Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi tartuntatautilain 3 ja 48 §:n muuttamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessd ehdotetaan tdsmennettavaksi tartuntatautilain saannostd, joka koskee tyontekijoiden
jaopiskelijoiden rokotuksia potilaiden suojaamiseksi. Esityksen mukaan tydskentelyyn olisi en-
sisijaisesti kaytettavé henkilod, joka on oman ilmoituksensa mukaan sairastanut tuhkarokon ja
vesirokon tai saanut niitd vastaan rokotukset seka tarvittavat muut rokotukset. Jos henkil6 ei ole
sairastanut tuhkarokkoa tai vesirokkoa, hanelté edellytettaisiin rokotusta. Imevéisikéisia hoita-
valta edellytettéisiin rokotusta myds hinkuyskaa vastaan. Lisaksi tydskentelyyn influenssakau-
den aikana edellytettaisiin vuosittain rokotus influenssaa vastaan. Saannds koskee tydskentelyé
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdssd, jossa hoidetaan laédketieteellisesti arvi-
oituna tartuntatautien vakaville seurauksille alttiita asiakkaita tai potilaita.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan mahdollisimman pian.
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YLEISPERUSTELUT

1 Nykytila

1.1 Lainsdadanto ja kaytanto
Tartuntatautilaki

Tartuntatautilain (1227/2016) 48 § Tydntekijén ja opiskelijan rokotussuoja potilaiden suojaa-
miseksi tuli voimaan vuoden siirtymaajan jalkeen maaliskuun 1. paivané 2018. Pykalan 1 mo-
mentin mukaan tydskentelyyn sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoiden asiakas-
ja potilastiloissa, joissa hoidetaan laéketieteellisesti arvioituna tartuntatautien vakaville seu-
rauksille alttiita asiakkaita tai potilaita, saa kdyttaa vain erityisesta syysta henkildd, jolla on
puutteellinen rokotussuoja.

Pykalan 2 momentin mukaan tyontekijalla ja tyoharjoitteluun osallistuvalla opiskelijalla on ol-
tava joko rokotuksen tai sairastetun taudin antama suoja tuhkarokkoa ja vesirokkoa vastaan.
Liséksi edellytetddn rokotuksen antama suoja influenssaa vastaan ja imevaisikéisia hoitavilla
hinkuyské&a vastaan.

Pykéldn 3 momentin mukaan opiskeluterveydenhuollon on huolehdittava, ettd ty6harjoitteluun
osallistuvilla opiskelijoilla on 2 momentissa tarkoitettu rokotussuoja.

Pykélan 4 momentin mukaan tydnantajalla on oikeus kasitell& tydntekijan tai tydharjoittelussa
olevan opiskelijan 1 momentissa tarkoitettuihin tehtéviin soveltuvuutta koskevia tietoja riitta-
van rokotussuojan osalta tyontekijan tai opiskelijan suostumuksella yksityisyyden suojasta ty6-
elamassa annetun lain (759/2004), tydterveyshuoltolain ja henkil6tietolain mukaisesti.

Tartuntatautilain 48 8:n yksityiskohtaisissa perusteluissa (HE 13/2016 vp) todetaan muun mu-
assa, ettd vakaville seuraamuksille alttiuden arviointi tapahtuisi laaketieteellisilla perusteilla.
Joillekin potilasryhmille rokotuksilla ehkdistavissa olevat tartuntataudit muodostavat tavallista
suuremman vaaran. Terveelld henkil6l1a yleensa lieva tauti voi aiheuttaa jopa kuoleman naille
potilaille. Esimerkkeja elimiston puolustusjérjestelmad merkittavasti heikentavistd tekijoista
ovat potilaan vakava sairaus seka sydpaladkkeet ja immuunivasteenmuuntajat. Raskaus heiken-
tdd immuunipuolustusta, mika altistaa infektiotaudeille. Myds esimerkiksi alle 12 kuukauden
ikdiset lapset ja yli 65-vuotiaat ovat muuta véestod alttiimpia infektiotaudeille.

Yksityiskohtaisissa perusteluissa todetaan myds, ettd tyénantaja saisi vain erityisesta syysta
kayttdd 2 momentissa tarkoitettujen potilaiden ja asiakkaiden hoitamiseen muita kuin asianmu-
kaisesti rokotettuja tyontekijoita. Erityisend syyna rokottamattoman henkildston kayttoon voisi
olla esimerkiksi se, ettei ole kdytettdvissd muuta ammattitaitoista henkilokuntaa, yliherkkyys tai
muu rokotettavan ominaisuus taikka uusi tyontekija on saatava nopeasti téihin.

Tartuntatautilain 48 8:&an liittyy myos tartuntatautilain 3 §:n (Mé&aritelmat) 10 kohta, jonka mu-
kaan tartuntatautilaissa tarkoitetaan asiakas- ja potilastilalla asiakas- ja potilashuoneita, sairaan-
kuljetuksessa kaytettavia kulkuneuvoja sekd ndihin verrattavia tiloja, joissa on mahdollisuus
tartunnalle tai sen leviamiselle asiakkaisiin tai potilaisiin.

Tartuntatautilain 3 §:n 10 kohtaa koskevissa yksityiskohtaisissa perusteluissa todetaan, ettd
asiakas- ja potilastilalla tarkoitettaisiin asiakas- ja potilashuoneita ja sairaankuljetuksessa kay-
tettavid kulkuneuvoja kuten ambulansseja. Potilas- ja asiakastilalla tarkoitettaisiin myds muita



edellda mainittuihin verrattavia tiloja, joita olisivat esimerkiksi sairaaloiden odotus- ja kéytéva-
tilat. Edellytyksené on, ettd naissé tiloissa on mahdollisuus tartunnalle tai sen leviamiselle asi-
akkaisiin tai potilaisiin. Tartuntatautiriskin arvio on ladketieteellinen ja toimipistekohtainen.

