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Kommentit johdantoon

Esitetty hoitosuositus perustuu vuonna 1997 laadittuun Majvik 1 ja vuonna 2007 paivitettyyn Majvik
2 suosituksiin, jotka keskittyivat ensisijaisesti rakennusten kosteus- ja mikrobivaurioihin liittyvien
oireiden selvittamiseen. Vuonna 2017 julkaistiin Kdypa-hoitosuositus, joka painottui kosteus- ja
homevaurioihin liittyviin oireisiin ja sairauksiin. Uusimpiin tutkimustuloksiin ja laajemmin sisdilmaan
liittyvien tekijoiden kasittelyyn perustuvalle Majvik 3 suositukselle on ollut jo pitkdaan tarvetta.
Vuonna 2022 eduskunta osoitti talousarvioon sosiaali- ja terveysministeriolle maararahan Majvik-
suositusten uusimiseen siten, etta valmistelussa otetaan huomioon ajantasainen ja kattava
tutkimustieto. Toimeksiannon |dhtokohtana oli oireilevan potilaan hyva ja tarkoituksenmukainen
diagnosointi ja hoito sisdilmaan liittyvissa erilaisissa hoito- ja kuntoutustilanteissa. Hoitosuositus ei
sisalla sosiaalietuuksiin- tai tydelaman sopimus- ja lainsaadantoon liittyvia kysymyksia. Naihin
eduskunnan STM:lle antamansa toimeksiannon [ahtokohtiin peilaten Ammattiliitto Pro on
perustanut ndkemyksensa ldhinna tydelaman nakokulmasta ja jaoteltuna suosituksen
ydinkysymysten aiheiden mukaisesti.

Kommentit ydinkysymykseen: 1. Mitka ovat tarkeimmat sisailmaoireisiin liittyvat tekijat Suomessa?

Suosituksessa on otettu esille, etta merkittavimmat sisdympariston terveydelle haitalliset tekijat ovat
radon, pienhiukkaset, passiivinen tupakointi ja kosteusvauriot. Liséksi oireiden ja haittojen
kokemiseen liittyvat mm. melu, ilmanvaihto, ilmankosteus ja lampotila seka yksil6lliset ominaisuudet
ja yhteisoihin liittyvat tekijat. Suosituksessa mainitaan huomattavan usein sisdilmaongelmien
monitekijaisyys, joka on omiaan komplisoimaan ilmiota tarpeettoman voimakkaasti.

Ammattiliitto Pro jakaa nakemyksen siita, etta sisdymparistoon liittyy muitakin haitallisia tekijoita,
kuin kosteusvauriot ja ne on toki hyva huomioida suosituksessa. Kosteusvauriot ja kosteusvaurioihin
viittaavat riskirakenteet ovat kuitenkin hyvin yleisia Suomen rakennuskannassa, joten niiden
mahdollisuus oireiden ja sairastumisten taustalla on otettava vakavasti huomioon silloin, kun
potilaalla esiintyy normaalia enemman tyypillisesti sisdilmasta aiheutuvia oireita, jotka helpottavat
tyOpaikalta poistuttaessa. Olivat syyt sitten kosteusvauriosta tai muusta sisdilman haittatekijasta
Iahtoisin, on ne aina selvitettava, jotta potilaan tyo- ja toimintakyky voidaan turvata oikea aikaisella
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hoidolla ja kuntoutuksella. Yleinen ongelma on se, etta selvityksia pitkitetdaan, jolloin potilaan tila
ehtii heiketa ja muuttua jopa krooniseksi.

Kommentit ydinkysymykseen: 2. Mitka ovat tiarkeimmat sisailmaan liittyvat oireet, sairaudet ja
vaikutukset toimintakykyyn?

Suosituksessa kuvataan, ettd yleisimmat sisdilmaan liitetyt oireet ovat ohimenevia hengitystie-,
silma- ja iho-oireita tai yleisoireita. Vakavimmat sairaudet liittyvat radoniin ja tupakansavuun, jotka
voivat aiheuttaa keuhkosyopda seka erityisesti pienhiukkasiin, jotka ovat yhteydessa
hengitystiesairauksiin seka sydan- ja verisuonitauteihin. Suosituksessa on otettu esille, ettd
oleskelutiloihin ilmayhteydessa oleva kosteusvaurio on riskitekija hengitysteiden oireiden ja astman
kehittymiselle seka pahenemiselle. Suosituksessa esitetaan myos tutkimustuloksia, joissa on todettu,
etta kosteusvauriohavainnot lisddvat uuden astman riskia ja homeen hajun yhteys astmaan on
todettu olevan viela sitakin selvempi.

