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Kommentit johdantoon
Lausunto luonnoksesta sisdilmaan liittyvan oireilun ja sairastumisen hoitosuositukseksi
Johdanto

Suomen lahi- ja perushoitajaliitto SuPer ry haluaa tuoda esille tarkeimpia havaintojaan
hoitosuositusluonnokseen.

Johdannossa kerrotaan, etta aiemmat Majvik-suositukset ovat edelleen kayttokelpoisia, mutta
perustuvat vanhentuneeseen tutkimustietoon. Olisi hyva kertoa, milta osin ne perustuvat
vanhentuneeseen tietoon ja missa uusimmissa tutkimuksissa aiempien suositusten sisaltd on
osoitettu virheellisiksi.

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

Suosituksessa ei valitettavasti tule esille terveysongelmien yhteys sisdilmaan, vaan selitellaan sita
monitekijaisind. Tasta syystda nama suositukset eivat tdllaisenaan paranna terveyshaittojen
ennaltaehkaisya ja varhaista tunnistamista.

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

Suosituksessa puhutaan runsaasti ohimenevista oireista, jotka katoavat, kun oireita aiheuttavasta
tilasta poistutaan. Oireet helpottuvat vahitellen, mutta jos altistuminen on ollut pitkaaikaista, myos
oireiden helpottuminen vaatii pitkan ajan.

Suositukseen on syyta kirjata, ettd rakennuksen sisdilmaongelmat voivat aiheuttaa myos vakavia
sairastumisia. Esimerkkina tastd on Oulun poliisivankilaa, jonka korjaustdiden yhteydessa
pitkittyneisiin hengitystieoireisiin sairastui yli 40 tyontekijaa, ja joista 22 sai astman, joita on korvattu
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ammattitautina. Tallaiset joukkosairastumiset pitdisi tulevaisuudessa pystya ennaltaehkaisemaan.
(https://korkeinoikeus.fi/fi/index/ennakkopaatokset/kko202265.html)

Suomen lahi- ja perushoitajaliitto SuPerin ja Turun yliopiston yhteistydssa tekeman tutkimuksen
(2017) mukaan sosiaali- ja terveysalan tyopaikoilla on paljon sisdilmaongelmia. Hoitajat oireilevat
selvasti enemman kuin muu vaesto. Infektiosairauksista poskiontelotulehdus, kurkunpaantulehdus
ja keuhkoputkentulehdus ovat tavallista yleisempia. Yleisoireista yleisimmat olivat paansarkyoireet,
vasymys, lihas- ja nivelvaivat, jotka olivat selvdsti muuta aikuisvaest6a yleisempia. Yleisoireilla oli
erittdin merkitseva yhteys sekd homeen etta viemarin hajulle altistumiseen. Astma oli selvasti
yleisempi lddkarin toteama sairaus verrattuna muuhun aikuisvaestoon. Viime vuosien
uudisrakentamisen ja korjaamisen myo6ta tilanne on voinut jonkin verran parantua, mutta hoitajien
kokemat sisdilmaongelmat ovat edelleen yleisia heidan tyopaikoillaan.

Rakennusten kosteus- ja homevaurioista johtuvien pitkittyneesti oireilevien ja pysyvasti
sairastuneiden lukumaaraa ei tiedetd, koska tyopaikkakyvyttomyytta ja sisdilmasta sairastumista ei
hyvaksyta sairauspoissaolo- ja tyokyvyttomyyseldkediagnoosiksi. Ammattitautidiagnoosin saaminen
on puolestaan tehty niin vaikeaksi, etta tilastojen valossa ongelmaa ei nayta olevan. Ongelman
merkityksellisyytta kuvataan tekstissa kautta linjan hyvin vahaiseksi. Toisaalta jos ongelma olisi hyvin
vahdinen, suositusta ei olisi tarvetta tehda.

Sisdilmasta johtuvan oireilun kuvaaminen vahvasti toiminnallisena hadiriona nayttaytyy
sairastuneiden vahattelyna, kun sita vertaa muiden sairauksien ja oireilujen esimerkiksi migreenin
hoitokaytantoihin.

Suosituksissa ei nouse esille se, etta sisdilmaongelmaisista tiloista on tarkeda paasta pois oireilun
alettua. Puhdas sisdilma on olennaista, jotta toipuminen padsee alkamaan.

Kommentit ydinkysymykseen: 3. Miten sisailmaan liittyvia terveysongelmia ehkaistaan?

