat jarjestavat
paperittomille lapsille ja raskaana oleville naisille neuvola- ja sairaanhoitopalvelut ja muutakin Kii-
reetonté hoitoa.

Toinen paperittomien kannalta merkityksellinen saannds on TSS-sopimuksen 12 artiklan 2 kohdan
c alakohta, jonka mukaan sopimusvaltioiden tulee ryhtyé terveyttd koskevan oikeuden taydellisen
toteuttamisen saavuttamiseksi toimenpiteisiin, jotka ovat valttaméattdmia kulku- ja tarttuvien tautien
sekd ammattitautien ja muiden tautien estadmiseksi, hoitamiseksi ja valvomiseksi. Kunnan ja jatkossa
hyvinvointialueen velvollisuus jérjestaa tartuntatautien vastustamistyoté ei rajoitu vain kunnan tai
hyvinvointialueen asukkaisiin, jolloin tartuntatautien ehkéisemiseksi tarkoitetut rokotteet voidaan
saattaa myos paperittomien henkildiden saataville. Nykyinen séantely ei kuitenkaan takaa paperitto-
mille henkildille maksuttomia rokotuksia, tutkimuksia, hoitoa ja ladkkeita. Paperittomilla henkil6illa
on oikeus Kiireelliseen hoitoon, mutta jos tartuntataudista aiheutuu tarve kiireettdmalle hoidolle, mah-
dollisuus saada hoitoa riippuu siitd, tarjoaako oleskelukunta terveyspalveluja paperittomille henki-
I6ille ja missé laajuudessa.

Kolmas tarked séannos on 12 artiklan 2 kohdan d alakohta, jonka mukaan sopimusvaltioiden tulee
ryhtyé terveyttd koskevan oikeuden tdydellisen toteuttamisen saavuttamiseksi toimenpiteisiin, jotka
ovat valttamattomia sellaisten olosuhteiden luomiseksi, jotka ovat omiaan turvaamaan jokaiselle 1aa-
kérin ja sairaaloiden palvelukset sairaustapauksissa. Yleiskommentin 17 kohdan mukaan tdmé sisél-
taad yhtéléisen ja oikea-aikaisen paasyn tavanomaisiin ehkaiseviin, parantaviin ja kuntouttaviin ter-
veyspalveluihin seka terveyskoulutukseen. Alakohdan edellyttdmiin toimenpiteisiin siséltyvat myos
saannolliset seulontaohjelmat, yleisimpien sairauksien, sairauksien, vammojen ja vammojen asian-
mukainen hoito, joka toteutetaan ensi sijassa lahipalveluissa, valttamattémien ladkkeiden tarjoaminen
sekd asianmukainen mielenterveyshoito. Kuten edelld on todettu, paperittomilla henkil6illa on oikeus
maksuttomasti vain kiireelliseen hoitoon.
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1.5.3 Oikeus terveyteen, syrjinnan kielto ja tasapuolinen kohtelu

TSS-sopimuksen 2 artiklan 2 kohdan ja 3 artiklan nojalla yleissopimuksessa kielletdan kaikenlainen
syrjinta terveydenhuollon alalla, joka perustuu rotuun, ihonvériin, sukupuoleen, uskontoon, poliitti-
seen tai muuhun vakaumukseen, kansalliseen tai yhteiskunnalliseen alkuperaan, varallisuuteen, syn-
tymaan, fyysiseen tai psyykkiseen vammaisuuteen, terveysstatukseen, seksuaaliseen suuntautumi-
seen tai siviili-, poliittiseen-, sosiaaliseen- tai muuhun statukseen, ja jonka tarkoituksena tai vaiku-
tuksena on mit4t0ida tai heikent&d jokaisen yhdenvertaista oikeutta terveyteen. TSS-sopimuksen 2
artiklan 2 kohdasta seuraa sopimusvaltioille on yleinen velvollisuus taata valittomaésti, etta oikeutta
terveyteen kdytetddn ilman minkaanlaista syrjintaa.

TSS-komitea korostaa terveydettd koskevan oikeuden osalta terveydenhuollon ja terveyspalvelujen
saatavuuden tasa-arvoisuutta. Yleiskommentin nro 14 kohdan 19 mukaan sopimusvaltioilla on erityi-
nen velvollisuus tarjota niille, joilla ei ole riittavié varoja, tarvittavat sairausvakuutus- ja terveyden-
hoitopalvelut. Lisaksi sopimusvaltioilla on erityinen velvollisuus estda kaikenlainen kansainvalisesti
kiellettyihin syrjintaperusteisiin perustuva syrjinta terveydenhuollon ja terveyspalvelujen tarjoami-
sessa, erityisesti siltd osin kuin on kyse terveyteen liittyvaa oikeutta koskevista perustavanlaatuisista
vahimmaisvelvoitteista. TSS-komitea on todennut, ettd epdasianmukainen terveysresurssien allo-
kointi voi johtaa peiteltyyn tai piilevdan syrjintaan.

Naisiin kohdistuvan, terveyden alalla tapahtuvan syrjinnan poistamiseksi valtioiden tulisi kehittéa ja
ottaa kayttoon erilaisia strategioita ja ohjelmia, joilla mahdollistetaan muun ohella naisten paasy laa-
dukkaisiin ja kohtuuhintaisiin terveydenhuollon palveluihin, seksuaali- ja lisdantymisterveys mukaan
lukien. Jotta naisten oikeus terveyteen tosiasiallisesti toteutuisi, kaikki sellaiset esteet on poistettava,
jotka puuttuvat naisten paasyyn terveydenhuollon palveluihin, koulutukseen ja tietoon.

TSS-komitea toteaa yleiskommentin 22 kohdassa, etté lapsilla ja nuorilla on oikeus nauttia korkeim-
masta saavutettavissa olevasta terveydentasosta seké saada hoitoa sairauksiinsa. My6s YK:n lapsen
oikeuksien yleissopimus kehottaa valtioita varmistamaan, etta lapsella ja hanen perheellddn on mah-
dollisuus saada vélttamattomia terveyspalveluja, mukaan lukien ditien synnytysté edeltdva ja synny-
tyksen jalkeinen hoito. Syrjimattémyyden periaate edellyttaa, ettd kaikilla lapsilla on yhdenvertainen
paasy tai oikeus asianmukaiseen ravitsemukseen, turvalliseen ymparistoon ja somaattiseen seka
psyykkiseen terveydenhoitoon ja palveluihin. Lapsen edun tulee olla ensisijainen ndkdkulma kaikissa
lasten oikeutta terveyteen koskevissa menettelytavoissa ja ohjelmissa.

1.5.4 Terveytta koskevasta oikeudesta johtuvat yleiset oikeudelliset velvoitteet

Oikeus terveyteen, kuten kaikki ihmisoikeudet, asettaa sopimusvaltioille myds kolme yleista velvol-
lisuutta: velvollisuuden suojella, kunnioittaa ja toteuttaa oikeus terveyteen. Suojeluvelvoite edellyt-
taa, ettd valtiot toteuttavat toimenpiteitd, joilla estetddn kolmansia osapuolia puuttumasta terveytta
koskevaan oikeuteen.

Velvollisuus kunnioittaa oikeutta terveyteen edellyttaa, ettd valtiot pidattaytyvat puuttumasta suoraan
tai valillisesti terveyteen liittyvén oikeuden toteutumiseen. Valtioiden on pidattaydyttava epdamésta
tai rajoittamasta kenenkdan henkilon yhdenvertaista paasya ehkaiseviin, parantaviin ja lievittaviin
terveyspalveluihin. TSS-komitean mukaan tdmé& koskee myds esimerkiksi turvapaikanhakijoiden ja
laittomien maahanmuuttajien oikeuksia. TSS-komitean mukaan velvollisuutta kunnioittaa oikeutta
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terveyteen rikotaan muun muassa silloin, jos valtion toimet, menettelytavat tai lainsdadanto ovat
yleissopimuksen 12 artiklan vaatimusten vastaisia ja todennakdisesti johtavat ruumiilliseen haittaan,
tarpeettomaan sairastuvuuteen tai ehkaistavissa olevaan kuolleisuuteen. Esimerkkind tasta TSS-ko-
mitea mainitsee hoitopaikkojen, terveyshyodykkeiden ja terveyspalvelujen epdédmisen tietyilta hen-
kiloilta tai ryhmiltd muodollisen tai tosiasiallisen syrjinnan seurauksena.

Velvollisuus toteuttaa oikeutta terveyteen sisaltad velvoitteen helpottaa, mahdollistaa ja edistéa ter-
veysoikeuksien toteutumista. Se edellyttdd myds, ettd valtiot toteuttavat asianmukaisia lainsaadan-
nollisig, hallinnollisia, talousarvioon liittyvid, oikeudellisia, edistdvia ja muita toimenpiteitd, joilla
pyritadén toteuttamaan tdysimaaraisesti oikeus terveyteen. TSS-komitean mukaan sopimusvaltio, joka
ei ryhdy kaikkiin tarvittaviin toimenpiteisiin taatakseen, ettd oikeus terveyteen toteutuu, rikkoo vel-
vollisuuksiaan. TSS-komitean mukaan téallainen rikkomus on kyseessa esimerkiksi silloin, kun val-
tion riittdmattémat [terveyteen osoitetut] menot tai julkisten varojen vaara kohdentaminen johtavat
siihen, ettd yksilot tai ryhmat, erityisesti heikossa asemassa olevat tai syrjaytyneet, eivat voi nauttia
oikeudesta terveyteen.

TSS-komitea kasittelee yleiskommentin 28 ja 29 kohdassa TSS-sopimuksen 4 artiklan rajoituslause-
ketta suhteessa 12 artiklan terveyttd koskevaan oikeuteen. TSS-komitea on yleiskommentissa painot-
tanut, ettd sopimuksen 4 artiklan rajoituslausekkeen ensisijainen tarkoitus on suojata yksilon oikeuk-
sia eik& sallia valtioille oikeuksien rajoittamista. Jos sopimusvaltio rajoittaa 12 artiklan turvaamaa
oikeutta, esimerkiksi rajoittaa hoitoonpéésya, rajoitusten on taytettava 4 artiklan edellytykset. Valti-
olla on todistustaakka sen suhteen, etté rajoitukset ovat lain mukaisia kansainvéliset ihmisoikeusnor-
mit mukaan lukien seka sopusoinnussa TSS-sopimuksen turvaamien oikeuksien luonteen kanssa, ja
ettd rajoitukset on asetettu hyvaksyttavien tavoitteiden saavuttamiseksi ja ne ovat ehdottoman valtta-
méttomia yleisen hyvinvoinnin edistamiseksi demokraattisessa yhteiskunnassa. Rajoitusten on myos
oltava kohtuullisia, ja erilaisista rajoitusvaihtoehdoista on valittava vahiten rajoittava. Silloinkin, kun
rajoitukset olisivat sindnsé hyvéksyttavia kansanterveyden suojelemiseksi, niiden tulisi olla ajalliselta
kestoltaan rajattuja ja niité tulisi arvioida uudelleen.

1.5.5 Terveytta koskevasta oikeudesta johtuvat vahimmaisvelvoitteet

TSS-komitea kasittelee 12 artiklasta seuraavia sopimusvaltioiden vahimmaisvelvoitteita yleiskom-
mentin kohdassa 43. Komitea katsoi jo yleiskommentissa nro 3, ettd jokaisen sopimusvaltion perus-
tavanlaatuisena vahimmaisvelvoitteena on varmistaa kunkin yleissopimuksen suojaaman oikeuden
vahimmaistason toteutuminen, ja yleiskommentin nro 14 mukaan téhén sisaltyy myds valttaméaton
perusterveydenhuolto (essential primary health care).

TSS-komitea on méaritellyt yleiskommentin 43 kohdassa sopimusvaltioiden ydinvelvollisuuksia ter-
veyttd koskevan oikeuden osalta. Yleiskommentin 47 kohdassa TSS-komitea korostaa, ettd sopimus-
valtio ei voi misséén olosuhteissa oikeuttaa yleiskommentin 43 kohdassa lueteltujen ydinvelvolli-
suuksien noudattamatta jattamista, eika velvoitteista voi poiketa. TSS-komitea katsoo maailman ter-
veysjarjestd WHO:n Alma-Atan julistuksen® pohjalta, ettd yleissopimuksen 12 artiklasta johtuviin
ydinvelvoitteisiin kuuluu muun muassa sopimusvaltioiden velvollisuus varmistaa, etté kaikilla, ja eri-

® Declaration of Alma-Ata, International Conference on Primary Health Care, Alma-Ata, USSR, 6-12 September 1978.
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tyisesti haavoittuvaisilla tai marginalisoiduilla ryhmill&, on paasy hoitopaikkoihin, terveyshyodyk-
keisiin ja terveyspalveluihin ilman syrjintdd. Sopimusvaltioilla on myds velvollisuus tarjota WHO:n
kulloinkin vélttamattémiksi maarittelemat ladkkeet ja sopimusvaltioilla on velvollisuus varmistaa
kaikkien hoitopaikkojen, terveyshyddykkeiden ja terveyspalvelujen tasapuolinen jakautuminen.

Yleiskommentin 44 kohdan mukaan muita sopimusvaltioiden ensisijaisia sopimusvelvoitteita ovat
TSS-sopimuksen 12 artiklan 2 kohdan perusteella esimerkiksi velvollisuus varmistaa lisddntymister-
veyspalvelut ja &itien sek& lapsien terveyspalvelut sek& sopimusvaltioiden velvollisuus tarjota roko-
tukset yhteisossa esiintyvia merkittavia tartuntatauteja vastaan.

1.6 TSS-komitean muut kannanotot terveytta koskevasta oikeudesta

TSS-sopimuksen valvonta perustuu ensi sijassa sopimusvaltioiden maardaikaisraportteihin. TSS-so-
pimuksen 1V osan mukaisesti sopimusvaltiot raportoivat sopimusvelvoitteiden tayttdmisesté viiden
vuoden vélein TSS-komitealle, joka tutkii jokaisen raportin ja esittdé siihen liittyvat huomionsa ja
suosituksensa paatelmissaédn (concluding observations). Suomi on antanut TSS-komitealle seitsemén
maéaraaikaisraporttia, joista viimeisin annettiin vuonna 2020.

TSS-komitea on toistuvasti pyytanyt Suomea raportoimaan muun ohella siitd, kuinka maahanmuut-
tajien, turvapaikanhakijoiden, pakolaisten ja paperittomien henkildiden oikeus terveyteen ja paasy
terveyspalveluihin toteutuu. TSS-komitea on ollut huolissaan siit4, ettei paperittomilla henkil6ill& ole
Suomessa oikeutta terveyspalveluihin muissa kuin kiireellisissa, henked uhkaavissa tilanteissa, ja ko-
mitea on toistanut tulkintansa siit4, etta yleissopimuksen 12 artiklan nojalla paperittomilla henkil6illa
tulisi olla laajempi oikeus saada tarvitsemiaan terveyspalveluja.

Vuonna 2014 TSS-komitea suositteli Suomen kuudetta maaraaikaisraporttia koskevissa paatelmis-
séan, ettd Suomi ryhtyy toimiin varmistaakseen, etta laittomat maahanmuuttajat, turvapaikanhakijat
ja pakolaiset paasevat kaikkiin tarvittaviin terveydenhoitopalveluihin. Liséksi TSS-komitea muistutti
siitd, ettd hoitopaikkojen, terveyshyodykkeiden ja terveyspalvelujen olisi oltava kaikkien saatavilla
ilman syrjintad yleissopimuksen 12 artiklan mukaisesti. TSS-komitea myds kiinnitti Suomen huo-
miota yleiskommenttiin nro 14, joka kasittelee jokaisen oikeutta korkeimpaan saavutettavissa olevaan
terveystasoon.’

Vuonna 2021 TSS-komitea suositteli Suomen seitsemattd maaraaikaisraporttia koskevissa paatelmis-
séén, ettd sosiaali- ja terveyspalvelujen rakenneuudistuksessa puututaan myds esteisiin, joita muun
muassa paperittomat henkilét kohtaavat sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuudessa. Komitea muis-
tutti Suomea jalleen yleiskommentistaan nro 14 ja suositteli, ettd Suomi varmistaa, etta kaikilla hen-
kil6illa on laissa ja kaytanndssa yhtaldiset mahdollisuudet saada ehkéisevia terveyspalveluja seké pa-
rantavaa ja palliatiivista hoitoa tai palveluja heidan oikeudellisesta asemastaan ja dokumentaatiostaan
riippumatta.®

Raportoinnin lisdksi TSS-komitea valvoo yleissopimuksen noudattamista valinnaisella poytakirjalla
perustetun valitusmenettelyn avulla. Suomi on allekirjoittanut ja ratifioinut TSS-sopimuksen valin-

" Concluding observations on the sixth periodic report of Finland E/C.12/FIN/CO/6.
8 Concluding observations on the seventh periodic report of Finland E/C.12/FIN/CO/7.
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naisen poytakirjan (SopS 14/2017), joten se sitoo Suomea. Valinnainen poytékirja mahdollistaa yk-
silovalitusten (2 artikla) tekemisen TSS-komitealle, joka tiettyjen edellytysten tayttyessa tutkii vali-
tuksen, toimittaa valitusta koskevat kannanottonsa sek& mahdolliset suosituksensa asian osapuolille
ja seuraa, ettd sopimusvaltio ryhtyy asianmukaisiin toimenpiteisiin niiden johdosta. TSS-komitealla
on my0s toimivalta kasitella valtiovalituksia (10 artikla) seka kaynnistaa tutkintamenettely vakavista
tai jarjestelmallisista ihmisoikeusloukkauksista (11 artikla). TSS-komitea on antanut kolme yksil6-
valitusratkaisua, jotka liittyvat yleissopimuksen 12 artiklaan.® Ratkaisuissa ei ole kuitenkaan kasitelty
paperittomien oikeutta terveyteen, terveyttd koskevan oikeuden laajuutta tai oikeutta kohtuuhintai-
seen terveydenhuollon palveluun.

1.7 Yhteenveto

TSS-sopimuksen 12 artikla on kansainvalisen ihmisoikeuslainsdéddannon kattavin artikla oikeudesta
terveyteen. Sitd on tulkittava yhdessa sopimuksen muiden méérdysten kanssa, ja erityinen merkitys
on sopimuksen 2 ja 4 artiklalla. TSS-sopimuksessa tunnustetaan valtioiden kaytdssa olevien resurs-
sien rajallisuus ja tosielaman realiteetit seka se, ettei kaikkien taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyk-
sellisten oikeuksien toteutumista tdysiméaaraisesti yleensé voida saavuttaa lyhyessa ajassa. Jokaisella
sopimusvaltiolla on tietty harkintamarginaali sen suhteen, mitka toimet parhaiten toteuttavat oikeutta
terveyteen kyseisen valtion erityisolosuhteissa. Naista lahtokohdista huolimatta sopimusvaltioilla on
kaksi TSS-sopimuksen 2 artiklasta johtuvaa, vélittomaésti toimenpiteitd edellyttavaa yleisté oikeudel-
lista velvollisuutta.

TSS-sopimuksen 2 artiklan 1 kohdan mukaan jokainen sopimusvaltio sitoutuu ryhtymaéan toimenpi-
teisiin, jotta sopimuksen tavoitteet saavutetaan. Kaikki soveltuvat keinot ja varsinkin lainsaadanto-
toimenpiteet on otettava sopimusvaltiossa viivyttelematta kayttoon terveyttd koskevan oikeuden tay-
simaaraiseksi toteuttamiseksi ja jotta jokainen ihminen voisi mahdollisimman pian nauttia korkeim-
masta saavutettavissa olevasta fyysisen ja psyykkisen terveyden tasosta. Sopimusvaltioiden velvolli-
suutena on pyrki& TSS-oikeuksien taysimadréisté toteutumista kohti niin nopeasti ja tehokkaasti kuin
on mahdollista rajallisten resurssien puitteissa ja kulloinkin vallitsevissa oloissa.

Liséksi TSS-sopimuksen 2 artiklan 2 kohdan syrjintékielto edellyttdd sopimusvaltioilta toimenpiteitd
valittdmasti sen takaamiseksi, ettd yleissopimuksessa mainittuja oikeuksia kéytetadn ilman mink&an-
laista syrjintad. Jokaisella ihmiselld on oikeus nauttia taloudellisista, sosiaalisista ja sivistyksellisista
oikeuksistaan, joten lahtokohtana on, ettd myds oikeus terveyteen tulee turvata yhdenvertaisesti kai-
kille valtion lainkéayttopiirissa oleville henkildille. TSS-sopimuksen turvaamat oikeudet ulottuvat
my0s kansalaisuutta vailla oleviin henkil6ihin riippumatta heidan oikeudellisesta statuksestaan ja do-
kumentaatiostaan. Paperittomilla henkildill, etenkin lapsilla, on oikeus muun muassa kohtuuhintai-
seen terveydenhuoltoon (right to access affordable health care).

Erityisesti paperittomien kohdalla on huomioitava, ettd kansallinen alkupera ja kansalaisuus ovat kiel-
lettyjé syrjintaperusteita ja erilainen kohtelu niiden nojalla on syrjinta4, ellei sille ole hyvéksyttavaa
ja objektiivista oikeutusta. Erilainen kohtelu on TSS-sopimuksen 4 artikla huomioiden sallittua vain,
jos se on hyvaksyttavaa ja sopusoinnussa TSS-sopimuksen turvaamien oikeuksien luonteen kanssa,
ja jos sen tarkoituksena on yksinomaan edistaa yleista hyvinvointia demokraattisessa yhteiskunnassa.

9 Communication No. 4/2014, Communication No. 7/2015, Communication No. 22/2017.
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TSS-oikeuksien rajoitusten on perustuttava lakiin ja niiden on oltava oikeassa suhteessa tavoiteltuihin
paamaariin ndhden. TSS-sopimuksen 4 artiklan tarkoitus on ensi sijassa suojata yksildiden oikeuksia
eikd mahdollistaa niiden rajoittamista.

Jokaisen sopimusvaltion perustavanlaatuisena vahimmaisvelvoitteena (minimum core-obligation) on
varmistaa kunkin yleissopimuksen suojaaman oikeuden vahimmaistason toteutuminen. Jos sopimus-
valtio epdonnistuu véhimmadisvelvoitteidensa tayttdmisessa ja vetoaa resurssiensa olemattomuuteen,
valtion on osoitettava, ettd se on kaikin tavoin yrittanyt kayttaé hallussaan olevat resurssit ensi sijassa
vahimmaisvelvollisuutensa tayttamiseksi. Sopimusvaltioiden tulee pyrkié toteuttamaan TSS-sopi-
muksen suojaamia oikeuksia niin taysiméaaraisesti kuin vallitsevissa olosuhteissa on suinkin mahdol-
lista.

TSS-sopimuksen 12 artiklan 1 kohdassa maaritelty oikeus terveyteen on laajasti tulkittava ja kattava
oikeus, joka ulottuu oikea-aikaisen ja asianmukaisen terveydenhuollon liséksi terveyteen vaikuttaviin
tekijoihin, kuten turvalliseen juomaveteen. Oikeus terveyteen on ymmarrettava jokaisen ihmisen oi-
keudeksi nauttia erilaisista mahdollisuuksista, hyddykkeistd, palveluista ja olosuhteista, jotka ovat
valttamattomia korkeimman saavutettavissa olevan terveystason saavuttamiseksi. TSS-sopimuksen
12 artiklan 2 kohdan ei-tyhjentéva luettelo sisaltaé esimerkkeja siitd, millaisiin toimenpiteisiin sopi-
musvaltioiden tulisi ryhtya, kun otetaan huomioon terveytta koskevan oikeuden laaja tulkinta.

Oikeus terveyteen siséltaa vaatimuksen siitg, ettd toimivan julkisen terveydenhuollon seké terveyden-
huollon hoitopaikkojen, tarvikkeiden ja palvelujen taytyy olla jokaisen sopimusvaltion lainkayttopii-
rissa olevan ihmisen saatavilla ilman syrjintaa ja riittdvissd maarin. Kohtuuhintaisuuden vaatimus
(affordability) edellyttaa, etta terveydenhuollon tarvikkeiden ja palvelujen on oltava kaikille kohtuu-
hintaisia ja maksujen on perustuttava kohtuullisuuden periaatteeseen. Terveyspalvelujen on oltava
yksityisesti ja julkisesti tarjottuina kohtuuhintaisia kaikille, my6s sosiaalisesti epdedullisessa ase-
massa oleville ryhmille. Kdyhempid kotitalouksia ei tule rasittaa suhteettomasti terveyskuluilla rik-
kaampiin kotitalouksiin verrattuna.

Sopimusvaltioiden yleisend oikeudellisena velvollisuutena on kunnioittaa, suojella ja toteuttaa oi-
keutta terveyteen. Jokaisen sopimusvaltion perustavanlaatuisena vahimmaisvelvollisuutena on var-
mistaa terveyttd koskevan oikeuden vahimmaistason toteutuminen, johon siséltyy myds valttamaton
perusterveydenhuolto (essential primary health care). Yleiskommentin nro 14 mukaan sopimusval-
tioilla on ehdoton velvollisuus varmistaa, etta kaikilla on paasy hoitopaikkoihin, terveyshyodykkei-
siin ja terveyspalveluihin ilman syrjintdd. Sopimusvaltioilla on velvollisuus tarjota valttdméattomat
la&kkeet ja varmistaa kaikkien hoitopaikkojen, terveyshyddykkeiden ja terveyspalvelujen tasapuoli-
nen jakautuminen. Sopimusvaltio ei voi missdén olosuhteissa oikeuttaa véhimmaisvelvollisuuksiensa
noudattamatta jattamista, eika velvoitteista voi poiketa.