Suosituksessa huomio kiinnittyy toiminnallisten tekijoiden suureen osuuteen kautta linjan.
Ammattiliitto Pro korostaa, ettei suosituksessa pida ylikorostaa toiminnallisten tekijoiden osuutta
sisdilmaoireilun syynd. Talloin on suuri riski, ettd usein hankalaksi koettu selvittamistyo oireiden
juurisyista jaa vaillinaiseksi, koska voi olla helpompi vedota potilaan psykososiaalisiin- ja
toiminnallisiin tekijoihin oireiden syyna. Kuten suosituksen taustapaperissakin todetaan, sisdilmaan
liitetysta oireilusta on vaikea keratd taysin varmaa ndyttda toiminnallisten mekanismien tai
ymparistéherkkyyden osuudesta oireiluun. On myds hyva huomioida, etta pitkittyneet, rajutkin
oireilut voivat vaikuttaa potilaan psyykkeeseen haitallisesti, jolloin han voi tarvita hoitoa
jaksamisensa tueksi, mutta ilman oireilun ja potilaan kokemuksen vahattelya.

Kommentit ydinkysymykseen: 3. Miten sisdilmaan liittyvia terveysongelmia ehkaistaan?

Ammattiliitto Pro on samaa mielta suosituksen kanssa siita, etta tyopaikoilla tulisi olla yhdessa
tyoterveyshuollon ja muiden asiantuntijoiden kanssa etukateen laaditut toimintamallit ja prosessit
sisdilmaongelmien ennaltaehkdisemiseksi. Tarvittaessa yksilon ja tyoyhteisén tyokyvyn tukitoimet on
aloitettava jo varhaisessa vaiheessa eikd myoskaan rakennusteknisten selvitysten tekemista pida
viivyttaa tarpeettomasti sisdilmaongelmia epailtdaessa.

On tarkeaa, etta olemassa olevasta rakennuskannasta pidetdaan huolta ennakoivasti huoltojen ja
korjaustoimenpiteiden avulla ja, etta vika- ja haittailmoituksiin reagoidaan nopeasti. Lisaksi
uudisrakentamisen laatuun pitaa kiinnittaa erityista huomiota seka pitda mahdolliset
sisdilmaongelmat mielessa esimerkiksi valittaessa rakennusmateriaaleja ja -menetelmia.

Ammattiliitto Pro pitda tarkeana, etta suosituksessa korostetaan, etta selvitysten ja korjausten
aikana varmennetaan, etta tiloissa on turvallista ja terveellistd tyoskennelld esimerkiksi kdyttoa
turvaavien toimenpiteiden avulla. Tarvittaessa on koko tyoyhteiso tai osa siita siirrettava
vaistotiloihin toimenpiteiden ajaksi. Tarkedad on myds muistuttaa toimenpiteiden riittdvyyden
seurannasta, jolloin saavutettuja tuloksia arvioidaan avoimesti suhteessa asetettuihin tavoitteisiin.
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Kommentit ydinkysymykseen: 4. Miten sisdilmaoireet havaitaan ja diagnosoidaan?

Hoitosuosituksessa korostetaan, etta sisdilmasta oireileva potilas tulee kohdata kokonaisvaltaisesti
ja aikaa tutkimuksille on varattava riittavasti. Ammattiliitto Pro pitda tata tarkeana, mutta esittaa
suositukseen lisattavaksi, etta potilaan oireisiin on suhtauduttava vakavasti hanta kuunnellen.
Oireilun tai potilaan oman kokemuksen vahattely vaikeuttaa hanen tilannettaan merkittavasti.
Sisdilmasta oireilevan jaksaminen on usein koetuksella hankalien oireiden vuoksi, joten hoitosuhteen
jatkuvuus saman terveydenhuollon ammattilaisen/ -ammattilaisten kanssa on tarkeaa, ettei hanen
tarvitse aina uudelleen kayda lapi tilannettaan uusille terveydenhuollon ammattilaisille. On myds
hyva huomioida se, etta jatkuva sairastelu ja oireilu voivat aiheuttaa myo6s haasteita
mielenterveydelle eli esimerkiksi potilaan ahdistus voi johtua pitkittyneesta oireilusta, joten ei pida
lilan helposti olettaa, ettd oireilun syy on potilaan ahdistuksessa.