Sisdilmaan liittyvien terveysongelmia ehkaistdan varhaisella tunnistamisella ja ripealld toiminnalla
seka terveydenhuollossa etta rakennuspuolella. Tarvittavat toimenpiteet pitda kdynnistaa
viivytyksettd. Terveyshaittojen ennaltaehkaisy paranisi, jos rakennusten kunnosta huolehdittaisiin
johdonmukaisesti teknisen vanhenemisen mukaista aikataulua seuraten seka yllapidossa ettd
korjausrakentamisessa. Mikali toimenpiteisiin ryhdytaan vasta sitten, kun rakennuksen kayttajat
alkavat oireilla rakennuksen kunnosta tai sisdilmasta johtuvista terveyshaitoista, osalle altistuneista
voi syntya pysyva haitta ja todelliset kustannukset olisivat todennakoisesti suuremmat. (Olavi
Holmijoki 2022)

Lasten ja nuorten oireilun seuraukset ja herkistymisen pitkdaikaisvaikutukset tulisi ottaa huomioon.
Herkistyneen henkilon oireilun taustalla aikaisemmin vaikuttaneiden tyo- ja oppimisymparistojen
olosuhteiden selvittely tulisi liittyd hoidon kokonaisuuteen.

Kommentit ydinkysymykseen: 4. Miten sisdilmaoireet havaitaan ja diagnosoidaan?

Epailyn oireilun mahdollisesta yhteydesta sisdilmaan voisi syntya jo siind vaiheessa, kun potilas
oireilee ja sairastelee runsaasti tyypillisille sisdilmasta aiheutuville oireille. Liian paljon
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terveydenhuollossa ja tyoterveyshuollossa hoidetaan pelkkia oireita, mutta ei osata yhdistaa niita
sisdilmasta aiheutuviin. Terveysongelmien yhteytta ja tunnistamista sisdilmaan nykyistd nopeammin
parantaisi potilaiden terveydentilaa ja estdisi terveysongelmien kroonistumista. Sisdilmasta
sairastuneiden padsy mahdollisimman nopeasti terveisiin tiloihin on toipumisessa tarkeaa.

4.3.3 kohdassa sanotaan, etta tautidiagnoosiin padseminen tai syy-yhteyden osoittaminen on usein
mahdotonta, useimmiten tarpeetontakin ja siihen pyrkiminen voi olla haitallistakin potilaan tulevan
hoidon kannalta. Tama on tosi kummallinen vaite. Suomeen tarvitaan sisdilmasairastuneille omia,
poliklinikoita, joissa on vahvaa osaamista, jotta voidaan tehda myos tautidiagnooseja. Ne turvaavat
my0s sairastuneen toimeentulon. Liittoomme otetaan edelleen jatkuvasti yhteytta tilanteissa, kun
sisdilmasta sairastuneet eivat saa tarvitsemaansa hoitoa ja jaavat kokonaan ilman toimeentuloa,
ilman Kelan tukia. Usein he ovat myos perheellisia, lasten ja nuorten vanhempia, jolloin tilanteesta
karsii koko perhe.

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

Suosituksessa sanotaan, ettd naytto infektioiden yhteydesta sisdilman laatuun on heikkoa.
Infektioiden yhteydesta sisdilman laatuun on kylla ndyttoa sekd Suomesta ettd kansainvalisesti, jos
niita vain haluttaisiin ndhda. Luonnoksessa ei kannusteta selvittdamaan, mika on potilaiden
infektiokierteiden taustalla. Mista johtuvat toistuvat, lahes jatkuvat hengitystieoireet ja -sairaudet,
nuha, yska, tukkoisuus, poskiontelontulehdukset, keuhkoputkentulehdukset ja astma.
Infektiokierteen taustan selvittaminen on tarkeaa, jotta paastadan nopeammin terveytta ja tyokykya
edistavaan hoitoon ja jotta voidaan valttya vakavammalta sairastumiselta.

Sisdilmasta sairastunutta autetaan parhaiten terveilla tiloilla. Terveysongelmien ja sisdilmayhteyden
havaitseminen on tarkeda. Pelkka oireenmukainen hoito ei riita.