TSS-sopimuksessa kielletdan kaikenlainen syrjinta terveydenhuollon ja terveyteen vaikuttavien teki-
joiden seka niiden hankkimista koskevien keinojen ja oikeuksien alalla, joka perustuu Kiellettyyn
syrjintdperusteeseen ja jonka tarkoituksena tai vaikutuksena on mitatoida tai heikent&a jokaisen yh-
denvertaista oikeutta terveyteen. Syrjintd voi olla suoraa tai valillista ja se voi tapahtua aktiivisin
toimin tai laiminlyontien kautta.
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Sopimusvaltiot eivét saa syrjivin perustein evata tai rajoittaa yhdenvertaista paasya terveyspalvelui-
hin. TSS-komitean mukaan tdma koskee esimerkiksi turvapaikanhakijoiden ja laittomien maahan-
muuttajien oikeuksia. Sopimusvaltio rikkoo 12 artiklasta seuraavia velvoitteitaan, jos valtion toimet,
menettelytavat tai lainsaddantd ovat yleissopimuksen 12 artiklan vaatimusten vastaisia ja todenné-
koisesti johtavat ruumiilliseen haittaan, tarpeettomaan sairastuvuuteen tai ehkaistavissa olevaan kuol-
leisuuteen. Esimerkkina tastd TSS-komitea mainitsee hoitopaikkojen, terveyshyodykkeiden ja ter-
veyspalvelujen epaamisen tietyiltd henkil6iltd tai ryhmiltd muodollisen tai tosiasiallisen syrjinnan
seurauksena.

Sopimusvaltio rikkoo 12 artiklasta seuraavia velvoitteitaan myds, jos se ei ole ryhtynyt asianmukai-
siin toimiin sen varmistamiseksi, ettd kaikilla on oikeus nauttia korkeimmasta saavutettavissa ole-
vasta fyysisen ja psyykkisen terveyden tasosta. Sopimusvaltio syyllistyy sopimusrikkomukseen, jos
tarpeellista lainsaadantoa ei ole pantu taytantéon. Sopimusvaltio rikkoo 12 artiklasta seuraavia vel-
voitteitaan, jos se on haluton hyddyntamaan mahdollisimman paljon kéytettavissa olevia resurssejaan
toteuttaakseen terveytta koskevan oikeuden taysimadraisesti. Resurssien puutteeseen vetoavalla val-
tiolla on todistustaakka sen suhteen, ettd kaikki kaytettavissa olevat resurssit on pyritty kaikin keinoin
hyodyntdmaan ensi sijassa terveyttd koskevasta oikeudesta johtuvien velvoitteiden tayttamiseksi.

TSS-komitea on ilmaissut toistuvasti huolensa siitd, ettei paperittomilla henkil6ill& ole Suomessa oi-
keutta terveyspalveluihin padsaantoisesti muissa kuin kiireellisissd, henked uhkaavissa tilanteissa.
Komitea on toistanut tulkintansa siitd, etta yleissopimuksen 12 artiklan nojalla paperittomilla henki-
16il1& tulisi olla laajempi oikeus saada tarvitsemiaan terveyspalveluja. Komitea on suositellut, etta
Suomi varmistaa, etta kaikilla henkil6illa on laissa ja kdytannodssa yhtélaiset mahdollisuudet saada
tarvittavaa terveydenhoitoa heidan oikeudellisesta asemastaan ja dokumentaatiostaan riippumatta.
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2 Lapsen oikeuksien yleissopimus

Lapsen oikeuksien yleissopimus (SopS 60/1991) on kansainvalisesti ja oikeudellisesti velvoittava ih-
misoikeussopimus, jossa sopimusvaltiot sitoutuvat turvaamaan yleissopimuksen suojaamat oikeudet
kaikille lapsille. Yleissopimuksessa lapsella tarkoitetaan jokaista alle 18-vuotiasta henkil6a, ellei lap-
seen soveltuvien lakien mukaan taysi-ikdisyytta saavuteta aikaisemmin. Lapsen oikeuksien yleisso-
pimus siséltdd maarayksia lapsen oikeudesta terveyteen ja sopimuksen lahtokohtana on, etté oikeus
terveyteen tulee turvata yhdenvertaisesti kaikille valtion laink&yttopiirissa oleville lapsille.

Lapsen oikeuksien yleissopimus on allekirjoitettu ja saatettu Suomessa voimaan. Suomessa ovat voi-
massa myos yleissopimukseen liittyvat valinnaiset poytéakirjat: lasten osallistumista aseellisiin selk-
kauksiin koskeva valinnainen poytakirja (SopS 30-31/2002), lasten myyntid, lapsiprostituutiota ja
lapsipornografiaa koskeva valinnainen poytékirja (SopS 40-41/2012) seké valinnainen poytakirja va-
litusmenettelysta (SopS 4-5/2016).

Lapsen oikeuksien sopimuksen noudattamista valvoo YK:n lapsen oikeuksien komitea, jolla on toi-
mivalta antaa sopimuksen artiklojen tulkinnasta yleiskommentteja. Komitea on antanut 25 yleiskom-
menttia vuoteen 2021 mennessé. Yleiskommenteilla on tarked merkitys sopimusmaéaraysten tulkin-
nalle, silld niissa madritelld&dn tarkemmin sopimusvaltioiden velvollisuuksien ja lapsen oikeuksien
sisaltéd ja laajuutta.

2.1 Sopimusvaltioiden yleiset oikeudelliset velvoitteet

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 4 artiklassa maarataan, ettd sopimusvaltiot ryhtyvat kaikkiin tar-
peellisiin lainsd&dannollisiin, hallinnollisiin ja muihin toimiin tssa yleissopimuksessa tunnustettujen
oikeuksien toteuttamiseksi. Taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyksellisten oikeuksien toteuttamiseksi
sopimusvaltiot ryhtyvat mahdollisimman taysiméaaraisesti tallaisiin toimiin kaytettavissa olevien voi-
mavarojensa mukaan ja tarvittaessa kansainvalisen yhteistyon puitteissa.

Lapsen oikeuksien komitea on antanut 4 artiklaan liittyvan yleiskommentin nro 5, joka kasittelee
sopimusvaltioiden velvollisuutta ryhtyd yleisiin toimenpiteisiin sopimuksen taytantdon pane-
miseksi.1% Yleissopimuksen 4 artiklasta ilmenee, etté lasten TSS-oikeuksien toteuttamiseksi sopimus-
valtioiden pit4é ryhtyd mahdollisimman taysimaardisesti toimiin kaytettavissé olevien voimavaro-
jensa ja tarvittaessa kansainvalisen yhteistyon puitteissa. Lapsen oikeuksien komitean mukaan ky-
seessd on TSS-sopimuksen 2 artiklan 1 kohdan kaltainen velvollisuus ryhtya toimenpiteisiin vélitto-
masti. Yleiskommentin 7 kohdan mukaan lapsen oikeuksien yleissopimus tunnustaa valtioiden re-
surssien rajallisuuden ja se tahtéa lasten TSS-oikeuksien toteuttamiseen ”asteittain kokonaisuudes-
saan”, mutta sopimusvaltioiden on kyettava osoittamaan, ettd ne ovat hyédyntéaneet mahdollisimman
paljon kéytettavissé olevia resurssejaan ensisijaisesti lapsen oikeuksien tdysimadréisen toteutumisen
saavuttamiseksi.

Yleiskommentin 5 kohdan mukaan TSS-komitean yleiskommentit tdydentavét lapsen oikeuksien ko-
mitean antamia yleiskommentteja. Lapsen oikeuksien komitea katsoo TSS-komitean tavoin, ettd

10 General Comment No. 5 (2003) General measures of implementation of the Convention on the Rights of the Child
(arts. 4, 42 and 44, para. 6).
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vaikka sopimusvaltion kéytettavissa olevat resurssit osoittautuisivat riittdméattomiksi, sopimusvalti-
olla on edelleen velvollisuus pyrkid varmistamaan, etta asiaankuuluvista oikeuksista voidaan nauttia
mahdollisimman tdysimaaraisesti vallitsevissa olosuhteissa. Sopimusvaltioiden on siis taloudellisista
olosuhteistaan riippumatta toteutettava kaikki mahdolliset toimenpiteet lapsen oikeuksien toteutta-
miseksi, ja erityistd huomiota on Kiinnitettdva heikoimmassa asemassa oleviin ryhmiin,

2.2 Syrjimattomyys

Sen lisédksi, ettd sopimusvaltioiden on ryhdyttava kaikkiin tarpeellisiin toimiin lapsen oikeuksien to-
teuttamiseksi, toinen yleinen sopimusvelvoite siséltyy yleissopimuksen 2 artiklan 1 kohtaan: ”Sopi-
musvaltiot kunnioittavat ja takaavat tdssa yleissopimuksessa tunnustetut oikeudet kaikille niiden lain-
kayttovallan alaisille lapsille ilman mink&&nlaista lapsen, hanen vanhempiensa tai muun laillisen
huoltajansa rotuun, ihonvériin, sukupuoleen, kieleen, uskontoon, poliittisiin tai muihin mielipiteisiin,
kansalliseen, etniseen tai sosiaaliseen alkuperdan, varallisuuteen, vammaisuuteen, syntyperéan tai
muuhun seikkaan perustuvaa erottelua.” Sopimusvaltioiden on taattava yleissopimuksessa tunnuste-
tut oikeudet kaikille niiden lainkéyttévallan alaisille lapsille ilman minkaanlaista syrjintaa. Kielletty-
jen syrjintaperusteiden luettelo sisaltdd muun muassa kansallisen alkuperan, mutta kyse ei ole tyhjen-
tavasta listasta, jolloin esimerkiksi kansalaisuus voi tulla kyseeseen kiellettyna syrjintdperusteena.

Jokaisen lapsen oikeus nauttia oikeuksistaan ilman syrjintaa ei merkitse pelkastaan sopimusvaltioiden
passiivista velvollisuutta kieltaa syrjintd sen kaikissa muodoissa. Sopimusvaltioilla on myds velvol-
lisuus ryhtya asianmukaisiin ennakollisiin toimenpiteisiin, jotta jokaisella lapsella olisi yhdenvertai-
set mahdollisuudet nauttia yleissopimuksen turvaamista oikeuksista, mika saattaa edellyttd&d myon-
teisid toimenpiteité todellisen eriarvoisuuden korjaamiseksi. Syrjiméattdmyys on myos yksi lapsen oi-
keuksien yleissopimuksen johtavista periaatteista, ja sen toteutuminen on huomioitava kaikkien yleis-
sopimuksessa tunnustettujen oikeuksien kohdalla. Lapsen oikeuksien komitean mukaan syrjimétto-
myysvelvoite edellyttdd kaytdnndssa muun muassa, etta valtiot tunnistavat aktiivisesti yksittéisia lap-
sia ja lapsiryhmid, joiden oikeuksien tunnustaminen ja toteuttaminen voivat edellytt&a erityistoimen-
piteitd. Syrjintddn puuttuminen voi edellyttdd esimerkiksi muutoksia lainsaddanndssa, hallinnossa ja
resurssien allokoimisessa.

Lapsen oikeuksien komitea on antanut toisenkin yleissopimuksen taytantoonpanoa koskevan yleis-
kommentin. Yleiskommentissa nro 7 komitea on kasitellyt nuorimpien lasten oikeuksien toteutumista
ja sopimusvaltioiden velvollisuuksia.'! Komitea painottaa, etta myds pienilla lapsilla, vastasynty-
neistd aina kouluidn saavuttaviin lapsiin, on kaikki yleissopimuksessa vahvistetut oikeudet ja etta
varhainen lapsuus on ndiden oikeuksien toteutumisen kannalta ratkaiseva ajanjakso. Lapsen oikeuk-
sien komitean maarittelemat yleiset periaatteet, kuten syrjimattomyys ja lapsen etu, ovat myds nuo-
rimpien lasten kannalta olennaisia. Lapsen oikeuksien komitea toteaa yleiskommentissa nro 7, ettd
pienet lapset ovat erityisen alttiita syrjinnélle, koska he ovat suhteellisen voimattomia ja heidén oi-
keuksiensa toteutuminen riippuu muista ihmisista. Liséksi nuoret lapset voivat kérsid seurauksista,
jotka aiheutuvat heiddn vanhempiensa kohtaamasta syrjinnésté esimerkiksi silloin, jos vanhemmat
ovat pakolaisia tai turvapaikanhakijoita. Sopimusvaltioilla on velvollisuus seurata ja torjua syrjintaa
kaikissa muodoissaan ja riippumatta siitd, missa se tapahtuu. Komitean mukaan erityinen huolenaihe

11 General Comment No. 7 (2005) Implementing child rights in early childhood.
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on pienten lasten syrjintd laadukkaiden palvelujen saatavuudessa muun muassa terveyspalvelujen
alalla. Sopimusvaltioiden velvollisuutena on seurata pienten lasten eloonjaamista ja kehitysté edista-
vien laadukkaiden palvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta seka varmistaa, etta kaikilla lapsilla on
yhdenvertaiset mahdollisuudet nauttia laadukkaista palveluista.

2.3 Lapsen etu johtavana periaatteena ja sopimusvelvoitteena

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohdan mukaan kaikissa julkisen tai yksityisen sosi-
aalihuollon, tuomioistuinten, hallintoviranomaisten tai lainsdadéntéelimien toimissa, jotka koskevat
lapsia, on ensisijaisesti otettava huomioon lapsen etu. Yleiskommentissaan nro 5 lapsen oikeuksien
yleiskomitea on madritellyt lapsen edun yhdeksi yleissopimuksen johtavista periaatteista. Komitea
on myds antanut erikseen lapsen etua koskevan yleiskommentin nro 14, jonka 4 kohdan mukaan lap-
sen edun késitteen tarkoituksena on varmistaa, etté kaikista lapsen oikeuksien yleissopimuksessa tun-
nustetuista oikeuksista nautitaan taysimaaraisesti ja tehokkaasti2.

Yleiskommentin 6 kohdan mukaan lapsen etu on kolmiulotteinen kasite. Se tarkoittaa ensinnékin
lapselle kuuluvaa oikeutta saada omat etunsa ja intressinsa arvioiduksi ja otetuksi huomioon itsedén
koskevassa paatoksenteossa. Se on myods perustavanlaatuinen tulkintaperiaate, joka ohjaa valitse-
maan erilaisista toteuttamiskelpoisista vaihtoehdoista sen, joka parhaiten toteuttaa lapsen etua kysei-
sessa tilanteessa. Kolmanneksi lapsen etu on menettelyséanto, joka edellyttdd, ettd kaikessa lasta tai
lapsia koskevassa paattksenteossa on arvioitava lapsen etua, punnittava sitd muihin relevantteihin
seikkoihin n&hden sekd perusteltava tehdyt ratkaisut niin, etta niisté selvasti ilmenee, kuinka lapsen
etu on otettu huomioon. Lapsen oikeuksien komitea toteaa yleiskommentissaan, etté lapsen edun ka-
site on monimutkainen, ja sen sisalté on maéaritettavé tapauskohtaisesti aina kyseisen lapsen tai lap-
sien yksilollisesta tilanteesta késin.

Yleiskommentin 13 kohdan mukaan jokaisen sopimusvaltion velvollisuutena on kunnioittaa ja toteut-
taa lapsen etua seké ottaa se ensisijaisesti huomioon. Jokaisella sopimusvaltiolla on velvollisuus to-
teuttaa kaikki tarvittavat, harkitut ja konkreettiset toimenpiteet lapsen etua koskevan oikeuden téaysi-
maéaraiseksi toteuttamiseksi. Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohta asettaa sopimus-
valtioille velvollisuuden varmistaa, ettd lapsen etu otetaan asianmukaisesti huomioon ja etté sité so-
velletaan johdonmukaisesti kaikissa julkisen vallan toteuttamissa toimissa, jotka vaikuttavat suoraan
tai valillisesti lapsiin. Sopimusvaltioiden velvollisuutena on my0ds varmistaa, ettd kaikissa oikeudel-
lisissa ja hallinnollisissa paatoksissa seka lapsia koskevissa politiikoissa ja lainsaddannossa on huo-
mioitu ensisijaisesti lapsen etu. Lapsen edun selvittdminen, arviointi ja punnitseminen paattksente-
ossa tulee kuvata. Sopimusvelvoitteensa tayttaakseen valtioiden tulisi muun muassa tarkistaa ja tar-
vittaessa muuttaa kansallista lainsdadantéaan niin, etta yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohdan periaat-
teet siséltyvat siihen ja ettd lapsen etu huomioidaan ja toteutetaan kaikissa kansallisissa laeissa ja
asetuksissa.

12 General comment No. 14 (2013) on the right of the child to have his or her best interests taken as a primary consideration
(art. 3, para. 1).
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2.4 Lapsen oikeus terveyteen

Lapsen oikeudesta terveyteen maaratédan lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklassa seuraa-
vasti:

1. Sopimusvaltiot tunnustavat, etta lapsella on oikeus nauttia parhaasta mahdollisesta terveydenti-
lasta seka sairauksien hoitamiseen ja kuntoutukseen tarkoitetuista palveluista. Sopimusvaltiot
pyrkivat varmistamaan, ettei yksik&an lapsi joudu luopumaan oikeudestaan nauttia tallaisista
terveyspalveluista.

2. Sopimusvaltiot pyrkivat tamén oikeuden taysimaaraiseen toteuttamiseen ja ryhtyvat asianmukai-
siin toimiin erityisesti:
a) vahentaakseen imevais- ja lapsikuolleisuutta;

b) varmistaakseen, etta kaikki lapset saavat valttamattoman laakéarin- ja terveydenhoidon, jossa
painottuu perusterveydenhoidon kehittdminen,

c) taistellakseen tauteja ja aliravitsemusta vastaan myds perusterveydenhuollon tasolla, muun
muassa kayttamalla helposti saatavilla olevaa teknologiaa ja huolehtimalla riittavan ravin-
topitoisen ruoan ja puhtaan juomaveden saatavuudesta ottaen huomioon ympariston pilaan-
tumisen vaarat ja riskit;

d) taatakseen asianmukaisen terveydenhoidon odottaville ja synnyttaneille aideille;

e) varmistaakseen, ettd yhteiskunnan kaikki kerrokset, erityisesti vanhemmat ja lapset, saavat
tietoa ja opetusta ja etta heitd tuetaan kayttamaan saamiaan perustietoja lapsen terveydesta
ja ravinnosta, rintaruokinnan eduista, ymparistéhygieniasta ja onnettomuuksien ehkaisysta;

f) kehittadkseen ehkaisevaa terveydenhuoltoa, vanhempainohjausta sekd perhekasvatusta ja -
palveluja.

3. Sopimusvaltiot ryhtyvat kaikkiin tehokkaisiin ja tarkoituksenmukaisiin toimiin poistaakseen las-
ten terveydelle vahingollisia perinteisia tapoja.

4. Sopimusvaltiot sitoutuvat edistdmaéan ja kannustamaan kansainvalista yhteisty6ta toteuttaakseen
asteittain tassa artiklassa tunnustetun oikeuden toteuttamisen kokonaisuudessaan. Tassa kiinni-
tetdan erityista huomiota kehitysmaiden tarpeisiin.

Lapsen oikeuksien komitea on antanut kaksi yleiskommenttia lapsen oikeudesta terveyteen. Yleis-
kommentti nro 15 kasittelee oikeutta terveyteen yleisesti ja yleiskommentti nro 4 késittelee nuorison
oikeutta terveyteen ja kehitykseen.™ Yleiskommenteissa painotetaan jokaisen lapsen yhdenvertaista
paasya tavanomaisiin terveytté edistaviin ja ongelmia ehkaiseviin ja hoitaviin palveluihin.

Seuraavaksi kasitelladn yleiskommenttia nro 15, jossa lapsen oikeuksien komitea esittdd tulkintansa
24 artiklan siséltamasta oikeudesta terveyteen. Lapsen oikeuksien komitea perustaa yleiskomment-
tinsa WHO:n mééritelméaan, jonka mukaan terveys tarkoittaa taydellisen fyysisen, henkisen ja sosi-
aalisen hyvinvoinnin tilaa eiké pelk&staan sairauden tai vaivan puuttumista. Komitean mukaan lasten

13 General comment No. 4: Adolescent health and development in the context of the Convention on the Rights of the
Child; General comment No. 15 (2013) on the right of the child to the enjoyment of the highest attainable standard of
health (art. 24).
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oikeus terveyteen on kattava oikeus, joka ei tarkoita vain oikea-aikaisia ja asianmukaisia ehkéisevia,
terveytta edistdvia, parantavia, kuntouttavia ja palliatiivisia terveyspalveluja, vaan oikeus terveyteen
tarkoittaa myos lapsen oikeutta kasvaa ja kehittya tayteen potentiaaliinsa seka elaa olosuhteissa, jotka
mahdollistavat sen, etta lapset voivat saavuttaa korkeimman terveydentason. Oikeus terveyteen sisél-
tad myos erilaiset terveyteen vaikuttavat tekijat.

Yleiskommentin 23 kohdan mukaan yleissopimuksen 24 artiklan 1 kohdan viittaus lapsen oikeuteen
nauttia ’parhaasta mahdollisesta terveydentilasta” (highest attainable standard of health) ottaa huo-
mioon lapsen biologiset, sosiaaliset, kulttuuriset ja taloudelliset edellytykset seka valtion kaytetta-
vissé olevat resurssit. Vaikka lapsen oikeus terveyteen pyritadn toteuttamaan taysiméaéaraisesti asteit-
tain kokonaisuudessaan, sopimusvaltioiden velvollisuutena on silti pyrki& saavuttamaan tuo tavoite
mahdollisimman tehokkaasti ja nopeasti hyodyntamalla kaikkia kédytettavissa olevia keinoja ja re-
sursseja.

Yleiskommentin 24 kohdan mukaan lapsen oikeus terveyteen siséltdé joukon vapauksia (freedoms)
ja oikeuksia (entitlements). Vapauksiin siséltyy lapsen oikeus paéttad omasta terveydestaan ja kehos-
taan. Oikeuksiin taas kuuluu paasy sellaisten mahdollisuuksien, olosuhteiden, hyddykkeiden ja pal-
veluiden piiriin, jotka tarjoavat kaikille lapsille yhtalaiset mahdollisuudet nauttia mahdollisimman
korkeasta terveydentilasta. Yleiskommentin 25 kohdan mukaan lapsilla on oikeus laadukkaisiin ter-
veyspalveluihin, kuten ennaltaehkéiseviin, terveytta edistaviin, kuntouttaviin ja palliatiivisen hoidon
palveluihin. Lapsen oikeuksien komitean mukaan perusterveydenhuollon palvelujen on oltava saata-
villa riittdvissa maarin ja niiden on oltava riittdvan laadukkaita ja toimivia. Palvelujen on oltava seka
fyysisesti etta taloudellisesti kaikkien lapsien saatavilla. Myos erikoissairaanhoidon eri tasoisten pal-
velujen on oltava saatavilla mahdollisuuksien mukaan.

2.4.1 Oikeus terveyteen ja lapsen oikeuksien yleissopimuksen johtavat periaatteet

Terveyteen liittyvéan oikeuden toteutuminen on yhteydessa monen muun lapsen oikeuksien yleisso-
pimuksessa turvatun oikeuden toteutumiseen. Erityinen merkitys on muun muassa sopimuksen 2, 3
ja 6 artikloilla, jotka lapsen oikeuksien komitea on madritellyt koko sopimuksen Iapaiseviksi yleisiksi
periaatteiksi.

Jotta lasten oikeus terveyteen toteutuisi tdysiméaaraisesti, sopimusvaltioiden velvollisuutena on var-
mistaa, etta lasten terveytté ei vaaranneta syrjinnan vuoksi. Yleissopimuksen 2 artiklassa kielletdén
kaikenlainen lasten syrjinté terveydenhoidon alalla. Huomiota tulisi kiinnittaa kaikkiin erilaisiin syr-
jinndn muotoihin, jotka saattavat heikentéa lasten oikeutta terveyteen, ja myds moninkertaisen syr-
jinnan seurauksiin tulisi puuttua. Yleiskommentin kohdassa 11 todetaan erikseen, ettd heikommassa
asemassa ja alipalvelluilla alueilla olevien lasten kohdalla tulisi erityisesti pyrkia toteuttamaan lasten
oikeus terveyteen. Sopimusvaltioiden tulisi tunnistaa lapsien haavoittuvaisuutta lisdévét tekijat tai
erityisen epdedullisessa asemassa olevat lapsiryhmat. Nama tekijat pitaisi ottaa huomioon, kun pyri-
tdan varmistamaan yhdenvertaisuuden toteutuminen ja kehitetddn lasten terveytta koskevia lakeja,
asetuksia, politiikkoja, ohjelmia ja palveluja. Paperittomat lapset ovat erityisen haavoittuvaisessa ase-
massa oleva lapsiryhma.