Ammattiliitto Pro pitaa tarkeana, etta suosituksessa korostetaan tyoterveyshuollon tarkeaa roolia
asiantuntijana tyopaikan olosuhteiden terveellisyytta arvioitaessa. Tyoterveyshuollon tehtavana on
tuntea tyopaikan olosuhteet ja sisdilmaongelmia epadiltdaessa konsultoida rakennuksen
sisdilmatilanteeseen perehtynytta asiantuntijaa, mahdollisten altisteiden ja haittatekijoiden
terveydellisen merkityksen arvioimiseksi. Tarvittaessa tyoterveyshuollon on kehotettava tyénantajaa
selvittdamaan rakennuksen tilanne.

Tarvittaessa tyOpaikalle kannattaa perustaa sisdilmastoryhmd, joka koostuu mm. terveydenhuollon,
kiinteisténhuollon ja rakennusterveyden asiantuntijoista seka henkilostdn ja tydsuojelun edustajista.
Tyosuojelun edustaja voi parantaa tiedonkulkua ja yhteista nakemysta tyonantajan ja tyontekijéiden
valilla. Sisdilmaryhman tehtaviin kuuluu mm. sisdympariston puutteiden selvittamisen ja korjaamisen
organisoinnin lisaksi proaktiivinen viestinta tiloissa oleskeleville. Ammattiliitto Pro pitaa hyvana, etta
suosituksessa todetaan, etta sisdilmastoryhman on tarkeda toimia vuorovaikutuksessa henkildston
kanssa ja huolehtia, etta viestinta tavoittaa koko tyoyhteisén esimerkiksi jarjestamalla henkildstolle
tilaisuuksia esittaa kysymyksia ja keskustella mahdollisista huolenaiheista.

Rakennuksen sisdymparistda parantavat nopeat toimenpiteet on toteutettava viipymatta, vaikka
selvitystyo olisikin vield kesken. Tyopaikan tyosuojelutoimijat on pidettava ajan tasalla koko
prosessin ajan ja heilld tulee olla mahdollisuus osallistua selvityksiin sekd tutustua niiden tuloksiin ja
mahdollisten [6ydosten terveydelliseen merkitykseen tydntekijéille. Tiedottaminen tulee olla avointa
ja tyontekijoilla tulee olla mahdollisuus esittaa kysymyksia seka nakemyksiaan prosessin aikana.

Kuten suosituksessakin todetaan, tyoterveyshuollon tehtdvana on antaa tietoa terveyteen ja
hyvinvointiin vaikuttavista tekijoista niin sisdilmaryhmalle kuin suoraan tilojen kayttajille.
Ammattiliitto Pro:hon tulleiden yhteydenottojen perusteella on yleista, etta tyontekijat, jotka
tyoskentelevat tiloissa, joissa epaillaan sisdilmaongelmia kokevat, etteivat saa riittavasti tietoa
meneilldan tai suunnitelmissa olevista toimenpiteista ja selvitysten valmistuttua, 16ydosten
terveydellisestd merkityksesta. Ammattiliitto Pro pitaa tarkednd, ettd suosituksessa korostetaan
sisdilmatilanteissa oikea-aikaisen ja avoimen tiedottamisen tadrkeyttd asianosaisille ja esittada, etta
suositukseen lisatdan tyoterveyshuollon tarkea rooli tyopaikalta mahdollisesti [6ytyneiden
altisteiden ja haittatekijoiden faktatiedoista ja terveydellisesta merkityksesta tiedottamisessa
asianosaisille. Selvitysten aikana on myds tarkeaa tarjota tyoterveyshuollon tukea henkilostolle.
Ammattitautiepailyissa on potilas ohjattava viipymatta erikoissairaanhoidon tai Tyoterveyslaitoksen
tutkimuksiin.
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Ammattiliitto Pro on suosituksen kanssa samaa mielta siita, etta tyypillisesti terveydenhuollon
yksikdissa on rajattu maara ammattihenkilostoa, joilla on riittava perehtyneisyys sisdilmaongelmien
hoitamiseen ja, etta sisdilmasta oireilevien potilaiden hoitoon tulisi perehdyttaa laajemmin
terveydenhuollon ammattilaisia. Terveydenhuollon ammattihenkilon, joka kohtaa sisdilmasta
oireilevia tai sairastuneita, on perehdyttava sisailmaan liittyvaan taustatietoon, kuten rakennuksen
olosuhdearvioihin. Tdma vaatii erityista asiantuntemusta ja nain ollen riittdvaa koulutusta sisailma-
asioista seka yhteistyota rakennusterveysasiantuntijan kanssa esimerkiksi olosuhdearvioinnin
johtopaatoksia tulkittaessa. Pelkka oireiden hoitaminen ei riitd, vaan terveelliset
tyoskentelyolosuhteet on turvattava.