Yhteisvaikutusten (1.6) osalta on syyta ottaa huomioon myos ajallisen altistumisen vaikutus ja
altistumisen jatkuminen vaihtuvissa ymparistoissa koko elaman ajan varhaiskasvatuksesta kouluihin
ja tyopaikkoihin. Esimerkiksi lapsuuden ja nuoruuden sisdilmasta johtuvat oireilut jadvat helposti
huomiotta tai todentamatta, kunnes tydpaikalla tapahtuva oireilu ei lopukaan tydpaivan jalkeen
altistumisen loppuessa, vaan henkilon oireilu kroonistuu ja vaikeutuu.

Luonnoksessa kuvataan ohimenevia oireita (2.1), mutta pitkittyvien oireiden osalta oireiden
kehittymisen kasautumisen kuvaus ja oireiden moninaisuus muiden kuin hengitystieoireiden osalta
jaa puuttumaan.

Sisdilmalle oireilevia tai sen vuoksi eri tavoin sairastuneita ei tule ohjata toiminnallisten hairididen
hoitolinjalle, koska niista ei ole kunnollista nayttoa.

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

Laakarin kirjoittamaan terveydellisen merkityksen arviointiin vaadittavan rakennus- tai
ympadristéterveyden asiantuntijan olosuhdeselvityksen puuttuminen voi hidastaa arvioinnin
tekemistda huomattavan pitkdan myos ilmeisissa ongelmatapauksissa. Tyoterveyshuollossa pitaisi olla
mahdollisuus tehda terveydellisen merkityksen arviointi myds muiden saatavissa olevien tietojen
perusteella, jotta korjaavat toimenpiteet saadaan kdynnistettyd. Ongelmia esiintyy mm.
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vuokratiloissa toimivien tyopaikkojen osalta, joissa kiinteiston omistaja on haluton ryhtymaan
selvittelyyn ja korjaustoimenpiteisiin.

Sisdilmasta sairastuneet tyontekijat pitaa siirtad pysyvasti terveisiin tiloihin. Terveisiin tiloihin pitaa
siirtdd myos maaraaikaiset tyontekijat, jotka ovat sairastuneet sisdilman johdosta.

Tyosuojelutarkastuksen perusteella annettavat toimintaohjeet ovat osa viranomaisvalvontaa, ei
neuvontaa ja ohjausta, kuten luonnoksessa on virheellisesti paatelty. Tydsuojeluviranomaisen
toimintavaltuuksia pitdisi neuvonnan sijaan vahvistaa lainsaadanndlla vastaamaan
terveystarkastajan valtuuksia, jotka perustuvat asumisterveysasetukseen ja kohdistuvat julkisiin
rakennuksiin. Jamakalla valvonnalla vuosikausiin pitkittyvia korjausprosesseja voitaisiin nopeuttaa.

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

Mikali paivakodissa tai koulussa tyontekijat oireilevat sisdailman johdosta, talloin pitada myos lasten ja
koululaisten mahdollinen oireilu ja sairastaminen huomioida erityisesti myds mahdollisen
sisdilmahaitan nakokulmasta. Vantaalla on tehty esimerkillista tyota sisdilmahaittojen
vahentamiseksi kouluilla ja siitd voi ottaa mallia muuallekin.

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

Potilaiden oireilua ja sairauksia tulisi tutkia nykyista tarkemmin ja kattavammin. Suomeen
tarvittaisiin oma sisdilmasta sairastuneiden hoitoon erikoistunut hoitolaitos, jossa tunnistettaisiin
nopeammin ymparistotekijoiden ja olosuhteiden vaikutusta potilaiden terveydentilaan. Myds
perusterveydenhuoltoon tarvitaan lisda osaamista, jotta oireiden ja sairauksien tunnistaminen ja
diagnosoiminen toteutuu. Terveydenhuoltoon tarvitaan uusia tyokaluja tahan toimintaan. Yksi
tallainen voisi olla esimerkiksi oirepaivakirja, johon kirjattaisiin havaitut samalla ymparistotekijat.

Kommentit liitteeseen 1

Kommentit liitteeseen 2

Muuta lausuttavaa

Sisdilmasta sairastuneiden sosiaaliturva on saatava kuntoon. Liian usein liittoomme otetaan
yhteyttd, etta tyopaikallaan sisdilman johdosta sairastunut ei padse tyoskentelemaan puhtaisiin
tiloihin eikd han myodskdan saa Kelan sairaspadivdarahaa. Maassamme taytyy edistaa sita, etta
tyokykyiset, mutta sisdilmasta sairastuneet eivat ajaudu pitkaaikaisesti pois tydelamasta. Tyo tuo
meille kaikille tyéhyvinvointia.
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