23(60)

Yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohdan mukaan kaikissa julkisen tai yksityisen sosiaalihuollon, tuo-
mioistuinten, hallintoviranomaisten tai lainsaddantoelimien toimissa, jotka koskevat lapsia, on ensi-
sijaisesti otettava huomioon lapsen etu. Lapsen edun ensisijaisuuden periaate ulottuu myos terveytta
koskevan oikeuden toteuttamiseen, ja periaate on otettava huomioon kaikissa yksittdisen lapsen tai
lapsiryhmien terveyteen liittyvissé paatoksissd. Lapsen oikeuksien komitea kehottaa yleiskommen-
tissaan valtioita asettamaan lapsen edun kaikkien terveyteen ja kehitykseen vaikuttavien paatosten
seka resurssien kohdentamisen keskioon. Esimerkiksi hoitovaihtoehtoja mietittdessa lapsen edun tu-
lisi mahdollisuuksien mukaan syrjayttaa taloudelliset nakokohdat.

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 6 artiklan maarayksilla on yhteys terveyttd koskevaan oikeuteen.
Yleissopimuksen 6 artiklan 1 kohdan mukaan sopimusvaltiot tunnustavat, ettd jokaisella lapsella on
synnynnainen oikeus eldaméan, ja 2 kohdan mukaan sopimusvaltiot takaavat lapselle henkiinjadmisen
ja kehittymisen edellytykset mahdollisimman taysimaaraisesti. Lapsen oikeuksien komitean mukaan
henkiinjadmisen ja kehittymisen edellytyksiin sisaltyvat fyysiset, psyykkiset, moraaliset, henkiset ja
sosiaaliset tekijat. Lapsen oikeuksien komitea toteaa yleiskommentissaan, etté lasten terveyden to-
teutumisen kannalta on otettava huomioon useita tekijoitd, joista yksi olennaisimmista on lapsen didin
oikeus terveyteen.

2.4.2 Toimenpiteet terveyttd koskevan oikeuden edistamiseksi

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklan 1 kohdassa asetetaan sopimusvaltioille velvollisuus
pyrkiéd varmistamaan, ettei yksik&an lapsi joudu luopumaan oikeudestaan nauttia sairauksien hoita-
miseen ja kuntoutukseen tarkoitetuista terveyspalveluista. Lapsen oikeuksien komitean mukaan ky-
seessd on sopimusvaltioiden painava velvollisuus varmistaa, etté terveyspalvelut ja muut asiaan kuu-
luvat palvelut ovat kaikkien lasten saatavilla. Sopimusvaltioiden on kiinnitettava erityistd huomiota
palvelujen saatavuuteen sellaisten alueiden ja véestoryhmien parissa, jotka ovat alipalveltuja. Komi-
tean tulkinnan mukaan yleissopimus edellyttdd sopimusvaltioilta kattavaa perusterveydenhoitojérjes-
telmaa, riittavia oikeudellisia puitteita ja lasten terveyteen vaikuttavien tekijoiden jatkuvaa huomioi-
mista.

Sopimusvaltioiden tulisi yksiloidd ja poistaa esteet, jotka haittaavat lasten paasya terveyspalveluihin,
taloudelliset, institutionaaliset ja kulttuuriset esteet mukaan lukien. Lapsen oikeuksien komitean mu-
kaan yleissopimuksen 24 artiklan 2 kohta edellyttdd sopimusvaltioita tunnistamaan ja puuttumaan
muihinkin ongelmiin, jotka liittyvat lasten terveyteen. Yleiskommentin mukaan terveyspalvelujen tu-
lisi olla yleisesti kaikkien saatavilla kohtuulliseen hintaan.

Yleissopimuksen 24 artiklan 2 kohdan a alakohta vaatii sopimusvaltioita ryhtyméaan asianmukaisiin
toimiin lapsikuolleisuuden vahentamiseksi. Lapsen oikeuksien komitea suosittelee sopimusvaltioita
vahvistamaan terveydenhoitojéarjestelmidén niin, etté lapsikuolleisuutta aiheuttaviin tekijoihin pysty-
tdan puuttumaan vastasyntyneiden, lasten, ditien seké lisdantymisterveyden hoidon yhteydessa.

Yleissopimuksen 24 artiklan 2 kohdan b alakohdan mukaan sopimusvaltioiden tulee ryhtya asianmu-
kaisiin toimiin varmistaakseen, ettd kaikki lapset saavat vélttamattoméan ladkarin- ja terveydenhoidon,
jossa painottuu perusterveydenhoidon kehittdminen. Yleiskommentin 36 kohdan mukaan sopimus-
valtioiden tulisi asettaa etusijalle lasten yhdenvertainen péésy perusterveydenhuollon palveluihin,
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joita tarjottaisiin mahdollisimman lahella lapsen ja hanen perheensa asuinpaikkaa. Vaikka terveys-
palvelujen toteutus ja sisaltd vaihtelevat maittain, kaikissa tapauksissa sopimusvaltiolta vaaditaan te-
hokasta terveydenhuoltojarjestelmad. Sopimusvaltioilla on my6s velvollisuus taata, ettd kaikki
WHO:n valttamattomiksi maarittelemét 1adkkeet ovat saatavilla, saavutettavissa sekd kohtuuhintaisia.

Yleissopimuksen 24 artiklan 2 kohdan ¢ alakohdan mukaan sopimusvaltioiden tulee ryhtya asianmu-
kaisiin toimiin taistellakseen tauteja ja aliravitsemusta vastaan. Tahan siséltyy yleiskommentin 41
kohdan mukaan lasten rokottaminen yleisié lastentauteja vastaan, tyttGjen rokottaminen papillooma-
virusta vastaan seka raskaana olevien naisten rokottaminen jaykkékouristusta vastaan. Muun muassa
néiden rokotusten tulisi olla sopimusvaltiossa yleisesti kaikkien saatavilla.

Yleissopimuksen 24 artiklan 2 kohdan d alakohdan mukaan sopimusvaltioiden tulee myés ryhtyé
asianmukaisiin toimiin taatakseen asianmukaisen terveydenhoidon odottaville ja synnytténeille di-
deille. Lapsen oikeuksien komitea toteaa yleiskommentin kohdassa 51, etta estettavissa olevaan di-
tiyskuolleisuuteen ja -sairastavuuteen puuttumattomuus merkitsee vakavaa naisiin ja tyttdihin koh-
distuvaa ihmisoikeusloukkausta, ja se asettaa vakavaan vaaraan didin ja lapsen oikeuden terveyteen.
Komitea toteaa, ettd hoidolla, jota naiset saavat ennen raskautta, sen aikana ja sen jalkeen, on merkit-
tava vaikutus heidén lastensa terveyteen ja kehitykseen. Sopimusvaltioilla on ndin ollen velvollisuus
taata, ettd seksuaali- ja lisdantymisterveyden palveluja on yleisesti saatavilla. Niiden tulee perustua
hoidon jatkuvuuden periaatteelle eli palveluja tulisi olla saatavilla ennen raskautta, sen aikana, syn-
nytyksessa ja sen jalkeen. Oikea-aikaisella ja laadukkaalla hoidolla eri vaiheissa mahdollistetaan
puuttuminen ylisukupolvisiin terveysongelmiin, ja silla on suuri vaikutus lapsen terveyteen tdman
koko elamén ajan. Toimenpiteisiin, joita sopimusvaltioilta edellytetddn 24 artiklan 2 kohdan d ala-
kohdan nojalla, kuuluvat esimerkiksi sairauksia ehkaisevét ja terveyttd edistavat olennaiset toimet,
parantava hoito, turvalliset aborttipalvelut ja abortin jalkeinen hoito sek& synnytyksessa olennainen
hoito.

2.4.3 Terveytta koskevasta oikeudesta johtuvat oikeudelliset velvoitteet

Lasten oikeus terveyteen asettaa muiden ihmisoikeuksien tavoin sopimusvaltioille kolme yleisté vel-
voitetta. Sopimusvaltioiden on kunnioitettava, suojeltava ja toteutettava lasten oikeutta terveyteen.
Sopimusvaltioiden on toteutettava lasten terveyttd koskevaan oikeuteen liittyvia vapauksia (free-
doms) ja oikeuksia (entitlements). Yleissopimuksen 4 artiklan mukaisesti sopimusvaltioiden on to-
teutettava lasten oikeus terveyteen ja siihen sisdltyvéat oikeudet (entitlements) taysimaaraisesti kaytet-
tavissa olevien resurssien puitteissa ja tarvittaessa kansainvalisen yhteistyon puitteissa.

Maan kehitystasosta riippumatta kaikkien sopimusvaltioiden velvollisuutena on ryhtya vélittomasti
toimenpiteisiin tayttadkseen ensi tilassa ja ilman minkaanlaista syrjintaa velvollisuutensa kunnioittaa,
suojella ja toteuttaa lapsen oikeutta terveyteen. Jos sopimusvaltio osoittaa, ettd sen resurssit ovat riit-
tamattomat, valtion on tasta huolimatta toteutettava toimenpiteitd kohdistetusti ja sen on pyrittavé
mahdollisimman nopeasti ja tehokkaasti kohti lapsen terveyttd koskevan oikeuden tdysimaaraista to-
teutumista. Resursseista riippumatta valtioilla on velvollisuus pidattaytya kaikista toimenpiteista,
joilla jalkikateen heikennet&an lasten oikeutta terveyteen.
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Yleiskommentin 73 kohdassa on maaritelty, mitka ovat sopimusvaltioiden ydinvelvollisuuksia (core
obligations) lasten terveytta koskevan oikeuden osalta. Sopimusvaltioiden ydinvelvollisuuksiin kuu-
luvat lapsen oikeuksien komitean mukaan ensinnékin kansallisen lainsdédanto- ja politiikkaympéris-
ton arvioiminen ja lakien sekd politiikkojen muuttaminen tarpeellisilta osin. Sopimusvaltioiden on
my0s varmistettava perusterveydenhuollon palvelujen yleinen kattavuus mukaan lukien sairautta eh-
kéisevat, terveyttd edistavat seka hoiva- ja hoitopalvelut ja valttaméattomat 1adkkeet. Lasten terveyteen
vaikuttavat tekijat on huomioitava asianmukaisesti. Neljanneksi sopimusvaltioiden on kehitettava,
pantava taytantoon, seurattava ja arvioitava politiikkoja ja budjetoituja toimintasuunnitelmia, joilla
luodaan ihmisoikeusperustainen ldhestymistapa lapsen terveytta koskevan oikeuden tayttdmiseksi.

Lapsen oikeuksien komitea toteaa yleiskommentin kohdassa 94, etta yleissopimus vaatii sopimusval-
tioita ryhtymaan kaikkiin asianmukaisiin lainsdadanndllisiin, hallinnollisiin ja muihin toimenpitei-
siin, jotta lasten oikeus terveyteen toteutetaan ilman minké&énlaista syrjintad. Sopimusvaltioiden tulee
kiinnittaa erityista huomiota muun muassa marginalisoitujen ja epaedullisessa asemassa olevien lap-
siryhmien tunnistamiseen ja priorisoimiseen.

Komitean mukaan kansallisessa lainsdadéanndossa tulisi asettaa valtioille lakiséateinen velvollisuus jar-
jestad sellaiset palvelut, ohjelmat, henkilGstoresurssit ja infrastruktuuri, jotka ovat tarpeellisia, jotta
lapsen oikeus terveyteen voi toteutua. Sopimusvaltioiden kansalliseen lainsaadantéon tulisi myos si-
séllyttaa lakisaateinen oikeus vélttamattomiin, lapsiystavallisiin ja laadukkaisiin terveyspalveluihin
ja terveyteen liittyviin palveluihin raskaana oleville naisille ja lapsille riippumatta heiddn maksuky-
vystadn. Sopimusvaltioiden tulisi arvioida lainsdddantodan silta varalta, ettd se sisaltaa lasten ter-
veytta koskevan oikeuden kannalta syrjivia vaikutuksia tai esteitd. Syrjiva ja terveytta koskevan oi-
keuden toteutumista estdva sadntely tulisi kumota.

Sopimusvaltioiden lainsdaadannon tulisi toteuttaa lapsen oikeutta terveyteen muillakin tavoin. Lain-
sédadannossé tulisi madritella lapsen terveytta koskevan oikeuden laajuus ja siind tulisi tunnustaa lap-
set oikeuksien haltijoiksi. Lainsaddanndssa tulisi myos selkiyttdé vastuunkantajien roolit ja velvolli-
suudet seka se, mihin palveluihin lapsilla, raskaana olevilla naisilla ja dideill4 on oikeus. Terveyspal-
veluja ja ladkkeita tulisi saannelld lailla, jotta varmistetaan niiden laadukkuus ja vaarattomuus.

Yleiskommentin 113 kohdan mukaan sopimusvaltioiden tulisi myds varmistaa, etta kaikki lasten ter-
veyspalvelut ja -ohjelmat vastaavat saatavuuden, saavutettavuuden, hyvaksyttavyyden ja laadun kri-
teerejd. Saatavuus (availability) edellyttaa, ettd sopimusvaltiossa on saatavilla riittdvissa méaarin toi-
mivia lasten terveyden vaatimia hoitopaikkoja, hyodykkeitd, palveluja ja ohjelmia. Valtioiden tulee
varmistaa, etta niill4 on riittavasti sairaaloita, klinikoita, terveydenhuollon ammattihenkil6itg, liikku-
via yksikoit4 ja hoitopaikkoja, kunnallisia terveydenhuollon tydntekijoité, valineistod ja valttaméatto-
mia ladkkeitd, jotta terveydenhoitoa voidaan tarjota kaikille valtiossa oleville lapsille, raskaana ole-
ville naisille seké dideille. Riittavyytta tulisi arvioida ja erityistd huomiota on kiinnitettava alipalvel-
tuihin ja hankalasti tavoitettaviin vaesténosiin.

Saavutettavuuteen (accessibility) siséltyy muun muassa syrjiméattomyys (non-discrimination), joka
edellyttdd, ettd terveyspalvelut ja terveyteen liittyvat palvelut sekd valineet ja tarvikkeet ovat kaikkien
lasten, raskaana olevien naisten sekd &itien saavutettavissa ilman minkéénlaista syrjintaa seka lain-
sdédannossa ettd kaytdnnosséd. Saavutettavuuteen liittyy myos taloudellinen saavutettavuus kohtuu-
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hintaisuus (economic accessibility, affordability). Kyvyttdomyys maksaa terveyspalveluista, tarvik-
keista tai ladkkeista ei saisi johtaa siihen, ettd padsy niiden pariin estyy. Lapsen oikeuksien komitea
kehottaa sopimusvaltioita luopumaan asiakasmaksuista seka kehittaméaan terveydenhuollon rahoitus-
jarjestelmid, jotka eivat syrji naisia tai lapsia heiddn maksukykynsé johdosta.

Paperittomien henkil6iden oikeus terveyspalveluihin on osittain myds kysymys taloudellisista resurs-
seista, ja lapsen oikeuksien komitea on ottanut yleiskommentissa huomioon myos valtioiden talous-
suunnittelun seka lapsen oikeuden terveyteen. Komitean mukaan budjetointia ja taloudellisten resurs-
sien kayttod koskevissa paatoksissdén sopimusvaltioiden tulisi pyrkid varmistamaan, ettd keskeiset
lasten terveyspalvelut ovat ilman minké&anlaista syrjintaa saatavilla, saavutettavissa, hyvaksyttavié ja
laadukkaita. Sopimusvaltioiden tulisi jatkuvasti arvioida makrotalouspoliittisten paatosten vaikutusta
lasten terveyteen ja erityisesti haavoittuvassa asemassa oleviin lapsiin. Kaikki sellaiset paatdkset,
jotka voivat vaarantaa lasten oikeuksia, tulisi torjua, ja lapsen edun periaatetta tulisi soveltaa myos
taloudellisessa paatdksenteossa.

2.5 Lapsen oikeuksien komitean muut kannanotot lasten terveytta koskevasta oikeudesta

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen valvonta perustuu ensi sijassa sopimusvaltioiden maaraaikaisra-
portteihin. Sopimusvaltiot raportoivat sopimusvelvoitteiden tayttdmisesta viiden vuoden vélein lap-
sen oikeuksien komitealle, joka arvioi raportin ja esittaa siihen liittyvat huomionsa ja suosituksensa
paatelmissaan (concluding observations). Suomi on jattdnyt maaraporttinsa lapsen oikeuksien komi-
tealle nelj& kertaa ja viimeisin raportti on vuodelta 2019. Lapsen oikeuksien komitea ei ole Suomea
koskevissa paatelmissédén nostanut esiin nimenomaisesti paperittomien lasten terveydenhoitoa, mutta
TSS-komitea on kiinnittanyt paperittomien henkildiden terveysoikeuksien toteutumiseen toistuvasti,
ja TSS-sopimuksen suojaamat oikeudet kuuluvat lapsille yhta lailla.

Lapsen oikeuksien yleissopimukseen liittyy valinnainen poytakirja valitusmenettelystd, joka tuli Suo-
messa voimaan vuonna 2016. Komitea valvoo yleissopimuksen noudattamista kasittelemalla yksilo-
valituksia (5 artikla). Lapsen oikeuksien komitealla on myds toimivalta késitell& valtiovalituksia (12
artikla) sekad kaynnistaa tutkintamenettely vakavista tai jarjestelmallisisté lasten oikeuksiin kohdistu-
neista loukkauksista (13 artikla). Lapsen oikeuksien komitea on késitellyt yhdeksén yksilovalitusta,
jotka liittyvat yleissopimuksen terveysoikeuksia koskevaan 24 artiklaan. Seitsemassé tapauksessa va-
lituksen késittely lopetettiin tai valitus ei tayttanyt valinnaisen poytakirjan vaatimuksia ja néin ollen
jatettiin tutkimatta. Yhdessa ratkaisussa vaitetta 24 artiklan loukkaamisesta ei tutkittu.'*

Yksilovalitukseen 22/2017 annetussa ratkaisussa Espanjan Kkatsottiin loukanneen useita yleissopi-
muksen artikloja, 24 artikla mukaan lukien, seké valitusmenettelya koskevan valinnaisen poytékirjan
turvaamistoimia koskevaa 6 artiklaa.'® Tapauksessa oli kyse kamerunilaisesta nuoresta, joka oli saa-
punut yksin Espanjaan ja jota kohdeltiin oleskelulupaprosessissa aikuisena paéasiassa hanen ulkoisen
olemuksensa perusteella, vaikka valittajalla oli asiakirjoja ja passi, jotka todistivat hanen olevan alle
18-vuotias lapsi. Tapauksen lasta pidettiin laittomasti maahan tulleena, aikuisena kolmannen maan
kansalaisena ja hdnet oli méaarétty poistumaan Espanjasta, kun yksildvalitus tehtiin.

14 Communications No. 6/2016, 23/2017, 32/2017, 35/2017, 47/2018, 56/2018, 81/2019, 98/2019.
15 Communication No. 22/2017.
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Espanjassa valittajalla oli diagnosoitu sisaloistauteja ja malaria, jotka olisivat vaatineet hoitoa ja jat-
kuvaa laéketieteellistd seurantaa, mutta hoitoa ei annettu. Valittaja ei mydskadn saanut tarvitsemiaan
rokotteita. Valittajalle ei annettu tarvittavaa terveydenhoitoa ja rokotuksia, koska se olisi edellyttanyt
laillisen edustajan suostumusta, eli valittajaa kohdeltiin tassé suhteessa tosiasiassa alaikdisena. Sa-
maan aikaan valittajalle ei suostuttu osoittamaan laillista edustajaa, koska hanté pidettiin aikuisena.
Espanja ei tarjonnut valittajalle hanen tarvitsemaansa terveydenhoitoa edes siiné vaiheessa, kun yk-
silovalituksia késitteleva tyoryhmé pyysi Espanjan valtiota huolehtimaan tarvittavan hoidon jéarjesta-
misesta osana valinnaisen poytakirjan 6 artiklan mukaisia turvaamistoimia.

Espanja siis laiminl6i tarvittavan hoidon jarjestdmisen sek& turvaamistoimiin ryhtymisen ja syyllistyi
nain lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklan seka valitusmenettelyd koskevan valinnaisen
poytakirjan 6 artiklan loukkaamiseen. Ratkaisun mukaan Espanja loukkasi useaa muutakin yleisso-
pimuksen artiklaa ja epadonnistui alaikéisen, yksin maahan saapuneen lapsen suojelemisessa. Ratkai-
sussa ei nimenomaisesti arvioitu sitd, kuinka laaja lapsen oikeus terveyteen on ja mita terveyspalve-
luja valtion on ylipaataan jarjestettavé laittomasti maahan tuleville henkildille tai paperittomille, lap-
set mukaan lukien. Siit4 ilmenee kuitenkin, ettd taméan tapauksen oleskelulupaa hakeneelle, monisai-
raalle lapselle olisi pitdnyt jarjestad hanen tarvitsemansa ladketieteellinen hoito (’necessary medical
treatment ”). Hoito olisi pitanyt jarjestad jo ennen kuin sitd vaadittiin turvaamistoimena ja viimeistaan
siind vaiheessa, kun sité erikseen pyydettiin, ja sopimusvaltion laiminlyonti merkitsi sopimusvelvoit-
teiden rikkomista.

2.6 Yhteenveto

Lapsen oikeudesta terveyteen maarataan lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklassa. S&dnnok-
sen tulkintaan ja soveltamiseen vaikuttavat muutkin yleissopimuksen artiklat. Erityistd merkitysta on
4 artiklalla seké koko yleissopimuksen kattaviksi, yleisiksi periaatteiksi maariteltyja normeja sisalta-
villa 2, 3 ja 6 artikloilla.

Yleissopimuksen 4 artikla edellyttad, etta sopimusvaltiot ryhtyvat kaikkiin tarpeellisiin lainsdadan-
nollisiin, hallinnollisiin ja muihin toimiin yleissopimuksessa tunnustettujen oikeuksien toteutta-
miseksi. 4 artiklassa mainitaan erikseen TSS-oikeudet ja sd&nnoksen velvoitteet vastaavat sisélloltaan
TSS-sopimuksen 2 artiklan 1 kohdan mééarayksia. Myos lapsen oikeuksien yleissopimus tunnustaa
valtioiden resurssien rajallisuuden ja se tahtad TSS-oikeuksien toteuttamiseen “asteittain kokonaisuu-
dessaan”. Lapsen oikeuksien komitean mukaan sopimusvaltioilla on kuitenkin velvollisuus ryhtyd
valittémasti kaikkiin asianmukaisiin toimenpiteisiin kéaytettdvissa olevien voimavarojen puitteissa,
jotta yleissopimuksen turvaamat lasten taloudelliset, sosiaaliset ja sivistykselliset oikeudet toteutuisi-
vat tdysimaaraisesti.

Resurssien niukkuuteen vetoavan sopimusvaltion on kyettdva osoittamaan, etta se on hyddyntényt
mahdollisimman paljon kaytettavissa olevia resurssejaan ensisijaisesti lapsen oikeuksien taysimaa-
raisen toteutumisen saavuttamiseksi. Sopimusvaltiolla on siis taloudellisista olosuhteistaan riippu-
matta velvollisuus pyrkid varmistamaan, etta lapset voivat nauttia TSS-oikeuksistaan mahdollisim-
man taysimaéaaraisesti vallitsevissa olosuhteissa.
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Lapsen oikeuksien komitea on madritellyt syrjimattomyyden yleiseksi periaatteeksi. Yleissopimuk-
sen 2 artiklan mukaisesti sopimusvaltioiden on taattava yleissopimuksessa tunnustetut oikeudet kai-
kille niiden lainkayttovallan alaisille lapsille ilman minkaénlaista syrjintda. Kiellettyjen syrjintape-
rusteiden luettelo siséltdd muun muassa kansallisen alkuperén, mutta kyse ei ole tyhjentévasta listasta,
jolloin esimerkiksi kansalaisuus voi tulla kyseeseen Kiellettyna syrjintaperusteena. Lapset voivat koh-
data kiellettya syrjintdd myds vanhempiensa vuoksi. Sopimusvaltioilla on velvollisuus kieltada kai-
kenlainen syrjint4 ja ryhtyd asianmukaisiin ennakollisiin toimenpiteisiin, jotta jokaisella lapsella olisi
yhdenvertaiset mahdollisuudet nauttia yleissopimuksen turvaamista oikeuksista.