Yhdenkin tyontekijan tyypillisesti sisdilmaongelmiin liittyva oireilu tulee ottaa vakavasti ja
tarvittaessa on ryhdyttdva toimenpiteisiin mahdollisen altistumisen selvittamiseksi ja tilanteen
korjaamiseksi. Ammattiliitto Pro on suosituksen kanssa samaa mielta siitd, etta selvitettdessa
oireiden yhteytta sisdilmaan ja tiettyyn rakennukseen, on hoitoon hakeutuneen potilaan lisdksi usein
aiheellista selvittda myos muiden rakennuksessa oleilevien oireita ja haittakokemuksia mm.
haastatteluin ja sisdilmaoirekyselyin. N&ita tietoja on hyddynnettava rakennusterveysselvityksissa
esimerkiksi valittaessa paikkoja, joihin selvitykset kohdennetaan.

Kommentit ydinkysymykseen: 5. Miten sisdilmaan liittyvista oireista karsivia hoidetaan ja kuntoutetaan?

Suosituksessa todetaan, ettd potilaat kokevat liian usein, etta terveydenhuollon ammattilaiset eivat
kuuntele heidan kokemuksiaan, eivat usko niita tai pitavat oireita psykiatrisen hairion merkkina.
Ammattiliitto Pro:hon tulleiden yhteydenottojen perusteella tdma pitaa paikkansa. Potilaan oireet ja
sairaudet on otettava terveydenhuollossa vakavasti ja hanta on kuunneltava aidosti parhaan
mahdollisen hoitotuloksen saavuttamiseksi.

Hoitosuosituksessa tulee ottaa esille my0os se seikka, ettd parhaiten paranemista edistetdan, kun
potilas pddsee pois hanta haitallisesti altistavasta ymparistosta, koska usein oireita aiheuttavassa
tilassa oleskelun pitkittyessa myos oireet pahenevat, josta syysta tyontekijan tyokyky on uhattuna.
Tyo6nantajien vastuuta tyoympadriston turvallisuudesta ei saa vahatelld, vaan tyoterveyshuollon tulee
aktiivisesti esittda tyonantajalle vaihtoehtoja potilaan tilanteen parantamiseksi ja hanen tyokykynsa
tukemiseksi. Tarvittaessa on jarjestettava tyoterveysneuvottelu, jossa tavoitteena on selvittda
keinot, joilla potilaan tyokykya voidaan tukea. Tyoterveyshuollon edustajan tehtavana on
neuvottelussa ladketieteen asiantuntijana esittaa vaihtoehtoja ratkaisuista, joilla potilas voi jatkaa
tyoskentelya terveytensa vaarantumatta.

TyOpaikalla on hyva olla olemassa ns. varhaisen tuen malli, jonka mukaan toimitaan myds
sisdilmaongelmatilanteissa rinnakkain rakennuksen sisdilmaprosessin kanssa. Tukitoimia jatketaan
niin pitkaan, kuin tarve vaatii. Ammattiliitto Pro pitda hyvana suositusta, jossa esitetdan esimerkkeja
tuen muodoista kuten esimerkiksi tyokyvyn varhaisen tuen mallin lisaksi, tyohon paluun tuki ja
korvaavan tyon kaytannot. Tarkeita ovat lisdksi tyon muokkauksen keinot, jotka voivat olla
esimerkiksi etatyojarjestelyja, tydaikojen, tyotehtavien ja tyotilojen jarjestelyja. Tyon muokkaus ei
vaadi sairausdiagnoosia, vaan perusteeksi riittaa haittaava oireilu, jota ei muuten saada riittavasti
hallittua. Joissakin tapauksissa sairauspoissaolo on tarpeen turvaamaan tyontekijan terveytta ja
tyokyvyn palautumista, mutta ennen paluuta sairauspoissaololta tyopaikalle, on tyépaikan
olosuhteet saatettava terveellisiksi tyoskennella.
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Tyojarjestelyita voidaan kdyttda osana muuta kuntoutusta seka tyontekijan terveyden ja tyokyvyn
tukitoimia. Ammattiliitto Pro haluaa kuitenkin korostaa, ettd rakennuksen olosuhdearvioissa
havaitut puutteet on kuitenkin korjattava viipymatta. Ensisijaisesti siis on tehtdva rakennuksen
korjaavat toimenpiteet ja vasta toissijaisesti kdyttdoa turvaavat toimenpiteet tai vaistotiloihin
siirtdminen. Ratkaisut on oltava kestavia ja pysyvia eika vain tilapaista helpotusta tuovia.

Kommentit ydinkysymykseen: 6. Miten sisdailmaan liittyvista oireista karsivien ihmisten toiminta- ja
tyokykya arvioidaan ja tuetaan?