Lapsen oikeuksien yleiskomitea on lisdksi mééritellyt lapsen edun yhdeksi yleissopimuksen johta-
vista periaatteista. Yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohdassa mainittu lapsen etu on kolmiulotteinen ka-
site: se on lapselle kuuluva oikeus saada omat etunsa ja intressinsé arvioiduksi ja otetuksi huomioon
itseddn koskevassa paatoksenteossa. Liséksi se on perustavanlaatuinen tulkintaperiaate, joka ohjaa
valitsemaan erilaisista toteuttamiskelpoisista vaihtoehdoista sen, joka parhaiten toteuttaa lapsen etua
kyseisessé tilanteessa. Kolmanneksi lapsen etu on menettelysaanto, joka edellyttaa lapsen edun arvi-
oimista, punnitsemista ja perustelemista kaikessa paatoksenteossa. Sopimusvelvoitteensa tayttaak-
seen valtioiden tulisi muun muassa tarkistaa ja tarvittaessa muuttaa kansallista lainsdéadantoaan niin,
ettd yleissopimuksen 3 artiklan 1 kohdan periaatteet siséltyvét siihen ja ettd lapsen etu huomioidaan
ja toteutetaan kaikissa kansallisissa laeissa ja asetuksissa. Lapsen edun ensisijaisuuden periaate ulot-
tuu myds terveytta koskevan oikeuden toteuttamiseen, ja se on otettava huomioon kaikissa yksittaisen
lapsen tai lapsiryhmien terveyteen liittyvissa paatoksissa, myos lakeja saddettaessa.

Yleiskommentissa nro 15 lapsen oikeuksien komitea esittda tulkintansa 24 artiklan sisaltamésta lasten
oikeudesta terveyteen. Lapsen oikeuksien komitean mukaan lasten oikeus terveyteen on kattava oi-
keus, joka ei tarkoita vain oikea-aikaista ja asianmukaista hoitoa ja terveyspalveluja, vaan oikeus
terveyteen tarkoittaa myos lapsen oikeutta kasvaa ja kehittyd tayteen potentiaaliinsa seka el&é olo-
suhteissa, jotka mahdollistavat sen, ettd lapset voivat saavuttaa korkeimman mahdollisen terveyden
tason. Oikeus terveyteen sisaltdd myos erilaiset terveyteen vaikuttavat tekijat, kuten asianmukaisen
ravinnon ja puhtaan juomaveden.

Lapsen oikeus terveyteen siséltaa joukon vapauksia (freedoms) ja oikeuksia (entitlements). Vapauk-
siin sisaltyy lapsen oikeus paattdd omasta terveydestaan ja kehostaan. Oikeuksiin kuuluu paasy sel-
laisten mahdollisuuksien, olosuhteiden, hyodykkeiden ja palveluiden piiriin, jotka tarjoavat kaikille
lapsille yhtélaiset mahdollisuudet nauttia mahdollisimman korkeasta terveydentilasta. Lapsen oi-
keuksien komitea on katsonut, ettd lapsilla on oikeus laadukkaisiin terveyspalveluihin, kuten sairauk-
sia ehkaiseviin ja terveytta edistaviin sekd kuntouttaviin, parantaviin ja palliatiivisiin palveluihin tai
hoitoon. Kaikenlainen lasten syrjintd terveydenhoidon alalla on kielletty ja sopimusvaltioiden valit-
tomana velvollisuutena on varmistaa, etté lasten terveytté ei vaaranneta syrjinnan vuoksi.

Lapsen oikeuksien komitean mukaan perusterveydenhuollon palveluja on oltava saatavilla riittavissa
ma&arin ja niiden on oltava riittdvan laadukkaita ja toimivia. Palvelujen on oltava seka fyysisesti etta
taloudellisesti kaikkien lapsien saatavilla. Kohtuuhintaisuus (economic accessibility, affordability)
edellyttdd, ettd henkilon kyvyttomyys maksaa terveyspalveluista, tarvikkeista tai ladkkeisté ei saisi
johtaa siihen, etta padsy niiden pariin estyy. Terveyspalvelujen tulisi komitean mukaan olla yleisesti
kaikkien lasten saatavilla kohtuulliseen hintaan. Myds erikoissairaanhoidon eri tasoisten palvelujen
on oltava saatavilla mahdollisuuksien mukaan.
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Sopimusvaltioiden tulee myds ryhtya asianmukaisiin toimiin taatakseen asianmukaisen terveyden-
hoidon odottaville ja synnyttaneille dideille sek& heidan lapsilleen. Lapsen oikeuksien komitea on
useassa yleiskommentissa painottanut odottavien ja synnyttaneiden naisten asianmukaisen ja oikea-
aikaisen terveydenhoidon merkitysté lapsen terveydelle ja hyvinvoinnille. Terveyspalvelujen ja ter-
veyteen liittyvien palvelujen seka valineiden ja tarvikkeiden tulisi olla kaikkien lasten seké raskaana
olevien ja synnyttaneiden naisten saavutettavissa seka lain tasolla ettd k&ytdnndssé ja ilman mink&an-
laista syrjintaa.

My®os lapsen oikeus terveyteen pyritddn toteuttamaan asteittain kokonaisuudessaan. Maan kehitysta-
sosta riippumatta kaikkien sopimusvaltioiden velvollisuutena on kuitenkin ryhtya vélittomaésti toi-
menpiteisiin tayttddkseen ensi tilassa ja ilman minkaénlaista syrjintaa velvollisuutensa kunnioittaa,
suojella ja toteuttaa lapsen oikeutta terveyteen. Jos sopimusvaltio osoittaa, etta sen resurssit ovat riit-
tamattomat, valtion on tasta huolimatta toteutettava toimenpiteitd kohdistetusti ja sen on pyrittava
mahdollisimman nopeasti ja tehokkaasti kohti lapsen terveyttd koskevan oikeuden taysimaaraista to-
teutumista.

Lapsen oikeuksien yleissopimuksen 24 artiklan 1 kohdassa asetetaan sopimusvaltioille velvollisuus
pyrkiéd varmistamaan, ettei yksik&an lapsi joudu luopumaan oikeudestaan nauttia sairauksien hoita-
miseen ja kuntoutukseen tarkoitetuista terveyspalveluista. Lapsen oikeuksien komitean mukaan ky-
seessd on sopimusvaltioiden painava velvollisuus varmistaa, etté terveyspalvelut ja muut asiaan kuu-
luvat palvelut ovat kaikkien lasten saatavilla. Sopimusvaltioiden tulisi yksildida ja poistaa esteet,
jotka haittaavat lasten paasya terveyspalveluihin. Sopimusvaltioiden on kiinnitettava erityistd huo-
miota palvelujen saatavuuteen sellaisten alueiden ja vaestéryhmien parissa, jotka ovat alipalveltuja ja
heikommassa tai epaedullisemmassa asemassa. Paperittomat lapset ovat erityisen haavoittuvaisessa
asemassa oleva ryhma.

Lapsen oikeuksien komitean mukaan sopimusvaltioilla on lasten terveyttd koskevaan oikeuteen liit-
tyvid ydinvelvollisuuksia (core obligations), joihin lukeutuu muun muassa velvollisuus varmistaa
perusterveydenhuollon palvelujen yleinen kattavuus mukaan lukien sairautta ehkdisevat, terveytta
edistavat palvelut seka hoiva- ja hoitopalvelut ja valttamattomat ladkkeet. Ydinvelvollisuuksiin kuu-
luu myos kansallisen lainsdddannén arvioiminen ja muuttaminen tarvittaessa, jotta se on yhtenevaéi-
nen yleissopimuksen maarayksien kanssa. Yleissopimus vaatii sopimusvaltioita ryhtymaén kaikkiin
asianmukaisiin lainsaadanndéllisiin, hallinnollisiin ja muihin toimenpiteisiin, jotta lasten oikeus ter-
veyteen toteutetaan ilman mink&énlaista syrjintadd. Sopimusvaltioiden tulisi arvioida lainsd&ddantoaéan
siltd varalta, ettd se sisaltad lasten terveytta koskevan oikeuden kannalta syrjivid vaikutuksia tai es-
teitd. Lapsen oikeuksien komitea on todennut, ettd syrjiva ja terveyttd koskevan oikeuden toteutu-
mista estéva séantely tulisi kumota.

Y leiskommentit siséltavat lapsen oikeuksien komitean tulkintoja yleissopimuksen artikloista. Lisaksi
lapsen oikeuksien komitea on ratkaissut yhden yksilovalituksen, jossa kasiteltiin oleskelulupaa hake-
neen ja maasta poistumiskaskyn saaneen lapsen oikeutta terveyteen ja hoitoon. Yksilovalitukseen No.
22/2017 annetussa ratkaisussa komitea katsoi, ettd oleskelulupaa hakeneelle, malariaa ja sisélois-
tauteja sairastaneelle lapselle olisi pitényt jarjestdd “tarpeellinen ldédketieteellinen hoito” (necessary
medical treatment). Sopimusvaltio Espanja laiminloi tarpeellisen hoidon jarjestdmisen ja rikkoi ndin
yleissopimuksen 24 artiklaa.
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3 Kaikkinaisen naisten syrjinnan poistamista koskeva yleissopimus

Kaikkinaisen naisten syrjinnan poistamista koskeva YK:n yleissopimus (SopS 68/1986, CEDAW,
naisten oikeuksien sopimus) on kansainvalisesti ja oikeudellisesti velvoittava ihmisoikeussopimus,
jonka osapuolena olevat valtiot sitoutuvat kaikin asianmukaisin keinoin poistamaan naisiin kohdistu-
vaa syrjintad. Yleissopimuksen yleisené tavoitteena on taata naisille oikeus harjoittaa ja nauttia ih-
misoikeuksista ja perusvapauksista tasa-arvoisina miesten kanssa. Yleissopimus takaa naisille kaik-
kien ihmisoikeuksien ja perusvapauksien yhdenvertaisen tunnustamisen, nauttimisen ja harjoittami-
sen. Naisten oikeuksien sopimus ja siihen liittyvé valinnainen poytékirja valitusmenettelysta (SopS
21/2001) on allekirjoitettu ja saatettu Suomessa voimaan.

Y leissopimuksen toimeenpanoa valvoo naisten syrjinnén poistamista késitteleva komitea, joka antaa
yleisia suosituksia (general recommendations) sopimuksen artiklojen tulkinnasta seka muista naisten
syrjintaan liittyvistd asioista, joihin sopimusvaltioiden tulisi kiinnittaa erityistd huomioita. Naisten
oikeuksien komitea on antanut 38 yleista suositusta vuoteen 2021 mennessa. Y leiset suositukset on
suunnattu naisten oikeuksien sopimuksen osapuolena oleville valtioille, ja niilld on vaikutusta yleis-
sopimuksen tulkinnan ja sisallon tdyden ymmaértdmisen kannalta.

3.1 Sopimusvaltioiden yleiset oikeudelliset velvoitteet

Naisten syrjintd maaritellaan naisten oikeuksien sopimuksen 1 artiklassa, jonka mukaan naisten syr-
jinté tarkoittaa kaikkea sellaista sukupuolen perusteella tapahtuvaa syrjintaa, poissulkemista tai ra-
joittamista, jonka vaikutus tai tarkoitus on heikenté4 naisille -- miesten ja naisten tasa-arvon pohjalta
ja siviilisaadysta riippumatta -- kuuluvien yhtaldisten ihmisoikeuksien ja perusvapauksien tunnusta-
mista, nauttimista tai toteuttamista poliittisella, taloudellisella, yhteiskunnallisella, sivistykselliselld,
kansalaisoikeuksiin liittyvalla tai muilla aloilla, tai mitatdida nama oikeudet.

Naisten oikeuksien sopimuksen 2 artiklassa maarataan, ettd sopimusvaltiot tuomitsevat naisten syr-
jinnan kaikki muodot ja sopivat siitd, ettd ryhtyvat kaikin asianmukaisin keinoin viipymatta poista-
maan naisiin kohdistuvaa syrjintad, ja taméan saavuttamiseksi sitoutuvat artiklan a—g alakohdissa mai-
nittuihin toimenpiteisiin. Lisaksi naisten oikeuksien sopimuksen 3 artiklassa maarataan, etta sopimus-
valtiot ryhtyvat kaikkiin asianmukaisiin toimiin mukaan lukien lainsaadantétoimet, kaikilla aloilla,
erityisesti poliittisella, sosiaalisella, taloudellisella ja sivistyksellisell4 alalla, varmistaakseen naisten
tayden kehityksen ja etenemisen, jotta heille taataan mahdollisuudet harjoittaa ja nauttia ihmisoikeuk-
sia ja perusvapauksia tasa-arvoisina miesten kanssa.

Naisten oikeuksien komitea on antanut yleissopimuksen 2 artiklan tulkinnasta yleisen suosituksen
nro 28, jossa komitea toteaa, ettd yleissopimuksen 2 artiklalla on erittéin tarked merkitys koko yleis-
sopimuksen toteuttamiselle, sill& siind maaritelld&n sopimusvaltioita koskevat yleiset oikeudelliset
velvollisuudet.'® Yleissopimuksen 2 artiklassa vahvistetut velvoitteet liittyvat erottamattomasti kaik-
kiin muihin yleissopimuksen artiklojen méaarayksiin, silla 2 artiklan nojalla sopimusvaltioilla on vel-
vollisuus varmistaa, ettd kaikki yleissopimuksessa vahvistetut oikeudet toteutuvat taysimaaréisesti
kansallisella tasolla. Yleisen suosituksen mukaan valtioiden sopimusvelvollisuuksien vaikutukset

16 General recommendation No. 28 on the core obligations of States parties under article 2 of the Convention on the
Elimination of All Forms of Discrimination against Women.
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ulottuvat sek& sopimusvaltion omiin kansalaisiin ettd kaikkiin muihin valtion laink&yttovallan piirissa
oleviin henkildihin ilman syrjintad, pakolaiset, turvapaikanhakijat, siirtotydlaiset ja valtiottomat hen-
kilot mukaan lukien.

Naisten oikeuksien sopimuksen 2 artiklan johdantolause asettaa valtioille jatkuvan ja valittoman vel-
vollisuuden tuomita kaikenlainen naisiin kohdistuva syrjintd. Sopimusvaltioiden tulisi tunnistaa ja
kieltdd my0s naisten kohtaama moniperusteinen syrjintd. Artiklasta myds seuraa sopimusvaltioille
yleinen oikeudellinen velvollisuus on kunnioittaa, suojella ja toteuttaa naisten oikeus syrjimattomyy-
teen ja tasa-arvoon. Valtioiden on ensinnékin pidattaydyttava kaikista sellaisista toimenpiteistd, jotka
suoraan tai vélillisesti johtavat siihen, ettd naiset eivét voi yhtaldisesti nauttia poliittisista ja kansa-
laisoikeuksistaan seké taloudellisista, sosiaalisista ja sivistyksellisista oikeuksistaan. Sopimusvalti-
oilla on velvollisuus olla syrjimatta naisia aktiivisilla toimillaan tai laiminlydntien kautta. Velvolli-
suus suojella naisten oikeutta syrjimattomyyteen ja tasa-arvoon edellyttdd, ettd sopimusvaltiot ryhty-
vat toimenpiteisiin suojatakseen naisia kolmansien osapuolten tekemiltd loukkauksilta seké poistaak-
seen naisia syrjivat asenteet, perinteet ja kdytannot.

Velvollisuus toteuttaa naisten oikeus syrjimattdmyyteen ja tasa-arvoon edellyttad, ettd sopimusvaltiot
toteuttavat laajasti toimenpiteitd varmistaakseen, etta naisilla ja miehilla on yhdenvertaiset oikeudet
oikeudellisesti ja tosiasiallisesti. Naisten oikeuksien sopimuksen 2 artiklan johdantolause vaatii, etta
sopimusvaltiot ryhtyvat asianmukaisin keinoin viipymétta poistamaan naisiin kohdistuvaa syrjintaa.
Sopimusvaltioiden tulee harjoittaa naisiin kohdistuvan syrjinnén poistamiseen tahtaavaa politiikkaa,
mihin siséltyy esimerkiksi tasa-arvoa lisaavien lainsaadantdmuutoksien toteuttaminen, kattavien toi-
mintaohjelmien laatiminen ja valvontamekanismien kehittdminen. Naisten oikeuksien sopimuksen 2
artiklassa ilmaistaan sopimusvaltioiden velvoite panna yleissopimus yleisesti taytantdon. Se muodos-
taa puitteet 2 artiklan a—g alakohdassa seka sopimuksen muissa artikloissa méaériteltyjen erityisten
velvoitteiden taytantéonpanolle.

3.2 Oikeus terveyteen

Naisten oikeuksien sopimuksen 12 artiklassa maaratd&n naisten oikeudesta terveyteen:

1. Sopimusvaltioiden tulee ryhtya kaikkiin tarvittaviin toimenpiteisiin naisten syrjinnan poistamiseksi
terveydenhoidon alalla ja varmistaakseen miesten ja naisten tasa-arvon pohjalta terveydenhoitopal-
velujen saannin, mukaan lukien perhesuunnitteluun liittyvéat palvelut.

2. Edella olevan 1 kappaleen maarayksista riippumatta sopimusvaltiot varmistavat naisille asianmu-
kaiset palvelut raskauden, synnytyksen ja synnytyksen jalkeisen kauden aikana, antaen tarvittaessa
palveluja maksuttomasti seka riittdvan ravinnon raskauden ja imettdmisen aikana.

Lisaksi yleissopimuksen 14 artiklan 2 kohdan b alakohdassa maaratdén sopimusvaltioiden velvolli-
suudesta varmistaa maaseudun naisten oikeus saada asianmukaisia terveydenhoitopalveluja, mukaan
lukien perhesuunnitteluun liittyvéa tiedotusta, neuvontaa ja palveluja. My6s sopimuksen 5, 10 14 ja
16 artikla linkittyvat naisten terveysoikeuksiin ja erityisesti perhesuunnitteluun, tiedonsaantiin ja va-
listukseen.
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Naisten oikeuksien komitea on antanut 12 artiklaa ja naisten terveyttd koskevaa oikeutta késittelevan
yleisen suosituksen nro 24.17 Naisten oikeuksien sopimuksen ja yleisen suosituksen lihtokohtana on,
ettd naisilla on oikeus saada terveydenhoitoa ja palveluja samoin perustein kuin miehilla ja samalla
naisten erityiset terveystarpeet on otettava asianmukaisesti huomioon. Naisten oikeuksien sopimuk-
sen 12 artikla vaatii sopimusvaltioita poistamaan kaikenlaisen syrjinnan, jota naiset kohtaavat ter-
veyspalveluihin paéasyssé koko heidén elinkaarensa ajan ja erityisesti perhesuunnittelussa, raskauden
aikana ja synnytyksen jalkeen.

Sopimusvaltioilla on velvollisuus varmistaa miesten ja naisten tasa-arvoisuuden pohjalta paasy ter-
veydenhuollon palveluihin, tietoon ja valistukseen. Tama merkitsee sopimusvaltioiden velvollisuutta
kunnioittaa, suojella ja toteuttaa naisten oikeutta terveyteen. Sopimusvaltioiden on varmistettava, etta
niiden lainsdadanto, taytdntéonpanotoimet ja politiikka ovat sopimusvelvoitteiden mukaisia ja valti-
oilla on jérjestelmd, joka takaa niiden tehokkaan oikeudellisen toteutuksen. Jos sopimusvaltio epaon-
nistuu ndiden velvollisuuksiensa tayttdmisessa, valtio rikkoo yleissopimuksen 12 artiklaa.

Velvollisuus kunnioittaa naisten oikeutta terveyteen edellyttaa, ettd sopimusvaltiot pidattaytyvat kai-
kista toimista, joilla estetddn naisia pyrkimasta kohti heidén terveyteensa liittyvia tavoitteita. Sopi-
musvaltioiden ei pitéisi estaa naisten paasya terveyspalveluiden piiriin esimerkiksi siksi, ettd he ovat
naisia. Velvollisuus suojella naisten oikeutta terveyteen edellyttad, ettd sopimusvaltiot viranomaisi-
neen ryhtyvét toimenpiteisiin, joilla ehkéistaan ja rangaistaan oikeudenloukkauksista, jotka tulevat
yksityisten henkil6iden ja organisaatioiden taholta. Velvollisuus toteuttaa naisten oikeutta terveyteen
edellyttaa, ettd sopimusvaltiot ryhtyvat asianmukaisiin lainsdadannallisiin, oikeudellisiin, hallinnol-
lisiin, budjettiin liittyviin, taloudellisiin ja muihin toimenpiteisiin tdysimaaraisesti kaytettavissa ole-
vien resurssiensa puitteissa taatakseen, etta naisten oikeus terveydenhoitoon toteutuu.

Yleisen suosituksen mukaan sopimusvaltioiden tulisi poistaa esteet, joita naiset kohtaavat pyrkies-
séén terveyspalvelujen piiriin. Esteisiin lukeutuvat esimerkiksi korkeat terveyspalvelumaksut. Sopi-
musvaltioiden tulisi ryhtya kaikkiin asianmukaisiin toimenpiteisiin, joilla taataan naisille oikea-aikai-
nen ja kohtuuhintainen paasy laadukkaisiin terveyspalveluihin ilman syrjintdé. Yleisessa suosituk-
sessa todetaan, ettd sopimusvaltion toimenpiteet naisiin kohdistuvan syrjinnan poistamiseksi ovat riit-
tamattomia, jos sopimusvaltion terveydenhuoltojérjestelméstd puuttuvat palvelut, joilla ehkéaistaan,
tunnistetaan ja hoidetaan erityisesti naisille tyypillisia terveysongelmia tai sairauksia.

Erikseen todetaan, ettd sopimusvaltioiden tulisi taata oikea-aikainen péaasy laajoihin perhesuunnitte-
lun, lisddntymisterveyden ja seksuaaliterveyden palveluihin. Naisten oikeuksien sopimuksen 12 ar-
tiklan 2 kohdassa maaratéan, ettd sopimusvaltiot varmistavat naisille asianmukaiset palvelut raskau-
den, synnytyksen ja synnytyksen jalkeisen kauden aikana, antaen tarvittaessa palveluja maksutto-
masti sek& riittdvan ravinnon raskauden ja imettdmisen aikana. Naisten oikeuksien komitea katsoo,
ettd sopimusvaltioiden velvollisuutena on varmistaa naisten oikeus turvalliseen ditiyteen ja kiireelli-
siin synnytyspalveluihin, ja sopimusvaltioiden tulisi kohdentaa néihin palveluihin mahdollisimman
paljon kaytettavissa olevia resursseja.

17 General recommendation No. 24: Article 12 of the Convention (women and health).



33(60)

3.3 Naisten oikeuksien komitean muut kannanotot terveytta koskevasta oikeudesta

Naisten oikeuksien sopimuksen valvonta perustuu ensi sijassa sopimusvaltioiden mééraaikaisraport-
teihin. Sopimusvaltiot raportoivat sopimusvelvoitteiden tayttamisesta viiden vuoden vélein naisten
oikeuksien komitealle, joka arvioi raportin ja esittaa siihen liittyvat huomionsa ja suosituksensa paa-
telmissaan (concluding observations). Suomi on jattanyt maaraporttinsa naisten oikeuksien komite-
alle kahdeksan kertaa ja viimeisin raportti on annettu vuonna 2020. Naisten oikeuksien komitea on
toistuvasti ilmaissut Suomelle huolensa maahanmuuttajanaisten oikeuksien toteutumisesta.

Suomen seitsemattd maaraporttia koskevissa padtelmissdén naisten oikeuksien komitea suositteli
Suomea ryhtymaan toimenpiteisiin, joilla edistetddn maahanmuuttajanaisten tietoutta oikeuksistaan
sekd heidan paasyaan terveydenhuoltoon'®, Komitea edellytti, ettd Suomi raportoi kahdeksannessa
maaraportissaan siitd, millaisiin toimenpiteisiin Suomi on ryhtynyt parantaakseen muun muassa maa-
hanmuuttajanaisten ja paperittomien naisten mahdollisuuksia saada terveyspalveluja.*® Suomi on ra-
portoinut THL:n tutkimuksesta vuodelta 2017 ja siitd, ettd paperittomilla naisilla on lain nojalla oi-
keus kiireelliseen hoitoon synnytyspalvelut mukaan lukien, mutta joissakin kunnissa palveluja tarjo-
taan laajemminkin.?’ Komitea ei viela ole julkistanut paatelmiaan Suomen kahdeksannesta maara-
portista, mutta se esittdnee paatelmissadn arvionsa paperittomien naisten oikeudesta terveyspalvelui-
hin naisten oikeuksien sopimuksen kontekstissa.

Naisten oikeuksien komitea valvoo yleissopimuksen noudattamista myos valinnaiseen poytékirjaan
perustuvan valitusmenettelyn avulla. Komitea kasittelee yksilévalituksia (2 artikla) ja silla on toimi-
valta kdynnistda tutkintamenettely vakavista tai jarjestelmallisistd naisten oikeuksien sopimuksen
mukaisiin oikeuksiin kohdistuneista loukkauksista (8 artikla). Komitea on kasitellyt kahdeksan yksi-
Iovalitusta, jotka liittyvéat yleissopimuksen terveysoikeuksia koskevaan 12 artiklaan tai 14 artiklan 2
kohdan b alakohtaan.?! Nelja valitusta jatettiin tutkimatta puuttuvien prosessiedellytyksien vuoksi ja
kahdessa tapauksessa arvioinnin keskitssé ei ollut oikeus terveydenhuollon palveluihin.

Yksilovalituksessa 107/2016 oli kyse Pohjois-Makedonian menettelystd raskaana olleiden alaik&isten
romaninaisten suhteen. Kyse ei ollut laittomasti maassa oleskelevista kolmannen maan kansalaisista,
mutta tapauksen naisilla ei ollut henkildllisyystodistuksia tai passeja eivatkéd he olleet julkisen tai
yksityisen sairausvakuutuksen piirissd. Heilla ei ollut ollenkaan tuloja tai varallisuutta. Nain ollen
naisilla ei ollut paésya maksuttomiin (tai maksullisiin) perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon
eiké raskaana olevien tai synnyttaneiden terveyspalveluihin. Muodollisesti heilla olisi ollut oikeus
kiireellisen hoidon palveluihin, mutta romaneihin kohdistuvan syrjinnan vuoksi he eivat paésseet nii-
denk&an piiriin.

Yksilovalituksen ratkaisussa naisten oikeuksien komitea toteaa, ettd naisten oikeuksien sopimuksen
12 artiklan mukaisesti sopimusvaltioissa tulisi kiinnitt&a erityistd huomiota haavoittuvassa ja epé-
edullisessa asemassa oleviin ryhmiin kuuluvien naisten ja tyttGlapsien terveystarpeisiin ja oikeuksiin.
Sopimusvaltioiden tulisi ryhtyé toimenpiteisiin, joilla poistetaan esteet, joita naisilla on terveyden-
hoitopalvelujen saatavuudessa, ja sopimusvaltioiden tulisi toteuttaa toimenpiteitd varmistaakseen,

18 Concluding observations on the seventh periodic report of Finland, CEDAW/C/FIN/CO/7.

19 |ist of issues and questions in relation to the eighth periodic report of Finland, CEDAW/C/FIN/Q/8.
20 Eighth periodic report of Finland, CEDAW/C/FIN/8.

2L Communication No. 4/2004, 51/2013, 76/2014, 85/2015, 101/2016, 107/2016, 110/2016, 138/2018.
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ettd naiset voivat paasta oikea-aikaisesti ja kohtuulliseen hintaan terveyspalvelujen piiriin, erityisesti
lisadntymisterveyteen liittyviin palveluihin. Tapauksen naiset olivat paésseet ladkariin enintddn muu-
tamia kertoja koko raskauden aikana, ja &arimmadisesta kdyhyydestdén huolimatta he olivat joutuneet
vastaamaan ladkarikustannuksista itse.

Sopimusvaltio Pohjois-Makedonia ei toimittanut selvitysta siitd, oliko valittajille tarjottu paasya ter-
veyspalveluihin ja erityisesti lisadntymisterveyden palveluihin, eika valtio kiistanyt valittajien kerto-
musta siité, ettei heille jarjestetty mitaan terveyspalveluja ja he joutuivat synnyttdméan ulkosalla.
Néin ollen naisten oikeuksien komitea katsoi Pohjois-Makedonian rikkoneen muun muassa naisten
oikeuksien sopimuksen 12 artiklan 1 ja 2 kohtaa sek& 14 artiklan 2 kohdan b alakohtaa. Komitea vaati
Pohjois-Makedoniaa muun muassa varmistamaan, ettd kohtuuhintaiset ja laadukkaat terveyden-
huolto- ja lisd&dntymisterveyspalvelut ovat saavutettavissa. Naisten oikeuksien komitea otti vastaavan
kannan myds toisessa romaninaisten terveysoikeuksia koskevassa yksildvalituksessa 110/2016 Poh-
jois-Makedoniaa vastaan.

3.4 Yhteenveto

Kaikkinaisen naisten syrjinnan poistamista koskeva YK:n yleissopimus eli naisten oikeuksien sopi-
mus tavoittelee naisten ja miesten vélistd tasa-arvoa ja naisten ihmisoikeuksien taysiméaardaista toteu-
tumista ilman syrjintad. Naisten oikeuksien sopimuksen 2 artiklassa maarataan, ettd sopimusvaltiot
tuomitsevat naisten syrjinnén kaikki muodot ja sopivat siitd, ettd ryhtyvét kaikin asianmukaisin kei-
noin viipymatta poistamaan naisiin kohdistuvaa syrjintad, ja tdméan saavuttamiseksi sopimusvaltiot
sitoutuvat 2 artiklan a—g alakohdissa mainittuihin erityisiin toimenpiteisiin.

Yleissopimuksen 2 artikla maarittelee sopimusvaltioiden yleiset oikeudelliset velvollisuudet, ja nais-
ten oikeuksien komitean yleisen suosituksen nro 28 mukaan artikla on erityisen tarkeé yleissopimuk-
sen tdyden ymmartdmisen kannalta ja muita sopimusmaarayksia tulkittaessa. Sopimusvaltioilla on
yleinen oikeudellinen velvollisuus kunnioittaa, suojella ja toteuttaa naisten oikeus syrjimattémyyteen
ja tasa-arvoon. Sopimusvaltioiden on pidattaydyttava kaikenlaisista naisia syrjivisté toimista ja suo-
jattava naisia kolmannen osapuolen tekemiltd oikeudenloukkauksilta. VVelvollisuus toteuttaa naisten
oikeus syrjimattomyyteen ja tasa-arvoon edellyttaa, ettd sopimusvaltiot toteuttavat laajasti toimenpi-
teitd varmistaakseen, etté naisilla ja miehilla on yhdenvertaiset oikeudet oikeudellisesti ja tosiasialli-
sesti. Sopimusvaltioiden on ryhdyttavé kaikin asianmukaisin keinoin viipymaétta poistamaan naisiin
kohdistuvaa syrjintaa.

Naisten oikeuksien sopimuksen 12 artiklassa ja 14 artiklan 2 kohdan b alakohdassa maarataan naisten
oikeudesta terveyteen. Naisilla on oikeus saada terveydenhoitoa ja palveluja samoin perustein kuin
miehilld, ja samalla naisten erityiset terveystarpeet on otettava asianmukaisesti huomioon. Naisten
oikeuksien sopimuksen 12 artikla vaatii sopimusvaltioita poistamaan kaikenlaisen syrjinnén, jota nai-
set kohtaavat terveyspalveluihin paasyssa koko heidan elinkaarensa ajan ja erityisesti perhesuunnit-
telussa, raskauden aikana ja synnytyksen jalkeen.

Sopimusvaltioilla on velvollisuus ryhtya kaikkiin asianmukaisiin lainsdadannallisiin, oikeudellisiin,
hallinnollisiin, budjettiin liittyviin, taloudellisiin ja muihin toimenpiteisiin tdysimaaréisesti kaytetta-
vissa olevien resurssiensa puitteissa taatakseen, ettd naisten oikeus terveydenhoitoon toteutuu. Nai-
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silla on oikeus p&asta oikea-aikaisesti kohtuuhintaisten ja laadukkaiden terveyspalveluiden piiriin il-
man syrjintad. Yleisen suosituksen mukaan sopimusvaltioiden tulisi poistaa esteet, kuten korkeat ter-
veyspalvelumaksut, joita naiset kohtaavat pyrkiessaan terveyspalvelujen piiriin.

Y leisessé suosituksessa nro 24 todetaan, etta sopimusvaltion toimenpiteet naisiin kohdistuvan syrjin-
nén poistamiseksi ovat riittdmattémia, jos sopimusvaltion terveydenhuoltojérjestelmésté puuttuvat
palvelut, joilla ehkdistadn, tunnistetaan ja hoidetaan erityisesti naisille tyypillisia terveysongelmia tai
sairauksia. Erikseen todetaan, ettd sopimusvaltioiden tulisi taata oikea-aikainen paasy laajoihin per-
hesuunnittelun, lisdantymisterveyden ja seksuaaliterveyden palveluihin. Naisten oikeuksien komitea
on korostanut naisten oikeutta seksuaali- ja lisddntymisterveyden palveluihin sekd raskauteen ja syn-
nytykseen liittyviin palveluihin.

Yksilovalituksen 110/2016 ratkaisussa naisten oikeuksien komitea on toistanut tulkintansa siit4, etta
naisten oikeuksien sopimuksen 12 artiklan mukaisesti sopimusvaltioissa tulisi kiinnittaa erityista huo-
miota haavoittuvassa ja epaedullisessa asemassa oleviin ryhmiin kuuluvien naisten ja tytt6lapsien
terveystarpeisiin ja oikeuksiin. Sopimusvaltioiden tulisi ryhtya toimenpiteisiin, joilla poistetaan es-
teet, joita naisilla on terveydenhoitopalvelujen saatavuudessa. Naisten oikeuksien komitea on katso-
nut, ettd naisilla on oikeus paasta oikea-aikaisesti ja kohtuulliseen hintaan terveyspalvelujen piiriin ja
erityisesti lisdéntymisterveyteen liittyviin palveluihin, ja kun sopimusvaltio Pohjois-Makedonia ei
jarjestanyt mitéan tallaisia terveyspalveluja darimmaisen koyhille ja moniperusteista syrjintdd koh-
danneille, raskaana olleille romaninaisille, se syyllistyi sopimusvelvoitteidensa rikkomiseen.
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4 Kaikkinaisen rotusyrjinnan poistamista koskeva kansainvalinen yleissopimus

Kaikkinaisen rotusyrjinnan poistamista koskevan kansainvélisen yleissopimuksen (SopS 37/1970,
CERD) tavoitteena on ehkaéista rodun, ihonvarin, syntyperan tai kansallisen tai etnisen alkuperéan pe-
rusteella tapahtuvaa syrjintaa. Valtioiden tulee kaikin mahdollisin keinoin pyrkid ehkaiseméaan rasis-
mia yleensa seka erityisesti kriminalisoida rotusyrjinta ja kansanryhmaa vastaan kiihottaminen.

Rotusyrjinnan vastainen yleissopimus on allekirjoitettu ja saatettu Suomessa voimaan ja sopimuksen
maéaaraykset sitovat Suomea. Yleissopimuksen toimeenpanoa valvoo rotusyrjinnan poistamista kasit-
televd CERD-komitea, joka antaa yleisia suosituksia (general recommendations) sopimuksen artik-
lojen tulkinnasta tai muista yleissopimukseen liittyvisté aiheista. CERD-komitea on antanut 36 yleista
suositusta vuoteen 2021 mennessa. Suositukset ovat sisélloltadn varsin suppeita ja ne ohjaavat enim-
mékseen sopimusvaltioiden raportointia CERD-komitealle.

4.1 Sopimusvaltioiden yleiset velvollisuudet ja oikeus terveyteen

Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen 2 artiklassa ilmaistaan sopimusvaltioiden yleiset oikeudel-
liset velvoitteet. 2 artiklan 1 kohdan mukaan sopimusvaltiot tuomitsevat rotusyrjinnan ja sitoutuvat
kaikin asianmukaisin keinoin viipymatta ryhtymaan rotusyrjinnan poistamiseen sen kaikissa ilmene-
mismuodoissa seké kaikkien rotujen valisen ymmartamyksen edistdmiseen, ja tassa tarkoituksessa ne
sitoutuvat 2 artiklan muissa kohdissa mainittuihin erityisiin toimenpiteisiin.

Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen 1 artiklan 1 kohdan mukaan rotusyrjinnéllé tarkoitetaan
kaikkea rotuun, ihonvariin syntyperéan tahi kansalliseen tai etniseen alkuperadn perustuvaa erottelua,
poissulkemista tai etuoikeutta, jonka tarkoituksena tai seurauksena on ihmisoikeuksien ja perusva-
pauksien tasapuolisen tunnustamisen, nauttimisen tai harjoittamisen mitatdiminen tai rajoittaminen
poliittisella, taloudellisella, sosiaalisella, sivistyksellisella tai jollakin muulla julkisen elamén alalla.

Paperittomien henkil6iden kannalta on huomioitava etenkin yleissopimuksen 1 artiklan 2 kohta, jonka
mukaan rotusyrjinnan vastainen yleissopimus ei koske sité erottelua, poissulkemista, rajoittamista tai
etuoikeuksien myontamistd, jota tdmén yleissopimuksen sopimusvaltio harjoittaa kansalaisten ja ei-
kansalaisten vélilla. Yleissopimuksen 1 artiklan 3 kohdan mukaan mink&an téssa yleissopimuksessa
ei ole tulkittava vaikuttavan sopimusvaltioiden kansallisuutta, kansalaisuutta tai kansalaistamista kos-
kevaan lainsaadantoon edellyttéen, ettd tallaiset sddnnokset eivét aiheuta syrjintdd mitéén erityista
kansallisuutta kohtaan.

CERD-komitea on antanut 1 artiklan tulkinnasta yleisen suosituksen nro 30, jossa se kasittelee kan-
salaisuuteen perustuvaa syrjintaa.?? Komitean mukaan yleissopimuksen 1 artiklan 2 kohtaa on tulkit-
tava siten, ettd véltetaan yleisen syrjintékiellon heikentdminen. Néin ollen 1 artiklan 2 kohtaa ei pitéisi
tulkita siten, ettd se heikentdisi mill&&n tavoin erityisesti ihmisoikeuksien yleismaailmallisessa julis-
tuksessa, TSS-sopimuksessa ja kansalaisoikeuksia ja poliittisia oikeuksia koskevassa kansainvali-
sessa yleissopimuksessa tunnustettuja ja julistettuja oikeuksia ja vapauksia.

22 General recommendation No. 30 on discrimination against non-citizens.
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Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen 5 artiklassa mainitaan oikeus terveyteen ja artiklassa méaa-
rataan, ettd yleissopimuksen 2 artiklassa lueteltujen perusvelvoitusten mukaisesti sopimusvaltiot si-
toutuvat kieltdimaén ja lopettamaan rotusyrjinnén sen kaikissa muodoissa seka takaamaan jokaiselle
rotuun, ihonvariin tai kansalliseen tahi etniseen alkuperaan katsomatta yhdenvertaisuuden lain edessa
muun muassa taloudellisten, sosiaalisten ja sivistyksellisten oikeuksien osalta ja erityisesti muun mu-
assa silloin, kun on kyse oikeudesta yleiseen terveyden- ja ladkarinhoitoon, sosiaaliturvaan ja sosiaa-
lihuoltoon. Artiklan sisaltdma& oikeuksien luetteloa ei ole tarkoitettu tyhjentavéksi.

CERD-komitea on antanut 5 artiklaa koskevan yleisen suosituksen nro 20.2 Suositus on sisalléltdan
suppea, mutta komitea toteaa siing, ettd yleissopimuksen 5 artiklaan siséltyy sopimusvaltioiden vel-
vollisuus taata kansalaisoikeuksien, poliittisten, taloudellisten, sosiaalisten ja kulttuuristen oikeuksien
ja vapauksien toteutuminen ilman rotusyrjintdd. Yleissopimuksen 5 artikla edellyttdd syrjimatto-
myyttd, mutta se ei itsessadn luo kansalaisoikeuksia, poliittisia, taloudellisia, sosiaalisia tai kulttuuri-
sia oikeuksia, vaan artikla perustuu oletukselle, ettd ndma oikeudet ovat valmiiksi olemassa ja tun-
nustettuja. Jos sopimusvaltiossa rajoitetaan jotakin 5 artiklassa mainittua oikeutta, rajoituksen on ol-
tava tarkoitukseltaan ja vaikutuksiltaan sopusoinnussa yleissopimuksen 1 artiklan kanssa. Oikeuksien
rajoittaminen ei siis saa perustua tai johtaa rotusyrjintaan. Sopimusvaltion velvollisuutena on suojella
5 artiklassa mainittuja ja muita vastaavia oikeuksia ja vapauksia sekd varmistaa yleissopimuksen te-
hokas taytantéonpano.

Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen 5 artiklaan sisaltyy sopimusvaltioiden velvollisuus kieltada
ja poistaa rotusyrjinta kansalaisoikeuksien, poliittisten, taloudellisten, sosiaalisten ja kulttuuristen oi-
keuksien alalla. Kansalaisuuteen perustuvaa syrjintaé késittelevassa yleisessa suosituksessa nro 30
CERD-komitea toteaa, ettd vaikka jotkin ndista oikeuksista, kuten oikeus osallistua vaaleihin, &anes-
taa ja asettua ehdokkaaksi, voivat rajoittua vain valtion omiin kansalaisiin, ihmisoikeudet kuuluvat
periaatteessa kaikille ihmisille. Sopimusvaltioilla on velvollisuus taata kansalaisten ja muiden kuin
kansalaisten tasa-arvo ndiden oikeuksien kéytossa kansainvalisen oikeuden mukaisesti tunnustetussa
laajuudessa.

CERD-komitea katsoo, ettd yleissopimuksen mukaan kansalaisuuteen tai maahanmuuttostatukseen
perustuva erilainen kohtelu, jonka perusteita arvioidaan yleissopimuksen tavoitteiden ja tarkoitusten
perusteella, on syrjintaa, jos erilainen kohtelu ei tapahdu hyvéksyttavan paamaaran saavuttamiseksi
javalitut keinot eivat ole oikeassa suhteessa hyvaksyttavan paamaaran saavuttamiseen. Paperittomien
oikeutta terveydenhuollon palveluihin rajoitetaan Suomen lainsaddanndssa viime kédessa myos kan-
salaisuuteen ja maahanmuuttostatukseen palautuvin perustein. Rotusyrjinnén vastaisen sopimuksen
valossa paperittomien erilaiselle kohtelulle tulisi olla objektiivisesti arvioiden hyvéksyttavat perus-
teet.

CERD-komitea esittéa yleisessa suosituksessaan nro 30 joukon toimenpiteitd, joihin sopimusvaltioi-
den tulisi ryhtyd, jotta muiden kuin kansalaisten syrjinta sopimusvaltioissa voidaan poistaa. Yleising
toimenpiteind sopimusvaltioiden tulisi tarvittaessa tarkistaa ja arvioida uudelleen lainsdadant6a sen
varmistamiseksi, ettd kyseinen lainsdadanto on kaikilta osin yleissopimuksen mukainen ja etta erityi-
sesti 5 artiklassa mainittujen oikeuksien tosiasiallisen kayttdminen on mahdollista ilman syrjintaa.

23 General recommendation 20 on article 5 of the Convention.
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Sopimusvaltioiden tulisi my6s varmistaa, ettd lainsdéddantod, jossa taataan oikeudellinen suoja rotu-
syrjinnéltd, sovelletaan myds muihin kuin kansalaisiin heiddn maahanmuuttoasemastaan riippumatta,
ja etté lainsdéddannon taytantéonpanolla ei ole syrjivaa vaikutusta muihin kuin kansalaisiin.

TSS-oikeuksien osalta sopimusvaltioiden erityisend velvollisuutena on poistaa esteet, jotka estavat
muita kuin kansalaisia nauttimasta taloudellisista, sosiaalisista ja sivistyksellisista oikeuksistaan eten-
kin koulutuksen, asumisen, tydskentelyn ja terveyden alalla. Sopimusvaltioiden tulisi myds varmis-
taa, ettd ne kunnioittavat muidenkin kuin kansalaisten oikeutta riittavaan fyysisen ja psyykkisen ter-
veyden tasoon. Sopimusvaltioiden tulisi pidattaytya kieltdmasta tai rajoittamasta muiden kuin kansa-
laisten mahdollisuuksia paésta ehkaisevan, parantavan ja palliatiivisen hoidon palvelujen piiriin.

4.2 CERD-komitean muut kannanotot terveytta koskevasta oikeudesta

Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen valvonta perustuu ensi sijassa sopimusvaltioiden madréai-
kaisraportteihin. Sopimusvaltiot raportoivat sopimusvelvoitteiden tayttdmisestda CERD-komitealle,
joka arvioi raportin ja esittaa siihen liittyvat huomionsa ja suosituksensa paatelmissaan (concluding
observations). Suomi on jattanyt maaraporttinsa CERD-komitealle 23 kertaa ja viimeisin raportti on
annettu vuonna 2015.

CERD-komitea edellytti, ettd Suomi raportoi 23. maaraportissaan paperittomien oikeudesta tervey-
denhuoltoon. Raporttiin antamissaan péatelmissé CERD-komitea ilmaisi huolensa paperittomien
henkildiden vaikeuksista paastad muissa kuin kiireellisiss tilanteissa kohtuuhintaisten ja asianmukais-
ten terveyspalvelujen piiriin.?* Komitea suositteli Suomea ryhtymaan konkreettisiin toimenpiteisiin,
jotta paperittomat henkil6t paasisivat tehokkaasti kohtuuhintaisten ja asianmukaisten terveyspalvelu-
jen piiriin. Suomi antaa seuraavan maaraporttinsa CERD-komitealle elokuussa 2021.

CERD-komitea valvoo rotusyrjinndn vastaisen yleissopimuksen noudattamista kasitteleméalla myos
yksilovalituksia siten kuin yleissopimuksen 14 artiklassa maarataan. CERD-komitea on kaésitellyt
kaksi yksilovalitusta, jotka liittyvat yleissopimuksen 5 artiklan e kohdan 4 alakohtaan, joka koskee
oikeutta yleiseen terveyden- ja laakarinhoitoon, sosiaaliturvaan ja sosiaalihuoltoon.? Valitukset liit-
tyivat kuitenkin sosiaalietuuksiin eivétka oikeuteen saada terveydenhoitoa.

4.3 Yhteenveto

Kaikkinaisen rotusyrjinnan poistamista koskeva kansainvélinen yleissopimus (CERD) velvoittaa so-
pimusvaltioita tuomitsemaan kaikenlaisen rotusyrjinnan ja ryhtymaan viipymatta kaikkiin asianmu-
kaisin toimenpiteisiin sen poistamiseksi. Yleissopimuksessa méaritelld&n sopimusvaltioille yleisia oi-
keudellisia velvollisuuksia ja erityisid toimenpiteitd, joihin niiden on sitouduttava rotusyrjinnéan pois-
tamiseksi.

Rotusyrjinnan vastaisen yleissopimuksen 5 artikla liittyy oikeuteen saada terveydenhuoltoa ilman ro-
tusyrjintéa. Se ei itsessdan perusta oikeutta mihink&én terveydenhuollon palveluihin, vaan siind maa-
rataan, ettd sopimusvaltiot sitoutuvat kieltdmé&an ja lopettamaan rotusyrjinnén sen kaikissa muodoissa

24 Consideration of reports submitted by States parties under article 9 of the Convention - Twenty-third periodic reports
of States parties due in 2015 - Finland, CERD/C/FIN/23; Concluding observations on the twenty-third periodic report of
Finland CERD/C/FIN/CO/23.

%5 Communication 39/2006; Communication 42/2008.
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sekd takaamaan jokaiselle rotuun, ihonvériin tai kansalliseen tahi etniseen alkuperéan katsomatta yh-
denvertaisuuden lain edessa my6s TSS-oikeuksien ja terveyttd koskevan oikeuden osalta. Muita maa-
rayksié oikeudesta terveyteen ei ole kyseisessa yleissopimuksessa.

Rotusyrjinnan vastaisella yleissopimuksella on silti merkitysta erityisesti silloin, kun valtio kohtelee
kansalaisia ja muita kuin kansalaisia eri tavalla. Tahan liittyen CERD-komitea on antanut yleisen
suosituksen, jossa todetaan, ettd sopimusvaltioilla on velvollisuus taata kansalaisten ja muiden kuin
kansalaisten tasa-arvo muun muassa TSS-oikeuksien kaytossa kansainvélisen oikeuden mukaisesti
tunnustetussa laajuudessa.

CERD-komitea katsoo, etté yleissopimuksen mukaan kansalaisuuteen tai maahanmuuttostatukseen
perustuva erilainen kohtelu, jonka perusteita arvioidaan yleissopimuksen tavoitteiden ja tarkoitusten
perusteella, on syrjintad, jos erilainen kohtelu ei tapahdu hyvéksyttdvan pddmaaran saavuttamiseksi
javalitut keinot eivat ole oikeassa suhteessa hyvaksyttavan paaméaaran saavuttamiseen. Paperittomien
oikeutta terveydenhuollon palveluihin rajoitetaan Suomen lainsaadanndssa viime kédessa myos kan-
salaisuuteen ja maahanmuuttostatukseen palautuvin perustein. Rotusyrjinnan vastaisen sopimuksen
valossa myds paperittomien erilaiselle kohtelulle tulisi olla objektiivisesti arvioiden hyvaksyttavat
perusteet.

Sopimusvaltioiden tulisi tarvittaessa tarkistaa ja arvioida uudelleen lainsaddant6a sen varmista-
miseksi, ettd kyseinen lainsaddantd on kaikilta osin yleissopimuksen mukainen ja etté erityisesti 5
artiklassa mainittujen oikeuksien tosiasiallisen kayttdminen on mahdollista ilman syrjintdé. Sopimus-
valtioiden tulisi myds varmistaa, etté lainsdadantod, jossa taataan oikeudellinen suoja rotusyrjinnalta,
sovelletaan myds muihin kuin kansalaisiin heiddn maahanmuuttoasemastaan riippumatta, ja etta lain-
sadadannon taytantoonpanolla ei ole syrjivaa vaikutusta muihin kuin kansalaisiin.