Suosituksessa todetaan, ettd esihenkilon tehtdvana on tunnistaa tyokyvyn heikkenemisen varhaisia
merkkeja ja kdynnistaa tyokyvyn tukitoimet yhteistydssa tyoterveyshuollon kanssa. Ammattiliitto Pro
toteaa, etta tyodterveyshuollon tehtavana on arvioida tyontekijan jaljella oleva tydkyky ja harkita,
millaisilla toimenpiteilla tyokykya voidaan tukea seka esittdaa ehdotuksia ja suosituksia tydnantajalle
tarvittavista toimenpiteista. Suosituksessa todetaan, etta ladkarin tehtavana on arvioida
olosuhdearvioinnissa esiin tulleiden sisdilmatekijéiden mahdollisia terveysvaikutuksia.

Paatokset tyotilojen kaytosta kuuluvat tydnantajan tyosuojeluvastuuseen ja paatoksia tukee
yhteinen keskustelu esimerkiksi sisdilmastoryhmassa. Ammattiliitto Pro esittda, ettd suosituksessa
korostetaan tyonantajan vastuuta aidosti selvittda tyopaikan mahdollisuudet tyojarjestelyihin, kuten
esimerkiksi toisissa tiloissa tyoskentelyyn. Tilojen kdytdn rajoittamista voi kuitenkin tehdad myds
tyosuojelu- tai terveysviranomainen. Ammattiliitto Pro esittd3, ettd suositukseen lisdtdan maininta
tyoterveyshuollon velvollisuudesta ilmoittaa tyosuojelu- tai terveysviranomaisille, mikali tydnantaja
tieten vaarantaa tyontekijoiden ja muiden tiloissa oleskelevien terveyden riittamattomilla tai
puutteellisilla toimenpiteilla.

Kommentit ydinkysymykseen: 7. Miten terveydenhuollossa otetaan huomioon erityisryhmat, kuten lapset
ja nuoret?

Kommentit ydinkysymykseen: 8. Miten sisdilmaoireisten ihmisten sosiaali- ja terveydenhuoltoa tulisi
kehittaa tulevaisuudessa?

Ammattiliitto Pro pitaa hyvana suositusta, etta hoidon jatkuvuus varmistetaan tiedottamalla
potilasta kehen terveydenhuollon ammattilaiseen han voi ottaa tarvittaessa yhteytta ja etta
hoidosta vastaava ammattilainen sdilyy samana ja konsultoi tarvittaessa sisdailmakysymysten
asiantuntijoita. Ammattiliitto Pro kannattaa sisdilmaongelmiin liittyvan astman korvaamisen
ammattitautina arvioitavan uudelleen ja pitda hyvana, ettda STM on asettanut tydryhman arviointia
varten, koska talla hetkellad vain ani harva astma on korvattu ammattitautina sisdilmaongelmien
vuoksi. Samoin Ammattiliitto Pro kannattaa sosiaaliturvan kehittamista tukemaan potilaita
riippumatta siitd, onko heilld sairausdiagnoosia vai ei, koska pitkittyessaan sisdymparistoon liittyva
oireilu usein vaikuttaa terveyden lisdksi potilaan taloudelliseen tilanteeseen. Ongelmallisia ovat
myo0s tilanteet, joissa rakennuksen omistaa eri taho, kuin sen kadyttdja, ja joka estda perustellut
tilanteen selvittamistoimenpiteet. Téllainen tilanne on omiaan aiheuttamaan merkittavaa viivetta
tutkimuksiin, tai joissakin tapauksissa jopa estdaa ammattitautidiagnoosin saamisen. Ammattiliitto
Pro esittaa viranomaisten toimintavaltuuksien lisaamista tallaisissa tilanteissa.
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Ammattiliitto Pro kannattaa sitd, etta terveydenhuollon ammattilaisten perus- ja
taydennyskoulutukseen sisallytetdan sisdymparistoon liittyvien terveysvaikutusten ja riskiarvioinnin
koulutusta, sisdilmasta oireilevien potilaiden sekda myos pitkittyneesti sisdilmasta oireilevien hoidon
ja tuen keinoja seka heidan kohtaamiseensa liittyvia opintoja. Ammattiliitto Pro kannattaa
viranomaisyhteistyon lisdamista ja toimintavaltuuksien vahvistamista, joka mahdollistaa nopean
puuttumisen, jos vakavia laiminlyonteja esiintyy.

Kommentit liitteeseen 1
Ei lausuttavaa.

Kommentit liitteeseen 2
Ei lausuttavaa.

Muuta lausuttavaa

Ei.

Luukkanen Tanja
Ammattiliitto Pro
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