TSS-oikeuksien osalta sopimusvaltioiden erityisend velvollisuutena on poistaa esteet, jotka estavat
muita kuin kansalaisia nauttimasta taloudellisista, sosiaalisista ja sivistyksellisista oikeuksistaan eten-
kin koulutuksen, asumisen, tydskentelyn ja terveyden alalla. Sopimusvaltioiden tulisi varmistaa, etta
ne kunnioittavat muidenkin kuin kansalaisten oikeutta riittdvaan fyysisen ja psyykkisen terveyden
tasoon. Sopimusvaltioiden tulisi pidattaytya kieltdmasta tai rajoittamasta muiden kuin kansalaisten
mahdollisuuksia pééstd ehkaisevan, parantavan ja palliatiivisen hoidon palvelujen piiriin.

Vuonna 2017 CERD-komitea on ilmaissut Suomelle huolensa paperittomien henkiliden vaikeuk-
sista paasta muissa kuin Kiireellisissa tilanteissa kohtuuhintaisten ja asianmukaisten terveyspalvelujen
piiriin. Komitea on suositellut Suomea ryhtymaén konkreettisiin toimenpiteisiin, jotta paperittomat
henkil6t paasisivat tehokkaasti kohtuuhintaisten ja asianmukaisten terveyspalvelujen piiriin. Odotet-
tavissa on, ettd komitea pyytdd Suomea raportoimaan tdman tavoitteen edistdmisestd seuraavassa
maaraportissa.
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Euroopan neuvoston ihmisoikeussopimukset

5 Uudistettu Euroopan neuvoston sosiaalinen peruskirja

Uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja (SopS 78-80/2002) on Euroopan neuvostossa laadittu ih-
misoikeussopimus, jonka tavoitteena on turvata ja edistaa sosiaalisia ja taloudellisia oikeuksia Euroo-
passa. Peruskirjassa turvatut oikeudet koskevat muun muassa asumista, terveyttd, koulutusta ja tyon-
tekoa, minka lisaksi sopimuksessa korostetaan ik&antyneiden, vammaisten henkiliden ja perheen
suojelua. Uudistettuun peruskirjaan sisaltyy kuusi osaa ja erottamattomana osana liite, joka sisaltad
joihinkin uudistetun peruskirjan maérayksiin liittyvia erityisia tulkintaohjeita.

Uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja on allekirjoitettu ja saatettu Suomessa voimaan, ja se on
Suomessa korvannut alkuperdisen Euroopan sosiaalisen peruskirjan. Peruskirjan méaéraysten sitovuus
eroaa YK:n ihmisoikeussopimuksista, silla peruskirjaan liittyvilla valtioilla on mahdollisuus itse har-
kita peruskirjan 20 artiklan rajoissa, mihin sopimusmaéarayksiin kyseinen valtio sitoutuu. Suomi on
hyvaksynyt suurimman osan peruskirjan maarayksista ja ndma hyvaksytyt maaraykset sitovat Suo-
mea.?

Uudistettu peruskirja koskee lahtokohtaisesti vain siihen liittyneiden valtioiden kansalaisia, ja perus-
kirjaan voivat liittyd vain Euroopan neuvoston jasenvaltiot, joita on 47. Vuoteen 2021 mennessa
Sveitsid lukuun ottamatta kaikki Euroopan neuvoston jasenvaltiot ovat saattaneet voimaan joko alku-
peraisen peruskirjan (27 valtiota) tai uudistetun peruskirjan (36 valtiota).?” Peruskirjaan liittyneet val-
tiot ovat sitoutuneet takaamaan siind mainitut oikeudet lahtokohtaisesti vain muiden sopimusvaltioi-
den kansalaisille, eli kyse on vastavuoroisuuteen perustuvasta sopimuksesta. Liitteessd maarataan
kuitenkin, etta laillisesti sopimusvaltion alueella oleskeleville pakolaisille ja valtiottomille henkilGille
on myonnettdva mahdollisimman edullinen kohtelu ja valtion on joka tapauksessa noudatettava pa-
kolaisia ja valtiottomia henkil6itd koskevia kansainvalisid sopimuksia, joihin se on sitoutunut. Liséksi
joissakin artikloissa on erityisid maarayksia niiden soveltamisalasta.

Uudistetun peruskirjan taytantdonpanon valvonta perustuu sopimusvaltioiden maéraaikaisraporttei-
hin uudistetun peruskirjan Il osan mééraysten soveltamisesta. Raportit tutkitaan Euroopan sosiaalis-
ten oikeuksien komiteassa, joka esittdd paatelmissaan (conclusions) oikeudellisen tulkintakannanot-
tonsa siitd, onko sopimusvaltion oikeustila sopusoinnussa vai ristiriidassa sopimusméaaraysten kanssa.
Raportit tutkitaan myos hallitusten valisessa komiteassa sekd Euroopan neuvoston ministerikomite-
assa, joka voi tarvittaessa antaa julkisia suosituksia sopimusvaltion lainsdddannon muuttamiseksi.

Uudistetun Euroopan sosiaalisen peruskirjan valvonta perustuu raportointivelvollisuuden liséksi jar-
jestokanteluille (collective complaints), joita koskeva lisapoytakirja (SopS 75-76/1998) antaa tietyt
edellytykset tayttaville kansainvélisille jarjestdille oikeuden tehda kanteluja peruskirjan maaraysten
soveltamisesta. Kantelu voi koskea vain vditetta siitd, ettd valtion lainsdadanto tai kaytantoé on perus-
kirjan maardysten kanssa ristiriidassa. Kantelut tutkii sosiaalisten oikeuksien komitea. Asianosaisten
valtioiden on kunnioitettava komitean paatoksia ja paatokset maérittelevat, kuinka peruskirjaa tulee

26 Suomi ei ole hyvaksynyt seuraavia uudistetun peruskirjan maarayksia: 3 artiklan 2 ja 3 kohta, 4 artiklan 1 ja 4 kohta, 7
artiklan 6 ja 9 kohta, 8 artiklan 1, 3 ja 5 kohta sekd 19 artiklan 10 kohta.

27 Euroopan neuvoston lista uudistettuun peruskirjaan liittyneista valtioista ja lista vanhaan peruskirjaan liittyneista valti-
oista.
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tulkita. Komitean paatokset eivat ole taytantoonpanokelpoisia kansallisessa oikeusjérjestelméssa,
mutta niilla on merkittéva vaikutus siihen, kuinka uudistetun peruskirjan maarayksié tulee tulkita. Jos
sosiaalisten oikeuksien komitea toteaa, ettd uudistetun peruskirjan méardyksia on loukattu, asiaa ké-
sitellddn my6s ministerikomiteassa, joka seuraa, mihin toimenpiteisiin sopimusvaltio on ryhtynyt
saattaakseen tilanteen vastaamaan peruskirjan vaatimuksia. Ministerikomitea antaa asiasta paatoslau-
selman (resolution), ja jos valtio ei osoita tehneensd muutoksia, ministerikomitea voi esittd4 sopimus-
valtiolle julkisen suosituksen (recommendation) asiassa vaadittavista toimenpiteista. Sill4, minka
kannan ministerikomitea esittaa paatoslauselmissa tai suosituksissa, ei ole merkitysta uudistetun pe-
ruskirjan madraysten oikeudellisen tulkinnan kannalta. Sosiaalisten oikeuksien komitea on painotta-
nut, ettd vain silla on toimivalta paattaa, onko sopimusvaltion lainsdéddanté sopusoinnussa uudistetun
peruskirjan kanssa, eika ministerikomitealla ole mahdollisuutta puuttua tdhén juridiseen arvioon eika
se voi muuttaa sosiaalisten oikeuksien komitean tekemia paitoksia.?® Tama ilmenee myos jérjesto-
kanteluja koskevasta lisapoytikirjan 8 ja 9 artiklasta seké lisapoytikirjaa selittavasta raportista.?®

5.1 Sopimusvaltioiden yleiset oikeudelliset velvoitteet

Sosiaalisten oikeuksien komitea tekee tulkintoja uudistetun peruskirjan artikloista paatelmissaan seka
jarjestokanteluratkaisuissa, ja ndista tulkinnoista laaditaan yhteenvetoja (digest). Uusin yhteenveto
on vuodelta 2018, ja sosiaalisten oikeuksien komitea on késitellyt siind sopimusvaltioiden yleisia
oikeudellisia velvollisuuksia seké jokaista uudistetun peruskirjan artiklaa erikseen.*® Sosiaalisten oi-
keuksien komitea on painottanut yhteenvedossa, ettd uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja on
ihmisoikeussopimus, ja ettd Euroopan sosiaalinen peruskirja suunniteltiin ihnmisoikeusinstrumentiksi,
joka taydentaa kansalais- ja poliittisia oikeuksia turvaavaa Euroopan ihmisoikeussopimusta. Komi-
tean mukaan sosiaalinen peruskirja on eléva instrumentti, joka on omistettu sita innoittaneille ihmis-
arvon, autonomian, tasa-arvon ja solidaarisuuden arvoille. Komitea katsoo, ettd valtiosopimusoi-
keutta koskevan Wienin yleissopimuksen (SopS 33/1980) 31 artiklan nojalla uudistettua peruskirjaa
tulee tulkita sen tavoitteista ja tarkoituksesta kasin (teleologinen tulkinta). T&mén taustan huomioi-
minen on olennaista, kun arvioidaan komitean tekemia paatoksia ja tulkintoja.

Sopimusvaltiot vastaavat uudistetun peruskirjan taytantoonpanosta, ja niilla on siihen liittyvié yleisia
velvollisuuksia. Komitean mukaan uudistetun peruskirjan tavoitteena ja tarkoituksena ei ole suojella
ihmisoikeuksia ainoastaan teoreettisella tasolla, vaan myos kaytannéssa. Uudistetun Euroopan sosi-
aalisen peruskirjan taytantéonpano edellyttad, etta sopimusvaltiot ryhtyvat paitsi oikeudellisiin, myos
kaytannon toimiin peruskirjassa tunnustettujen oikeuksien taysimaaraiseksi toteuttamiseksi. Komitea
korostaa, ettd uudistetun peruskirjan taytantéonpano edellyttaa, ettd sopimusvaltiot myds varmistavat,
ettd kaytdssa on resursseja ja toimintamenetelmid, jotka ovat tarpeellisia, jotta perusoikeuskirjassa
maéadritetyt oikeudet toteutuvat tdysiméaaraisesti.

28 K. Confédération Francaise de I’Encadrement (CFE CGC) v. France, Complaint No. 16/2003, decision on the merits
of 12 October 2004, 8§ 20-21 seké& Defence for Children International (DCI) v. Netherlands, Complaint No. 47/2008,
decision on the merits of 20 October 2009, §§ 20-22.

2% European Treaty Series - No. 158. Explanatory Report to the Additional Protocol to the European Social Charter
Providing for a System of Collective Complaints, Strasbourg, 9.X1.1995.

%0 Digest of the case law of the European Committee of Social Rights 2018.
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Komitean tulkinnan mukaan jotkin uudistetussa peruskirjassa turvatuista oikeuksista edellyttavat so-
pimusvaltioilta toimia valittomasti, ja osa oikeuksista pyritdan toteuttamaan asteittain kokonaisuu-
dessaan. Komitean tulkinta sopimusvaltioiden velvollisuuksista on siis varsin samankaltainen kuin
YK:n valvontaelinten tekemét tulkinnat. Komitea on katsonut, etti oikeuksien toteuttaminen asteit-
tain tulee kysymykseen silloin, jos taytantédnpano on erityisen monimutkaista ja siihen sisaltyy huo-
mattavia taloudellisia kustannuksia. Naissakin tapauksissa sopimusvaltion velvollisuutena on silti
pyrkié saavuttamaan peruskirjan sisaltamat tavoitteet kohtuullisen ajan kuluessa ja niin, etté edistys
on mitattavissa ja sopimusvaltio hyodyntéa tadysimadraisesti kaytettavissa olevat resurssinsa. Liséksi
sopimusvaltioiden on kiinnitettava erityista huomiota siihen, miten asteittainen toteuttaminen ja teh-
dyt valinnat vaikuttavat kaikista haavoittuvaisimmassa asemassa oleviin henkil6ihin.

Toinen sopimusvaltioiden yleinen velvoite liittyy syrjimattémyyteen. Uudistetun peruskirjan V osan
E artiklassa méaarataan, etta tdman peruskirjan mukaiset oikeudet turvataan ilman rotuun, ihonvariin,
sukupuoleen, kieleen, uskontoon, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen, kansalliseen tai yhteiskun-
nalliseen alkuperéan, terveyteen, kansalliseen vahemmistéon kuulumiseen, syntyperéén tai muuhun
asemaan perustuvaa syrjintaa. Sosiaalisten oikeuksien komitea on tulkinnut, ettd uudistetun peruskir-
jan E artiklassa kielletd&n sek& suora syrjinté ettd kaikki epdasuoran tai valillisen syrjinndn muodot.
Komitean mukaan erilainen kohtelu on syrjintad, jos sille ei ole objektiivista ja perusteltua syyta,
toisin sanoen silla ei tavoitella hyvaksyttavid paaméaaria tai kaytetyt keinot eivat ole kohtuullisessa
suhteessa tavoiteltuihin paamaariin ndhden. Komitean mukaan E artiklalla ei ole itsendista merkitysta,
vaan sita tulee soveltaa yhdessa muiden artiklojen kanssa. Samalla sopimusvaltion toiminta, joka on
sopusoinnussa jonkin aineellisen artiklan kanssa, voi silti olla syrjintékiellon vastaista.

5.2 Oikeus terveyteen

Uudistetussa Euroopan sosiaalisessa peruskirjassa on useita sopimusmaarayksia, jotka liittyvat ter-
veysoikeuksiin. Osa maarayksista koskee tyonteon edellytyksia ja olosuhteita, minka vuoksi ne jaavét
tamén selvityksen ulkopuolelle. Sosiaalisten oikeuksien komitea on sisallyttanyt vuoden 2018 yh-
teenvetoon myos tulkintansa niisté artikloista, joissa maaratadn oikeudesta terveyteen tai terveyden-
huoltoon.3!

Uudistetun peruskirjan | osassa luetellaan yleisesti kaikki sen suojaamat oikeudet ja periaatteet. Tdma
merkitsee, ettd sopimusvaltio hyvaksyy luettelon oikeudet ja periaatteet toimintansa tavoitteiksi”, ja
pyrkii kaikin sopivin kansallisin ja kansainvalisin keinoin luomaan sellaiset olosuhteet, joissa luetel-
lut oikeudet ja periaatteet ovat tehokkaasti toteutettavissa. Peruskirjan | osan 11 kohdassa mainitaan
oikeus tai periaate, jonka mukaan “’jokaisella on oikeus kayttdd hyvédkseen kaikkia toimia, joiden
avulla han voi saavuttaa parhaan mahdollisen terveydentilan”.

Uudistetun peruskirjan 11 osassa luetellaan peruskirjan takaamat oikeudet ja 11 osaan siséltyy 11 ar-
tikla, joka koskee oikeutta terveyden suojeluun. Suomi on ilmoittanut, etta se pitda 11 artiklaa kaikilta
osin itseddn sitovana. Artiklassa maarataan, ettd varmistaakseen, ettd oikeutta terveyden suojeluun
voidaan kayttaa tehokkaalla tavalla, sopimuspuolet sitoutuvat, joko suoraan tai yhteisty6ssa julkisten

31 Digest of the case law of the European Committee of Social Rights 2018, s. 128-132.
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tai yksityisten jarjestdjen kanssa, ryhtymaan asianmukaisiin toimiin, joiden tarkoituksena on muun
muassa:

1. poistaa terveytta heikentavat syyt mahdollisuuksien mukaan,

2. jarjestaa neuvontapalveluja ja valistusta terveyden edistamiseksi ja rohkaista henkilokohtai-
sen vastuun ottamista terveytta koskevissa asioissa,

3. ehkaisté tartuntatauteja, kansantauteja ja muita sairauksia seka onnettomuuksia mahdollisuuk-
sien mukaan.

Sosiaalisten oikeuksien komitea on todennut, ettd uudistetun Euroopan sosiaalisen peruskirjan 11 ar-
tikla oikeudesta terveydensuojeluun tdydentdd Euroopan ihmisoikeussopimuksen 2 ja 3 artikloja (oi-
keus eldmaan ja kidutuksen kielto). Kummankin ihmisoikeussopimuksen artiklat liittyvéat erottamat-
tomasti toisiinsa, silla ihmisarvo on kummankin sopimuksen perusteella eurooppalaisen ihmisoikeus-
jarjestelman perustavanlaatuinen arvo ja koko ydin, ja terveydenhuolto taas on perusedellytys ihmis-
arvon sailymiselle. Sosiaalisten oikeuksien komitea tulkitsee 11 artiklaa niin, etta sen tulkinnat olisi-
vat linjassa YK:n ja muiden kansainvélisten ihmisoikeussopimuksien tulkintojen kanssa.

Sosiaalisten oikeuksien komitean mukaan uudistetun peruskirjan 11 artiklassa vahvistetaan oikeus
korkeimpaan mahdolliseen terveydentilaan sek& oikeus saada terveydenhuoltoa (right to the highest
possible standard of health and the right of access to health care). Komitea tulkitsee terveyden kési-
tettd laajasti ja viittaa WHO:n madritelméaan, jonka mukaan terveys tarkoittaa taydellisen fyysisen,
henkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tilaa eika pelkéstaan sairauden tai vaivan puuttumista. Komitean
mukaan 11 artiklasta seuraa sopimusvaltioille laaja joukko positiivisia ja negatiivisia velvollisuuksia.
Sopimusvaltioiden tulee ryhtya ennakollisin ja positiivisiin toimiin, jotta jokainen voisi nauttia kor-
keimmasta saavutettavissa olevasta terveydentasosta. Samalla niiden on pidattaydyttava kaikista toi-
mista, joilla puututaan suoraan tai epésuorasti oikeuteen nauttia terveydesta.

Access to health care -aspektin osalta komitea on tulkinnut, ettd 11 artiklan 1 kohta, jossa viitataan
terveyttd heikentavien syiden poistamiseen, tarkoittaa k&ytdnndssd muun muassa sitd, ettd sopimus-
valtioiden on taattava kaikille yksil6ille paasy terveydenhuollon piiriin ja terveydenhuoltojérjestel-
man taytyy olla koko vieston saavutettavissa.®? Oikeus terveydenhuoltoon edellyttda komitean mu-
kaan muun muassa sité, ettd terveydenhuollosta aiheutuvien kustannuksien tulisi olla ainakin osittain
koko yhteisdn vastuulla. Lisaksi terveydenhuollon kustannuksien ei pidé aiheuttaa yksittaiselle ihmi-
selle liian suurta taakkaa ja terveydenhuoltojarjestelman rahoituksen ei tule koostua paaasiallisesti
asiakkaiden itse maksamista maksuista (out-of-pocket payments). Valtioiden tulisi tehd&d toimenpi-
teitd kaikista epaedullisimmassa asemassa oleville potilaille aiheutuvan taloudellisen kuormituksen
vahentamiseksi.

Liséksi hoidon saatavuutta koskevissa ehdoissa tulisi komitean mukaan huomioida Euroopan neu-
voston parlamentaarisen yleiskokouksen suositus 1626 (2003), jossa kehotetaan neuvoston jésenval-
tioita ottamaan terveydenhuoltojérjestelmansa menestyksen mittariksi kaikkien ihmisten tehokkaan

%2 Digest of the case law of the European Committee of Social Rights 2018, s. 130-131; Defence for Children International
(DCI) v. Belgium, Complaint No. 69/2011, Decision on the merits on 23 October 2012 §100.
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ja syrjimattoman paasyn terveydenhuoltoon, joka on perustava ihmisoikeus.3® Hoitoon paasyn on pe-
rustuttava kansallisella tasolla sovittuihin lapinékyviin kriteereihin ja niissa on otettava huomioon
riski potilaan Kliinisen tilan tai elamanlaadun heikkenemisesté.

Komitea katsoo, ettd sopimusvaltioiden on jarjestettavd asianmukainen ja oikea-aikainen hoito syrji-
méttdmyyden pohjalta, seksuaali- ja lisédntymisterveyden palvelut mukaan lukien. T&sté seuraa, etta
terveydenhuoltojarjestelmd, joka ei vastaa naisten erityisiin terveystarpeisiin, ei voi olla sopusoin-
nussa uudistetun peruskirjan 11 artiklan kanssa tai yhdessd 11 artiklan kanssa luetun E artiklan
kanssa. Uudistetun peruskirjan 11 artiklan 2 kohtaa sosiaalisten oikeuksien komitea on tulkinnut niin,
ettd se edellyttad, etta kaikkialla maassa on oltava tarjolla maksuttomat ja sadnnolliset laakarin kon-
sultaatiot ja seulonnat raskaana oleville naisille ja lapsille.

5.3 Oikeus lagkintdapuun

Uudistetun peruskirjan 13 artiklassa méaratddn oikeudesta sosiaaliavustukseen ja l&d&kinnélliseen
apuun. Suomi on ilmoittanut, etta se pitaa 13 artiklaa kaikilta osin itseddn sitovana. Artiklan mukaan
varmistaakseen, ettd oikeutta sosiaaliavustukseen ja laakinnalliseen apuun voidaan kéyttaa tehok-
kaalla tavalla, sopimuspuolet sitoutuvat:

1. varmistamaan, ettd jokaiselle, jolla ei ole riittavia tuloja tai varoja ja joka ei pysty hankkimaan
tallaisia tuloja tai varoja joko omin avuin tai muista lahteistg, etenkin sosiaaliturvajérjestelman
tarjoamista etuuksista, annetaan riittdvaa apua ja sairastapauksissa kyseisen tilan vaatimaa
hoitoa,

2. varmistamaan, etté tallaista apua saavien henkildiden poliittisia tai sosiaalisia oikeuksia ei
tasta syysté rajoiteta,

3. madraamaan, etta jokainen voi saada tarvitsemaansa neuvontaa ja henkildkohtaista apua tar-
koitukseen sopivien julkisten tai yksityisten palvelujen avulla, asianomaisen tai hanen per-
heenséd hadan ehkaisemiseksi, poistamiseksi tai lievittdmiseksi,

4. soveltamaan tdmén artiklan 1, 2 ja 3 kohdan méaréayksia tasapuolisesti omiin kansalaisiinsa ja
muiden sopimuspuolten kansalaisiin, jotka laillisesti oleskelevat niiden alueella, Pariisissa 11
paivana joulukuuta 1953 allekirjoitetun, sosiaali- ja ladkintdapua koskevan eurooppalaisen
yleissopimuksen asettamien velvoitteiden mukaisesti.

Uudistetun peruskirjan 13 artiklan turvaama oikeus sosiaali- ja ladkintdapuun kattaa viimesijaisen
toimeentuloturvan seka kiireellisen hoidon. Sosiaalisten oikeuksien komitea on koonnut tulkintansa
lagkintaavusta vuoden 2018 yhteenvetoon.3* Komitean mukaan 13 artiklan 1 kohta edellyttia, etta
jokaisella henkil6lla, jolla ei ole riittdvia tuloja tai varoja, on oltava oikeus sairastapauksissa kyseisen
tilan vaatimaa hoitoa maksuttomasti (’free of charge”). Tassa yhteydessa la&kintdapuun siséltyy ko-
mitean mukaan ilmainen tai tuettu terveydenhuolto tai maksut, joiden avulla henkil6t voivat maksaa
terveydentilansa edellyttdmén hoidon.

33 Parliamentary Assembly, Recommendation 1626 (2003).
34 Digest of the case law of the European Committee of Social Rights 2018, s. 145.
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Y hteenvedossaan komitea on viitannut tapaukseen European Roma Rights Centre (ERRC) v. Bulga-
ria, jossa oli kyse Bulgarian lainsdadantoon siséltyneesta hoitokulujen korvausmekanismista, joka
tosiasiassa rajoitti romanien paasya terveydenhuollon piiriin.>> Mekanismi kattoi varattomien henki-
I6iden sairaalakulut vain yhden vuoden ajalta eikd perusterveydenhuollon tai erikoissairaanhoidon
avohoidon kustannuksia korvattu ollenkaan, vaikka varaton henkil6 saattaisi tarvita kyseisia palve-
luja. Kun otettiin huomioon peruskirjan 13 artiklan 1 kohta ja tulkinta, joka mukaan varattomille
henkil6ille tulisi myontéé taloudellista apua tarvittavan hoidon hankkimiseksi tai hoito tulisi tarjota
maksuttomasti, komitea katsoi, ettd Bulgarian toimenpiteet ja korvausmekanismi terveydenhuollon
jarjestamiseksi sairastuneille koyhille tai sosiaalisesti haavoittuvaisille henkiloille eivét olleet riitté-
vid. Nain ollen Bulgaria rikkoi peruskirjan 13 artiklan 1 kohdan maaraysta.

Sosiaalisten oikeuksien komitea on todennut, etta silla ei ole kompetenssia maaritell&, mita hoitoon
tulee siséltya tai rajautuuko hoito sairauden hoitamiseen tai missé hoitoa pitéisi antaa. Komitea on
kuitenkin todennut, ettd oikeutta saada laakintdapua ei tulisi rajata vain kiireellisiin tilanteisiin. Li-
séksi jarjestelmd, joka korvaa kulut vain tietylta ajalta tai ei kata potilaan tarvitsemaa perus- tai eri-
koissairaanhoidon avohoitoa, ei ole riittdva takaamaan terveydenhoitoa sairastuneille kdyhille tai so-
siaalisesti haavoittuvaisessa asemassa oleville henkildille. My6dsk&an sairauden vakavuusaste ei saisi
olla tekija, jonka perusteella kieltdydytaan antamasta laakintaapua.

5.4 Lasten oikeus terveyteen ja ladkintdapuun

Monet uudistetun peruskirjan maarayksisté takaavat nimenomaisesti oikeuksia ja erityista suojelua
lapsille ja nuorille. Uudistetun peruskirjan I osan mukaan sopimuspuolet hyvéksyvat toimintansa ta-
voitteeksi muun muassa sen, etté lapsilla ja nuorilla on oikeus erityiseen suojeluun niité fyysisié ja
moraalisia vaaroja vastaan, joille he joutuvat alttiiksi (kohta 7) ja etté lapsilla ja nuorilla on oikeus
asianmukaiseen sosiaaliseen, oikeudelliseen ja taloudelliseen suojeluun (kohta 17). Uudistetussa pe-
ruskirjassa lapsella tarkoitetaan alle 18-vuotiasta henkil6a.

Uudistetun peruskirjan 17 artiklassa méérataéan lasten ja nuorten oikeudesta sosiaaliseen, oikeudelli-
seen ja taloudelliseen suojeluun ja artikla liittyy terveyttd koskevaan oikeuteen. Suomi on ilmoittanut,
ettd se pitdd 17 artiklaa kaikilta osin itsedén sitovana. Uudistetun peruskirjan 17 artiklan mukaan
varmistaakseen, etté lasten ja nuorten oikeutta kasvaa sellaisessa ymparistdssa, joka kannustaa heidén
persoonallisuutensa seka fyysisten ja psyykkisten ominaisuuksiensa taysipainoista kehitysta, voidaan
kayttaa tehokkaalla tavalla, sopimuspuolet sitoutuvat, joko suoraan tai yhteistydssé julkisten ja yksi-
tyisten jarjestojen kanssa, ryhtymaan kaikkiin tarvittaviin toimiin, joiden tarkoituksena on:

1) a) varmistaa, etta lapset ja nuoret, ottaen huomioon heidén vanhempiensa oikeudet ja velvol-
lisuudet, saavat heidén tarvitsemansa huolenpidon, tuen, kasvatuksen ja koulutuksen, erityi-
sesti perustamalla ja yllapitamélla tahan tarkoitukseen riittavié ja sopivia laitoksia ja palve-
luja,

b) suojella lapsia ja nuoria laiminlyonneiltd, vékivallalta tai hyvaksikaytolta,

% European Roma Rights Centre (ERRC) v. Bulgaria, complaint No. 46/2007, Decision on the merits of 3 December
2008.

3% European Roma Rights Centre (ERRC) v. Bulgaria, complaint No. 46/2007, Decision on the merits of 3 December
2008, §44.
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c) taata valtion taholta suojelu ja erityinen apu lapsille ja nuorille, jotka valiaikaisesti tai py-
syvésti eivét saa perheensa tukea,

2) jarjestaa lapsille ja nuorille maksuton perusopetus seka rohkaista heitd kaymaan sdannollisesti
koulua.

Sosiaalisten oikeuksien komitea tulkitsee 17 artiklaa YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksen va-
lossa, sillé artikla 17 on laadittu yleissopimuksen innoittamana ja komitea viittaa myos valtiosopi-
musoikeutta koskevan Wienin yleissopimuksen 31 artiklan 3 kohdan c alakohtaan, jonka mukaan
valtiosopimusten tulkinnassa tulee ottaa huomioon kaikki osapuolten vélisissa suhteissa sovelletta-
vissa olevan kansainvélisen oikeuden asiaan vaikuttavat sddnnot. Kaikki Euroopan neuvoston jasen-
valtiot ovat ratifioineet lapsen oikeuksien yleissopimuksen. Sosiaalisten oikeuksien komitea on talla
perusteella ottanut jarjestokanteluratkaisuissaan huomioon sen, millaisia tulkintoja lapsen oikeuksien
yleissopimuksesta on esitetty, ja komitea on esimerkiksi noudattanut periaatetta lapsen edun ensisi-
jaisuudesta lapsia koskevissa ratkaisuissa.>’

Sosiaalisten oikeuksien komitea on katsonut, ettd uudistetun peruskirjan 17 artikla takaa myos laitto-
masti maassa oleskeleville lapsille ja maahan yksin saapuneille lapsille oikeuden hoitoon ja avustuk-
seen, mukaan lukien ladkintdapuun. Sopimusvaltioiden on toteutettava tarvittavat ja asianmukaiset
toimenpiteet, jotta tallaisille alaikaisille taataan myos heidéan tarvitsemansa hoito ja apu seka suoja
kaltoinkohtelulta, véakivallalta tai hyvéksikéytolta, joka muodostaa vakavan uhan heidan tarkeimpien
perusoikeuksiensa kunnioittamiselle, kuten oikeuden elaméaan, psyykkiseen ja fyysiseen koskematto-
muuteen sek& ihmisarvon kunnioittamiseen.

5.5 Terveytta koskevan oikeuden henkil6llinen soveltamisala

Paperittomien henkildiden oikeus terveyteen uudistetun sosiaalisen peruskirjan nojalla ei ole ollut
yksiselitteinen asia, silla uudistetun Euroopan sosiaalisen peruskirjan liitteen 1 kohdassa méaéaratééan
soveltamisalasta suojeltujen henkil6iden osalta, ettd jollei 12 artiklan 4 kohdassa ja 13 artiklan 4 koh-
dassa toisin méarata, ulkomaalaiset kuuluvat 1-17 artiklan ja 20-31 artiklan soveltamisalaan vain,
jos he ovat muiden sopimuspuolten kansalaisia ja asuvat laillisesti tai tyoskentelevat sd&dnnollisesti
kyseessa olevan sopimuspuolen alueella, edellyttden kuitenkin, ettd naita artikloja tulkitaan 18 ja 19
artiklan mééraysten mukaisesti. T&ma tulkinta ei esta sopimuspuolta myontdmasta vastaavia oikeuk-
sia myos muille henkildille. Henkil6llisen soveltamisalan rajaus estdd sanamuotonsa perusteella mui-
den kuin sopimusvaltioiden kansalaisten nauttiman suojan. Se my®os estéisi suojan sopimusvaltioiden
kansalaisilta, jotka eivét asu tai tyoskentele valtiossa, mutta oleskelevat siella muuten laillisesti. Lait-
tomasti valtion alueella oleskelevat henkil6t eivat saisi sanamuodon perusteella suojaa ollenkaan.

Sosiaalisten oikeuksien komitea on todennut, etta valtioilla on kansainvalisen oikeuden mukaisesti
oikeus kontrolloida alueellaan ulkomaan kansalaisten maahan tuloa, maassa oleskelua sekd maasta
poistamista. Tdma merkitsee my0s sitd, ettd valtio voi sindnsé kohdella eri tavalla maassa laillisesti
oleskelevia ja maassa laittomasti oleskelevia henkil6itd. Kuitenkin valtioiden on sovitettava yhteen

37 Esim. Defence for Children International (DCI) v. Belgium, Complaint No. 69/2011, decision on the merits of 23
October 2012 §32; Defence for Children International (DCI) v. Netherlands, Complaint No. 47/2008, decision on the
merits of 20 October 2009 §29.
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maahanmuuttajien perustavanlaatuiset ihmisoikeudet ja kansallinen maahanmuuttolainsédadantd. So-
siaalisten oikeuksien komitea tulkitsee uudistettua peruskirjaa sen tavoitteista ja tarkoituksesta kasin
osana muuta ihmisoikeusséantelya, misté seuraa, etta henkilollistd soveltamisalaa tulkitaan laveam-
min ja myos laittomasti maassa oleskelevat henkil6t kansalaisuudestaan riippumatta voivat tulla pe-
ruskirjan soveltamisen piiriin.

Sosiaalisten oikeuksien komitea on esittanyt vuoden 2018 yhteenvedossa linjauksia siita, kuinka hen-
kilollisen soveltamisalan rajoitusta tulisi tulkita paperittomien henkildiden terveyttd koskevan oikeu-
den osalta. Yhteenvedossa esitetyt linjaukset perustuvat sosiaalisten oikeuksien komitean p&&telmiin
valtioiden mééaradaikaisraporteista sek& paatoksiin jarjestokanteluasioissa, joten seuraavassa on esi-
tetty keskeisimmissa ratkaisuissa tehdyt tulkinnat laittomasti maassa oleskelevien maahanmuuttajien
(migrants in an irregular situation) oikeudesta terveydenhuoltoon tai Kiireelliseen laékintaapuun seka
access to health care -aspektista.

5.5.1 International Federation of Human Rights Leagues (FIDH) v. France, 2004

Ratkaisussa International Federation of Human Rights Leagues (FIDH) v. France kasiteltiin laitto-
masti Ranskassa oleskelevien alaikaisten ja aikuisten maahanmuuttajien oikeutta terveydenhuol-
toon.®® Ranskan lainsdadannén mukaan tietyt ehdot tayttavat, mutta laittomasti maassa oleskelevat
maahanmuuttajat olivat oikeutettuja valtion laakintdapuun (4ide Médicale d’Etat, AME) ja siten ra-
joitetusti hoitokustannusten korvauksiin, ja ne henkil6t, jotka eivat tayttaneet valtion ld&kintdavun
edellytyksid, olivat kuitenkin oikeutettuja saamaan héatatapauksissa ja henked uhkaavissa tilanteissa
hoitoa. Kaikkien edunsaajien piti kuitenkin maksaa kiinted hinta avohoidon palveluista ja paivéhinta
sairaalahoidosta. Kantelun tehnyt jarjesto esitti, ettd Ranskan lainsaadanto rikkoi uudistetun perus-
Kirjan 13 ja 17 artiklan méaarayksia.

Komitea on tulkinnut uudistetun peruskirjan liitteessd olevaa soveltamisalan rajoitusta ja arvioinut
ensinnékin sitd, saavatko laittomasti maassa oleskelevat henkil6t suojaa 13 artiklan alla. Komitea on
ratkaisussaan painottanut uudistetun peruskirjan merkitysta ihmisoikeussopimuksena, jota tulkitta-
essa tulee huomioida muutkin ihmisoikeussopimukset sekd ihmisoikeuksien luonne universaaleina,
jakamattomina, toisiinsa liittyvind ja toisistaan riippuvaisina oikeuksina. Komitean mukaan peruskir-
jaa on tulkittava tavalla, joka antaa elamén ja merkityksen (life and meaning) perustavanlaatuisille
sosiaalisille oikeuksille, mist4 seuraa muun muassa se, etté ndiden oikeuksien rajoituksia on tulkittava
suppeasti ja niin, ettd oikeuden ydinaluetta ei loukata ja peruskirjan yleiset tavoitteet tayttyvat.

Komitean mukaan uudistetun peruskirjan liitteen henkil6llista soveltamisalaa koskeva maéarays liittyy
useisiin peruskirjan turvaamiin sosiaalisiin oikeuksiin ja se vaikuttaa niihin eri tavoin. Kéasilla olleessa
tapauksessa soveltamisalan rajoitus kosketti yksilon perustavanlaatuisia oikeuksia, silla rajoituksen
kohteena oli oikeus terveydenhuoltoon ja siten oikeus eldmaan ja ihmisarvo. Laittomien maahan-
muuttajien terveydenhoitoon padsya rajoittava lainsdédantd kohteli erityisen haitallisesti maahan-
muuttajalapsia, jotka olivat vaarassa jaada taysin ilman hoitoa asiakasmaksuvaatimuksen takia.

Komitea viittasi ratkaisussaan ihmisarvoon perustavanlaatuisena arvona seka eurooppalaisen oikeu-
den ytimen4, ja totesi, ettd terveydenhuolto on edellytys ihmisarvon séilymiselle. Komitean nékemys

38 International Federation of Human Rights Leagues (FIDH) v. France, Complaint No. 14/2003, Decision on the merits
of 3 November 2004.
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oli, etté lainsaadanto tai kaytanto, joka kieltad ulkomaan kansalaisilta oikeuden péésta laaketieteelli-
sen avun piiriin, on vastoin peruskirjan maarayksia, vaikka ndma henkil6ot oleskelisivat valtion alu-
eella laittomasti.

Ranskan lainsadadanto oli sopusoinnussa vanhan peruskirjan 13 artiklan kanssa, silla se takasi myos
laittomasti maassa oleskeleville henkil6ille hoitokuluja kattavan korvausjarjestelman tai ainakin hoi-
don kiireellisissd ja henkeé uhkaavissa tilanteissa. Sen sijaan Ranskan lainséadantd oli uudistetun
peruskirjan 17 artiklan vastainen. Uudistetun peruskirjan 17 artiklan 1 kohdan c alakohdan nojalla
valtion tulee jarjestad suojelu ja erityinen apu lapsille ja nuorille, jotka véliaikaisesti tai pysyvasti
eivat saa perheensa tukea. Kuitenkin yksin saapuneille, laittomasti maassa oleskeleville alaikéisille
maahanmuuttajille tarjottiin terveydenhoitoa vain tilanteissa, joissa oli kyse valittdmasta hengenvaa-
rasta, ja perheensé kanssa laittomasti maahan tulleet lapset paasivét hoitokulujen korvausjarjestelman
piiriin vasta oleskeltuaan tietyn ajan verran Ranskassa.

5.5.2 Defence for Children International (DCI) v. Netherlands, 2009

Tapauksessa Defence for Children International v. Netherlands kantelun tehnyt jarjesto esitti, etta
Alankomaat loukkasi uudistetun peruskirjan 31 artiklaa, kun laittomasti maassa oleskelevilla lapsilla
ei jarjestdon mukaan ollut laissa eika kaytdnnodssa oikeutta asuntoon. Tama merkitsi jarjestén mukaan
sitd, ettd samalla loukattiin muun muassa 11, 13 ja 17 artikloja eli lasten oikeutta terveyteen ja l&a-
kintdaapuun.®® Komitea katsoi, etta vaitteet uudistetun peruskirjan 11 ja 13 artiklojen loukkauksista
eivét olleet riittdvan perusteltuja, joten se ei ottanut niihin kantaa.

Sosiaalisten oikeuksien komitea muistutti kuitenkin uudistetun peruskirjan merkityksesta ihmisoi-
keussopimuksena seka ihmisarvon asemasta perustavanlaatuisena arvona ja eurooppalaisen ihmisoi-
keusjarjestelman ytimena. Komitea viittasi siihen, ettd uudistettua peruskirjaa on tulkittava sen tar-
koituksesta ja tavoitteista lahtien niin, ettd sopimuksen suojaamille oikeuksille annetaan merkitysta
paitsi teoriassa myos kaytdnndssa. Peruskirjan suojaamiin oikeuksiin kohdistuvia rajoituksia tulisi
néin ollen tulkita suppeasti ja niin, ettd oikeuden ydinalue séilyy koskemattomana ja uudistetun pe-
ruskirjan yleinen tarkoitus ihmisoikeuksia suojaavana instrumenttina toteutuu.

5.5.3 Defence for Children International (DCI ) v. Belgium, 2012

Toinen jarjestokantelu, joka liittyy laittomasti maassa oleskelevien henkildiden oikeuteen saada ter-
veydenhuoltoa, on Defence for Children International (DCI) v. Belgium -tapaus.*® Kantelun tehnyt
jarjesto esitti, ettd Belgiaan yksin tulleilta, laillisesti maassa oleskelevilta tai yksin turvapaikkaa ha-
kevilta alaikaisilta lapsilta seka laittomasti maassa oleskelevilta, yksin tai perheensé kanssa tulleilta
alaikaisilta lapsilta muun muassa evéttiin oikeus suojeluun, terveyteen ja ladkintdapuun uudistetun
peruskirjan 11, 13 ja 17 artiklan vastaisesti. Tapauksessa sosiaalisten oikeuksien komitea tulkitsi uu-
distetun peruskirjan liitteen henkil6llistd soveltamisalaa artiklojen 11, 13 ja 17 osalta. Ratkaisu on

39 Defence for Children International (DCI) v. Netherlands, Complaint No. 47/2008, decision on the merits of 20 October
20009.
40 Defence for Children International (DCI) v. Belgium, Complaint No. 69/2011, decision on the merits of 23 October
2012.
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tarked, silla komitea on avannut siind soveltamisalan laveamman tulkinnan perusteluja ja poikkeuk-
sellisuutta seka kytkentaa ihmisarvon kunnioittamiseen.

Sosiaalisten oikeuksien komitea on painottanut ratkaisussaan sita, ettd uudistettua peruskirjaa on tul-
Kittava sen tavoitteesta ja tarkoituksesta lahtien ja tulkintojen tulee olla harmoniassa muun kansain-
valisen ihmisoikeussaantelyn kanssa. Komitea on todennut, etta uudistettu peruskirja on ihmisoikeus-
sopimus, jonka tarkoituksena on toteuttaa paitsi teoriassa, myos kaytdnndssa kaikkien ihmisten pe-
rustavanlaatuiset sosiaaliset oikeudet. N&in ollen peruskirjan maarayksille on annettava sellainen tul-
kinta, joka parhaiten toteuttaa uudistetun peruskirjan tarkoitusta ja tavoitteita, eika sellaista tulkintaa,
joka rajaisi sopimusvaltioiden velvollisuuksien alan mahdollisimman pieneksi. Komitea katsoo tésté
syystd, ettd uudistetun peruskirjan liitteen sisaltdméa henkilollisen soveltamisalan rajoitusta ei pida
tulkita niin, ettd laittomasti maassa oleskelevilta alaikéisilta lapsilta evéatédan heille uudistetussa pe-
ruskirjassa vahvistettujen oikeuksien suojelu tai heidén kaikista perustavanlaatuisimpia oikeuksia,
kuten oikeutta elamaén, henkilokohtaista koskemattomuutta ja ihmisarvoa, heikennetéan.

Sosiaalisten oikeuksien komitea katsoi ratkaisussaan, ettd myos laittomasti maassa oleskelevat, joko
yksin tai perheensé kanssa tulleet, alaikaiset maahanmuuttajalapset kuuluvat uudistetun peruskirjan
soveltamisalaan ja saavat suojaa 11, 13 ja 17 artiklan alla. Komitea kuitenkin painotti, etta tallainen
tulkinta henkil6llisestd soveltamisalasta on erittain poikkeuksellinen. Se tulee kyseeseen vain silloin,
jos

1) uudistetun peruskirjan takaaman suojelun epdédmiselld laittomasti maassa oleskelevilta henkil6ilta
olisi erittéin haitallisia seurauksia naiden ihmisten perustavanlaatuisimmille oikeuksille, kuten
oikeudelle elaméan ja ihmisarvon kunnioittamiselle,

2) ja se asettaisi laittomasti maassa oleskelevat henkil6t tilanteeseen, jota on mahdoton hyvéksya,
kun sitd verrataan maan kansalaisten ja maassa laillisesti oleskelevien ulkomaalaisten tilanteeseen
ja mahdollisuuteen nauttia oikeudesta elamaan ja ihmisarvon kunnioittamisesta.

Edelleen komitea on todennut, ettd on poikkeuksellista soveltaa uudistetun peruskirjan sisaltdmia oi-
keuksia henkildihin, jotka eivat ole peruskirjan soveltamisalan piirissa peruskirjan liitteen sisaltdman
soveltamisalarajoituksen sanamuodon perusteella. Tdmén vuoksi laittomasti maassa oleskelevat hen-
kilot eivat ole kaikkien peruskirjan méaardysten suojan piirissa, vaan he saavat suojaa vain niiden
peruskirjan maardysten alla, joiden olemassaolon tarkoitus on tiiviissd yhteydessa kaikkein perusta-
vanlaatuisimpien ihmisoikeuksien turvaamisen vaatimukseen ja joiden tarkoituksena on turvata maa-
rayksen alaan kuuluvia henkil4ja heidén kaikkein perustavanlaatuisimpiin oikeuksiinsa kohdistuvilta
vakavilta vaaroilta.

Komitea katsoi, etta lapsiin liittyvissa tilanteissa riski perustavanlaatuisten oikeuksien loukkaamiseen
on vield todennakdisempi, silla laittomasti maassa oleskelevat maahanmuuttajalapset ovat haavoittu-
vaisessa asemassa oleskelunsa laittomuuden ja itsemaardamiskykynsé rajallisuuden vuoksi. Jos so-
veltamisalan rajoitusta olisi tulkittu eri tavalla, se olisi merkinnyt sitd, ettd tapauksen lasten ja nuorten
ihmisarvon séilyttdminen ei olisi saanut suojaa ja lasten oikeus eldmaan ja fyysiseen koskemattomuu-
teen olisi altistettu vakavalle vaaralle.

Uudistetun peruskirjan 11 artiklan osalta komitea katsoi, ettd artiklan 1 kohta vaatii sopimusvaltioita
ryhtymé&én asianmukaisiin toimiin terveytta heikentévien syiden poistamiseksi, ja ettd tdmé tarkoittaa
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muun muassa sitd, etté valtion on taattava kaikille pa&sy terveydenhuollon piiriin ja terveydenhuol-
tojarjestelman on oltava koko véeston saavutettavissa. Belgian lainsaddanto takasi rajatusti oikeuden
terveydenhuoltoon laittomasti maassa oleskeleville, mutta vastaanottokeskuksien ruuhkautumisen
vuoksi tdma oikeus ei tosiasiassa toteutunut tehokkaasti etenk&an laittomasti maassa oleskelevien
lasten kohdalla. Komitea katsoi, ettd Belgian toimenpiteet tilanteessa eivét olleet riittaviéd turvaamaan
alaikaisten laittomasti oleskelevien lasten oikeutta terveydenhuoltoon ja ndin Belgia loukkasi 11 ar-
tiklaa.

Uudistetun peruskirjan 13 artiklan loukkausta ei havaittu, silla Belgian lainsdadanto takasi ulkomaa-
laisille oikeuden kiireelliseen hoitoon eikd ndytt6da tdmén oikeuden toteutumisen haittaamisesta tai
estamisesta kaytannossa esitetty. Komitea painotti ratkaisussaan 13 artiklan merkitysta kaikkein pe-
rustavanlaatuisimpien ihmisoikeuksien turvaamisen kannalta (oikeus eldmaén, ihmisarvo, fyysinen
koskemattomuus). Komitea toisti nakemyksensa siitd, ettd lainsaadanto tai kaytanto, joka kieltaa ul-
komaan kansalaisilta oikeuden péasta ladketieteellisen avun piiriin, on vastoin peruskirjan maarayk-
sid, vaikka ndma henkil6t oleskelisivat valtion alueella laittomasti.

Komitea tulkitsi uudistetun peruskirjan 17 artiklaa myds YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksen
valossa. Belgian lainsdadanto takasi oikeuden erityiseen suojeluun ja huolenpitoon myos laittomasti
maassa oleskeleville lapsille, mutta vastaanottokeskuksien ruuhkautumisen vuoksi tdmakaan oikeus
ei tosiasiassa toteutunut tehokkaasti. Komitea katsoli, ettd Belgian toimenpiteet tilanteessa eivét olleet
riittdvia turvaamaan alaikaisten laittomasti oleskelevien lasten oikeutta terveydenhuoltoon ja néin
Belgia loukkasi 17 artiklaa.

Komitea toisti ndkemyksensa terveytta koskevan oikeuden ja ihmisarvon yhteydestd myods vuonna
2018 ratkaistussa jarjestokanteluasiassa European Committee for Home Based Priority Action for the
Child and the Family (EUROCEF) v. France.*! Kyseessa oli laittomasti maassa oleskelevien lasten
oikeuksia koskeva péaatos, jossa Ranskan katsottiin loukanneen muun muassa 11 artiklan 1 kohtaa ja
13 artiklan 1 kohtaa, koska kuormittuneen vastaanottojarjestelman vuoksi lasten oikeus terveyden-
huoltoon ei toteutunut riittdvalla ja asianmukaisella tavalla.

5.5.4 Médecins du Monde — International v. France, 2012

Tapauksessa Médecins du Monde — International v. France oli kyse paperittomiin henkil6ihin rin-
nasteisessa asemassa olevien romanivaestoon kuuluvien henkildiden oikeudesta terveydenhuol-
toon.*? Kantelun tehnyt jarjesto esitti, ettd aarimmaisen koyhilta romanivaestoon kuuluvilta henki-
16ilt& evattiin muun muassa oikeus terveyteen ja ladkintaapuun uudistetun peruskirjan 11 ja 13 artik-
lan vastaisesti ja yhdessa niiden kanssa rikottiin myds E artiklan syrjintakieltoa. Oikeudenloukkauk-
sien kohteena olleet romanit olivat kotoisin enimmékseen Romaniasta ja Bulgariasta. Osa heista oles-
keli Ranskassa laillisesti, mutta suurempi osa oleskeli maassa laittomasti ja nain paperittomiin hen-
kil6ihin rinnasteisessa asemassa.

Komitea arvioi jalleen uudistetun peruskirjan liitteen soveltamisalarajoitusta ja totesi, ettd vaikka
henkild jdisi sen sanamuodon perusteella soveltamisalan ulkopuolelle, keneltdkdan ei voida evéta

41 European Committee for Home Based Priority Action for the Child and the Family (EUROCEF) v. France, Complaint
No. 114/2015, decision on the merits of 24 January 2018.
42 Médecins du Monde — International v. France, complaint No. 67/2011, decision on the merits of 11 September 2012.
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niita uudistetun peruskirjan oikeuksia, jotka kaikkein laheisimmin linkittyvat oikeuteen eldmaén ja
ihmisarvoon. Soveltamisalan rajoituksella ei saisi olla kohtuuttoman haitallisia vaikutuksia silloin,
kun on kyse haavoittuvassa asemassa olevien henkiloryhmien suojelusta. Komitea myds muistutti,
ettd erikseen on kiinnitettdva huomiota lasten erityisasemaan.

Sosiaalisten oikeuksien komitea muistutti myos siitd, ettd uudistetun peruskirjan E artiklassa kielle-
tadn kaikenlainen syrjint4, ja etta syrjinnasta voi olla kyse muun muassa silloin, jos sopimusvaltio ei
ole kaikin asianmukaisin keinoin pyrkinyt varmistamaan, etté kaikille kuuluvat oikeudet ja kollektii-
viset edut ovat aidosti tarjolla kaikille seka kaikkien saavutettavissa. Komitea totesi, etta sopimusval-
tiot voivat kohdella eri tavoin alueellaan laillisesti ja laittomasti oleskelevia ulkomaalaisia. Erilaista
kohtelua harjoitettaessa on silti kunnioitettava ihmisarvoa, joka on tunnustettu perustavanlaatuiseksi
arvoksi positiivisessa eurooppalaisessa ihmisoikeusjuridiikassa. Lisdksi sopimusvaltion on varmis-
tettava, ettd myoskaan laillisesti oleskelevia ulkomaalaisia ei kohdella maan omiin kansalaisiin néh-
den syrjivélla tavalla.

Uudistetun peruskirjan 11 artiklan osalta komitea totesi, ettd terveydenhuoltojérjestelmén on oltava
kaikkien saavutettavissa ja erityisesti epéedullisessa asemassa oleviin ryhmiin nahden, eik& naiden
ryhmien tulisi joutua syrjinnan kohteeksi. Komitea muistutti myos siit4, etta oikeus terveydenhuol-
toon edellyttad, ettd hoitokustannukset ovat ainakin osittain koko yhteison vastuulla eivatkd ne ai-
heuta kohtuutonta taloudellista taakkaa yksilolle. Toimenpiteisiin tulisi ryhtya erityisesti epaedulli-
sessa asemassa olevien potilaiden taloudellisen rasituksen vahentdmiseksi.

Komitea arvioi, ettd Ranskan valtio oli epdonnistunut noudattamaan positiivista velvoitettaan taata
romaneille ja myos romanilapsille paasy terveydenhuollon piiriin heiddn maahanmuuttostatuksestaan
riippumatta. Esimerkiksi jatkuvat hdadot ja poliisiratsiat asutusleireille johtivat siihen, etta henkildi-
den terveyttd koskevat asiakirjat ja ajanvaraustiedot tuhoutuivat tai katosivat, jolloin myds yhteys
terveydenhuollon palveluihin katkesi. Komitea totesi, ettd 11 artiklan 1 kohtaa oli loukattu ja yhdessé
sen kanssa loukattiin E artiklaa. Romanivaestolle ei mydskéan tiedotettu riittavasti heidan oikeuksis-
taan ja mahdollisuudesta saada hoitoa, ja raskaana oleville naisille ja lapsille ei tosiasiassa jérjestetty
asianmukaisia ladkarikaynteja, joten myos 11 artiklan 2 kohtaa yhdessa E artiklan kanssa loukattiin.
Myos 11 artiklan 3 kohdan ja E artiklan loukkaus todettiin, silla Ranskan valtio ei ollut komitean
nakemyksen mukaan ryhtynyt asianmukaisiin toimenpiteisiin puuttuakseen romanivéaeston matalaan
rokotusasteeseen, kulkutautien levidmiseen, epaterveellisiin asuinoloihin, jotka pahensivat terveys-
ongelmia entisestdén sek& romanivéeston terveydentilaan vaikuttaviin erityisiin tekijoihin.

Laakintdapua koskevan 13 artiklan 1 kohtaa yhdessa E artiklan kanssa oli myos loukattu, silld vaikka
Ranskan lainsadadanto takasi hoitokulujen korvausjarjestelman kaikille, lainsaddannon taytantoon-
pano kaytannossa ei toteutunut kunnolla ja se oli riittdméatontd. Romanivéestolla ei ollut tosiasiallisia
mahdollisuuksia hyotyéd korvausjérjestelmasté etenkin siihen liittyvien menettelyllisten vaatimusten
takia. My0s 13 artiklan 4 kohtaa loukattiin, sill laillisesti maassa oleskelevia romaneja kohdeltiin eri
tavalla kuin Ranskan kansalaisia, vaikka kyseinen uudistetun peruskirjan maarays edellyttaa valtiota
soveltamaan 13 artiklan 1, 2 ja 3 kohdan madrayksia tasapuolisesti omiin kansalaisiinsa ja muiden
sopimuspuolten kansalaisiin, jotka laillisesti oleskelevat niiden alueella.
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5.6 Yhteenveto

Uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja (SopS 78-80/2002) on Euroopan neuvostossa laadittu ta-
loudellisia ja sosiaalisia oikeuksia koskeva ihmisoikeussopimus, joka tdydentaa kansalais- ja poliitti-
sia oikeuksia turvaavaa Euroopan ihmisoikeussopimusta. Sopimusvaltiot vastaavat uudistetun perus-
Kirjan taytantdonpanosta, ja niiden yleisena velvollisuutena on ryhtyéa asianmukaisiin oikeudellisiin
ja kéytdnnon toimiin uudistetussa peruskirjassa tunnustettujen oikeuksien taysimééaraiseksi toteutta-
miseksi ilman mink&anlaista syrjintad. Oikeuksien toteuttaminen asteittain tulee kysymykseen silloin,
jos taytantdonpano on erityisen monimutkaista ja siihen sisaltyy huomattavia taloudellisia kustannuk-
sia. Sopimuksen taytantdonpanoa valvoo Euroopan sosiaalisten oikeuksien komitea, joka késittelee
sopimusvaltioiden mééradaikaisraportit ja peruskirjan noudattamisesta tehdyt jarjestokantelut.

Uudistetussa Euroopan sosiaalisessa peruskirjassa on useita sopimusmaarayksia, jotka liittyvat ter-
veysoikeuksiin. Peruskirjan | osan 11 kohdassa sopimusvaltiot ovat sitoutuneet tavoittelemaan olo-
suhteita, joissa jokaisella on oikeus kéyttaa hyvakseen kaikkia toimia, joiden avulla han voi saavuttaa
parhaan mahdollisen terveydentilan. Uudistetun peruskirjan 11 artiklassa vahvistetaan oikeus kor-
keimpaan mahdolliseen terveydentilaan sek& oikeus saada terveydenhuoltoa. Sosiaalisten oikeuksien
komitea tulkitsee terveyden késitettd laajasti ja viittaa WHO:n maaritelméén, jonka mukaan terveys
tarkoittaa tdydellisen fyysisen, henkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tilaa eika pelkastaan sairauden
tai vaivan puuttumista. Sopimusvaltioiden tulee ryhtyéd ennakollisin ja positiivisiin toimiin, jotta jo-
kainen voisi nauttia korkeimmasta saavutettavissa olevasta terveydentasosta. Samalla niiden on pi-
dattaydyttava kaikista toimista, joilla puututaan suoraan tai epasuorasti oikeuteen nauttia terveydesté.

Sosiaalisten oikeuksien komitean mukaan sopimusvaltioiden on taattava kaikille yksil6ille paasy laa-
dukkaan terveydenhuollon piiriin ja terveydenhuoltojérjestelméan taytyy olla koko vaestén saavutet-
tavissa. Sopimusvaltioiden on jérjestettdva asianmukainen ja oikea-aikainen hoito syrjimattémyyden
pohjalta. Terveydenhuollosta aiheutuvien kustannuksien tulisi olla ainakin osittain koko yhteison vas-
tuulla, niiden ei pida aiheuttaa yksittéiselle ihmiselle liian suurta taakkaa ja terveydenhuoltojérjestel-
maén rahoituksen ei tule koostua padasiallisesti asiakkaiden itse maksamista maksuista (out-of-pocket
payments). Kaikista epaedullisimmassa asemassa oleville potilaille aiheutuvaa taloudellista kuormi-
tusta tulisi vahentaa.

Uudistetun peruskirjan 13 artiklassa maaratdan oikeudesta sosiaaliavustukseen ja laakinnéalliseen
apuun. Artikla turvaa oikeuden viimesijaiseen toimeentulon turvaan seka kiireelliseen hoitoon. Jo-
kaisella henkil6ll4, jolla ei ole riittavia tuloja tai varoja, on oltava oikeus sairastapauksissa kyseisen
tilan vaatimaa hoitoa maksuttomasti (”free of charge”). Téssd yhteydessa lddkintdapuun sisiltyy so-
siaalisten oikeuksien komitean mukaan ilmainen tai tuettu terveydenhuolto tai maksut, joiden avulla
henkil6t voivat maksaa terveydentilansa edellyttdman hoidon. Jarjestokanteluratkaisun European
Roma Rights Centre (ERRC) v. Bulgaria (Complaint No. 46/2007) perusteella oikeutta saada l&4&kin-
tdapua ei tulisi rajata vain kiireellisiin tilanteisiin. Jarjestelmd, joka korvaa hoitokulut vain tietylta
ajalta tai joka ei kata potilaan tarvitsemaa perus- tai erikoissairaanhoidon avohoitoa, ei ollut komitean
mukaan riittava takaamaan terveydenhoitoa sairastuneille koyhille tai sosiaalisesti haavoittuvaisessa
asemassa oleville henkil6ille. Mytskaén sairauden vakavuusaste ei saisi olla tekija, jonka perusteella
kieltdydytd&n antamasta la&kintdapua.
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Monet uudistetun peruskirjan maarayksista takaavat erityisen suojan lapsille ja nuorille. Sosiaalisten
oikeuksien komitea on katsonut, ettd uudistetun peruskirjan 17 artikla lasten ja nuorten oikeudesta
sosiaaliseen, oikeudelliseen ja taloudelliseen suojeluun takaa myos laittomasti maassa oleskeleville
lapsille ja maahan yksin saapuneille lapsille oikeuden hoitoon ja avustukseen, mukaan lukien laé&kin-
tdapuun. Sosiaalisten oikeuksien komitea ottaa lapsiin liittyvisséa asioissa huomioon sen, millaisia
tulkintoja YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksesta on esitetty, ja komitea on noudattaa lapsia kos-
kevissa paatoksissédén lapsen edun ensisijaisuuden periaatetta.

Paperittomien henkilGiden oikeus terveyteen uudistetun sosiaalisen peruskirjan nojalla ei ole ollut
yksiselitteinen asia, sill& uudistetun Euroopan sosiaalisen peruskirjan liitteen 1 kohtaan siséltyy méaa-
rays uudistetun peruskirjan henkilollisestd soveltamisalasta ja peruskirjaan liittyneet valtiot ovat si-
toutuneet takaamaan siind mainitut oikeudet l&htokohtaisesti vain muiden sopimusvaltioiden kansa-
laisille. Rajaus estdd sanamuotonsa perusteella peruskirjassa turvattujen oikeuksien soveltamisen
kaikkiin laittomasti sopimusvaltion alueella oleskeleviin ulkomaalaisiin henkil6ihin. Sosiaalisten oi-
keuksien komitea on todennut, ettd valtioilla on oikeus kontrolloida alueellaan ulkomaan kansalaisten
maahan tuloa, maassa oleskelua sek& maasta poistamista. T&mé& merkitsee myds sitd, etta valtio voi
sindnsé kohdella eri tavalla maassa laillisesti oleskelevia ja maassa laittomasti oleskelevia henkildita.
Valtioiden on silti sovitettava yhteen maahanmuuttajien perustavanlaatuiset inmisoikeudet ja kansal-
linen maahanmuuttolains&dadanto.

Sosiaalisten oikeuksien komitea tulkitsee uudistettua Euroopan sosiaalista peruskirjaa ihmisoikeus-
sopimuksena, jonka tavoitteena ja tarkoituksena ei ole suojella ihmisoikeuksia ainoastaan teoreetti-
sella tasolla, vaan myos kaytannossd. Komitea on useassa jarjestokanteluratkaisussa viitannut siihen,
ettd ihmisarvo on eurooppalaisen ihmisoikeusjuridiikan ydin ja perustavanlaatuinen arvo, ja etta ter-
veydenhuolto on perusedellytys ihmisarvon sailymiselle. Uudistetun peruskirjan liitteen 1 kohdan
soveltamisalan rajoitusta ei pitdisi komitean mukaan tulkita siten, ettd ilman lupaa maassa oleskele-
vilta maahanmuuttajilta evatdén uudistetussa peruskirjassa turvatut oikeudet tai siten, ettd heidan pe-
rustavanlaatuisimpia oikeuksiaan, kuten oikeutta elaméan tai fyysiseen koskemattomuuteen tai ih-
misarvoon, heikennetaan.

Komitea on katsonut, etta henkil6llisen soveltamisalan rajoituksen ei tulisi johtaa siihen, ettd epéa-
edullisessa asemassa olevat ryhmét eivét voi toteuttaa oikeuttaan terveyteen, silla tama merkitsisi
samalla sitd, ettei ndiden ihmisten ihmisarvoa ja oikeutta elaméén kunnioitettaisi. Tasta syysta komi-
tea on katsonut, ettd uudistetun peruskirjan 11 ja 13 artiklan turvaamat oikeudet ulottuvat soveltamis-
alarajoituksesta huolimatta myds ulkomaalaisiin henkil6ihin, jotka oleskelevat valtiossa laittomasti
ja vaikka he eivét olisi sopimusvaltioiden kansalaisia. Komitea on painottanut, etta tallainen sovelta-
misalan tulkinta tulee kyseeseen vain erittdin poikkeuksellisesti ja vain silloin, kun muu tulkinta joh-
taisi tilanteeseen, jossa oikeutta elamaan tai fyysiseen koskemattomuuteen tai ihmisarvoa ei kunnioi-
tettaisi ja naille perustavanlaatuisille oikeuksille koituisi erittdin haitallisia seurauksia.

Komitean mukaan lainsdadanto tai kaytanto, jolla kielletddn sopimusvaltion alueella laittomasti oles-
kelevien ulkomaalaisten oikeus l&d&kintdapuun, on uudistetun peruskirjan vastainen. Laittomasti
maassa oleskelevilla henkil6illda on oikeus laadukkaisiin ja kohtuuhintaisiin terveyspalveluihin ja
vaikka komitea ei méérittele naita palveluja tarkemmin, se on katsonut, ettd oikeutta terveydenhuol-
lon palveluihin ei pitéisi rajata vain kiireelliseen hoitoon henke& uhkaavissa tilanteissa. Komitea on
painottanut, etté laittomasti maassa oleskelevat lapset ovat erityisen haavoittuvainen ryhma, ja néilla
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lapsilla tulisi jarjestokanteluratkaisujen perusteella olla mahdollisimman laajasti oikeus terveyspal-
veluihin seké asianmukaiseen majoitukseen, erityiseen suojeluun ja huolenpitoon.

Komitean jarjestokanteluihin antamat paatokset eivat ole taytantdonpanokelpoisia kansallisessa oi-
keusjarjestelmassa, mutta niilld on merkittdva vaikutus siihen, kuinka uudistetun peruskirjan maéa-
rayksié tulee tulkita. Keskeisid paperittomien henkildiden terveysoikeuksia koskevia jarjestokante-
luja ovat:

International Federation of Human Rights Leagues (FIDH) v. France, Complaint No. 14/2003,
Decision on the merits of 3 November 2004.

European Roma Rights Centre (ERRC) v. Bulgaria, Complaint No. 46/2007, Decision on the
merits of 3 December 2008.

Defence for Children International (DCI) v. Netherlands, Complaint No. 47/2008, decision on
the merits of 20 October 2009.

Médecins du Monde — International v. France, Complaint No. 67/2011, decision on the merits of
11 September 2012.

Defence for Children International (DCI) v. Belgium, Complaint No. 69/2011, decision on the
merits of 23 October 2012.

European Committee for Home Based Priority Action for the Child and the Family (EUROCEF)
v. France, Complaint No. 114/2015, decision on the merits of 24 January 2018.
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6 Euroopan ihmisoikeussopimus ja oikeus terveyteen

Yleissopimus ihmisoikeuksien ja perusvapauksien suojaamiseksi eli Euroopan ihmisoikeussopimus
(SopS 63/1999, EIS) on Euroopan neuvostossa laadittu ihmisoikeussopimus, joka turvaa niin sanot-
tuja klassisia vapausoikeuksia. Sopimuksen noudattamista valvoo Euroopan ihmisoikeustuomioistuin
(EIT), ja sopimusvaltiot ovat sitoutuneet noudattamaan tuomioistuimen lopullista tuomiota jutuissa,
joiden osapuolena ne ovat. EIT:n tuomiot voidaan panna kansallisesti taytantdon, eli ne eroavat oi-
keudelliselta merkitykseltdan muiden Euroopan neuvoston tai YK:n alaisten komiteoiden valitusrat-
kaisuista.

Euroopan ihmisoikeussopimuksen 1 artiklan mukaan korkeat sopimuspuolet takaavat jokaiselle lain-
kayttovaltaansa kuuluvalle taméan yleissopimuksen | osassa mééritellyt oikeudet ja vapaudet. EIS:ssa
ja sen lisapoytékirjoissa turvataan esimerkiksi oikeus elamaan ja kuolemanrangaistuksen kielto, ki-
dutuksen ja muun epainhimillisen kohtelun seka orjuuden ja pakkotyon kielto, henkilékohtaisen va-
pauden suoja, oikeus oikeudenmukaiseen oikeudenkayntiin, lilkkumisvapaus ja suoja mielivaltaista
maastakarkotusta vastaan, omaisuuden suoja, taannehtivan rikoslainsaadannon kielto, yksityiselaman
ja perheen suoja, ajatuksen- ja sananvapaus sekd kokoontumis- ja yhdistymisvapaus.

EIS:n 1 artiklassa mé&éritetddn sopimusvaltioiden velvollisuuksien yleinen luonne ja perusperiaate
niiden henkil6llisestd soveltamisalasta. EIS:n 1 artikla edellyttdd sopimuksen osapuolena olevalta
valtiolta ihmisoikeuksien valitonta turvaamista, eli kyseessa ei ole TSS-oikeuksien kaltainen asteit-
tainen toteuttaminen ajan kuluessa. Sopimuksessa ja lisdpoytakirjoissa méaaritellyt oikeudet on taat-
tava jokaiselle sopimusvaltion lainkayttovallan alaiselle henkil6lle, eli sopimus suojaa lahtokohtai-
sesti myds ulkomaalaisia heidan kansalaisuudestaan riippumatta, ellei toisin ole maarétty.

Euroopan ihmisoikeussopimus ei sisalla yksiselitteista maardysta oikeudesta terveyteen, mutta sen 2
artiklassa turvattu oikeus elamaan kytkeytyy terveyteen. EIS:n 2 artiklan mukaan

1. Jokaisen oikeus eldm&én on suojattava laissa. Keneltdkaan ei saa riistad hanen elamaansé tahalli-
sesti, paitsi tuomioistuimen paatoksen taytantoonpanemiseksi silloin, kun hanet on tuomittu ri-
koksesta, josta laissa maarataan tallainen rangaistus.

2. Elaman riistamisté ei voida katsoa tdman artiklan vastaiseksi teoksi silloin, kun se seuraa voiman-
kaytostd, joka on ehdottoman vélttdmatonta:

a) kenen hyvénsa puolustamiseksi laittomalta vékivallalta;

b) laillisen pidatyksen suorittamiseksi tai laillisen vapaudenriiston kohteeksi joutuneen henkilén
paon estamiseksi;

c) mellakan tai kapinan kukistamiseksi laillisin toimin.

Euroopan ihmisoikeustuomioistuimen 2 artiklaa koskevissa ratkaisuissa ei ole juurikaan otettu kantaa
access to health care -periaatteeseen eikéd EIT ole ottanut kantaa paperittomien oikeuteen saada hoi-
toa. Ihmisoikeustuomioistuimen oikeuskaytdnnossa on terveyteen liittyen todettu 2 artiklan louk-
kauksia tilanteissa, joissa sopimusvaltio on laiminlyényt esimerkiksi sairaaloiden toiminnan valvon-
nan tai yleisessa terveydenhuoltojarjestelméassa on ollut jokin muu vakava puute, ja tdmé on johtanut
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potilaan kuolemaan. EIT on edellyttéanyt, ettd kyse on oltava nimenomaan vakavista ja poikkeuksel-
lisista, selvasti valtion vastuulle kuuluvista teoista tai laiminlyonneistd. Esimerkiksi yksittaisen 1aa-
karin tekema hoitovirhe sellaisenaan ei riita perustamaan valtiolle vastuuta.*?

EIT katsoi tuomiossaan Mehmet Sentiirk ja Bekir Sentiirk v. Turkki, ettd ilmeisen raikeéat hairiot turk-
kilaisen sairaalan toiminnassa ja henkilokunnan virheet johtivat siihen, ettd raskaana olleelta naiselta
riistettiin mahdollisuus saada asianmukaista kiireellistd hoitoa ja tdmén seurauksena nainen kuoli.
Sairaalan henkilokunta oli my6s vaatinut hanta maksamaan hoitokustannukset samana péivéana etu-
kéateen ja potilaalla ei ollut mahdollisuutta tdhan, minkd seurauksena potilaan tarvitsema kiireellinen
hoito evattiin.** Turkin katsottiin loukanneen EIS:n 2 artiklaa. Tapauksella ei valttamatta ole kovin
suurta merkitysta Suomen olosuhteissa, mutta ainakin elintérkean kiireellisen hoidon epddminen mer-
kitsee EIT:n kaytannossa lahtokohtaisesti ihmisoikeusloukkausta.

3 Hirvela — Heikkila 2017, s. 102-106; Pellonpa3 et al. 2018, s. 373, 378-381.
44 EIT:n tuomio Mehmet Sentiirk ja Bekir Sentiirk v. Turkki, 9.4.2013, 13423/09. Tuomion kohdat 91, 95-97.
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Euroopan unionin perusoikeuskirja

7 Euroopan unionin perusoikeuskirja ja oikeus terveyteen

Euroopan unionin peruskirja on Lissabonin sopimuksen 6 artiklan 1 kohdan nojalla EU:n perussopi-
muksiin rinnastuvalla tavalla oikeudellisesti sitova asiakirja. Perusoikeuskirjan sdédnnokset ovat sel-
laisinaan sitovia ja suoraan sovellettavaa oikeutta. Perusoikeuskirjaan on koottu yhteen EU:n kansa-
laisten ja EU:n alueella asuvien henkildiden oikeusturva. Perusoikeuskirjan pohjana on kaytetty pit-
k&lti samoja perusoikeuksia ja -vapauksia, jotka perustuvat EU:n jasenvaltioille yhteisiin valtiosaan-
tOperinteisiin ja kansainvalisiin velvoitteisiin.

Perusoikeuskirjan 51 artiklan 1 kohdan mukaan perusoikeuskirjan maéaraykset koskevat unionin toi-
mielimid, elimi& ja laitoksia toissijaisuusperiaatteen mukaisesti seké jasenvaltioita ainoastaan silloin,
kun viimeksi mainitut soveltavat unionin oikeutta. EU-tuomioistuimen oikeuskaytannon perusteella
jasenvaltiot soveltavat unionin oikeutta silloin, kun ne soveltavat vahintdan kahta EU-oikeuden nor-
mia, joista toinen on perusoikeuskirjasta. Kéytanndssa siis jasenvaltioissa sellaisissa asioissa, jotka
ovat puhtaasti kansallisia ja vailla liittymad EU-oikeuteen, ei voida soveltaa perusoikeuskirjaa.

Perusoikeuskirjan 35 artiklassa maarataan terveyden suojelusta seuraavasti: ”Jokaisella on oikeus
saada ehkaisevaé terveydenhoitoa ja sairaanhoitoa kansallisten lainsaddantojen ja kaytantdjen mukai-
sin edellytyksin. Ihmisten terveyden korkeatasoinen suojelu varmistetaan kaikkien unionin politiik-
kojen ja toimintojen mé&érittelyssa ja toteuttamisessa.” Perusoikeuskirjan soveltamisalaa koskevasta
méaarayksesta seuraa, ettd myos 35 artikla tulee sovellettavaksi vain EU-oikeuteen liitdnnaisissé asi-
oissa. Perusoikeuskirjan maaraykset eivat vaikuta samalla tavalla kuin YK:n ja Euroopan neuvoston
piirissé laadittujen kansainvélisten ihmisoikeussopimusten maaraykset. EU-tuomioistuin ei ole anta-
nut kovin montaa perusoikeuskirjan 35 artiklaa koskevia ratkaisuja, eiké yhdessékaan ratkaisussa ole
késitelty paperittomien oikeutta terveydenhuoltoon.
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