1.2 Kansainvélinen kehitys

Vuonna 2009 Euroopan neuvosto asetti Euroopan unionin jasenmaille pd&méaaraksi nostaa ter-
veydenhuollon henkildston influenssarokotuskattavuutta. Samalla jaésenmaita kehotettiin var-
mistamaan, ettd kattavuus riskiryhmissa sekd 65 vuotta tayttaneiden keskuudessa olisi vahintaan
75 prosenttia. Myos Maailman terveysjarjestd (WHO) on vuodesta 2012 alkaen suositellut ter-
veydenhuoltohenkildston influenssarokottamista. WHO pitéé rokottamista kaikkein tehokkaim-
pana keinona infektion ja viruksen aiheuttamien vakavien seurausten estamiseksi.

Yhdysvalloissa kansallinen tartuntatautivirasto Centre for Disease Control (CDC) suosittelee
terveydenhuoltohenkildston jokavuotista kausi-influenssarokottamista potilaiden, tyontekijoi-
den oman perheen ja henkiloston itsensd suojaamiseksi. Julkaistujen tietojen (Internet panel
survey, josta tarkemmin https://www.cdc.gov/flu/fluvaxview/hcp-ips-nov2014.htm#ref8) mu-
kaan henkilokunnan rokotuskattavuus on hyva. Esimerkiksi influenssakaudella 2014-2015 ro-
kotteen oli ottanut 82,2 prosenttia la&kéreista ja 81,4 prosenttia sairaanhoitajista. Rokotuskatta-
vuus oli korkeampi niilla tyopaikoilla, joilla tyénantaja vaatii rokotuksen (85,8 prosenttia) kuin
niilla tydpaikoilla, joissa oli suositus ottaa rokotus (68,4 prosenttia).

Euroopan tautien ehkdisy- ja torjuntakeskus (ECDC) suosittelee terveydenhuoltohenkildston
jokavuotista influenssarokottamista potilaiden suojaamiseksi ja influenssan leviamisen ehkéi-
semiseksi. Euroopan alueella rokotussuositus on annettu 29:ssa niista 30:st4 EU/ETA-maasta,
joista tiedot oli saatu. Pohjoismaat, lukuun ottamatta Tanskaa, suosittelevat henkiléstén roko-
tuksia. Ruotsissa tydnantaja voi myods asettaa vaatimukseksi, ettd maaréattyihin tehtaviin henki-
16ston tulee olla rokotettu, vaikka rokotukset muuten ovat vapaaehtoisia.

1.3 Nykytilan arviointi
Yleisté

Tartuntatautilain 48 8 tuli voimaan siirtyméaajan jalkeen 1. paivana maaliskuuta 2018. Pykala
asettaa sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdille velvoitteen parantaa potilastur-
vallisuutta osana hoitoon liittyvien infektioiden torjuntaa (17 §) varmistamalla, ettd tartuntatau-
tien vakaville seurauksille alttiita asiakkaita ja potilaita hoitavalla henkildstolla on asianmukai-
nen rokotussuoja. Vaikka pykald on selvésti parantanut henkildston rokotuskattavuutta, kaytan-
not sen toimeenpanossa vaihtelevat huomattavasti eri puolilla Suomea.

Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdiden on arvioitava ladketieteellisin perus-
tein, missa potilas- ja asiakastiloissa hoidetaan tartuntatautien vakaville seuraamuksille alttiita
henkilGit4. Monissa sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoissa lakia on tulkittu tiu-
kemmin kuin pyk&lan alkuperéinen tarkoitus on ollut. Ké&ytdnndssa riskinarvio on tehty siten,
ettd kaikki toimintayksikon tilat ja lahes koko henkiléstd on madritetty vaadittavan rokotussuo-
jan piiriin. Arvioissa ei ole otettu huomioon esimerkiksi sitd, etta tilapainen tydskentely ei vélt-
tdmattad vaaranna potilasturvallisuutta merkittavasti tai sitd, ettd toimipisteessa tyoskentelee
myo0s sellaisia henkilGitd, jotka eivéat tydskentele tartuntatautien vakaville seurauksille alttiiden
parissa.



Erityisista syistd sallittu yksittdisten henkildiden puutteellinen rokotussuoja on osoittautunut
vaikeasti mééritettavaksi ja kdytannot ovat vaihdelleet. Osa tyOnantajista, erityisesti yksityisell&
sektorilla, on lahtokohtaisesti edellyttdnyt koko henkiltstolta kaikkien pykaldssa mainittujen
rokotusten tai sairastettujen tautien antamaa suojaa.

Opiskelijoiden rokotuskattavuus on selvasti parantunut, mutta opiskeluterveydenhuollon ty6-
madré ja vastuutahojen méarittely on ollut paikoitellen ongelmallista. Pykalan mukaan myds
kyseisissé tehtavissé toimivilla opiskelijoilla on ty6harjoittelun aikana oltava riittavé rokotus-
suoja. Opiskelijoiden rokotussuojan tdydentamisestd huolehtii kuntien jarjestdmé opiskeluter-
veydenhuolto.

Osa sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdistd on edellyttanyt, ettd oppilaitokset
ottavat vastuun opiskelijoiden rokotussuojan valvomisesta, vaikka niilld ei ole oikeutta kasitell&
opiskelijoiden terveystietoja. Osa oppilaitoksista on vaatinut opiskeluterveydenhuoltoa anta-
maan soveltuvuusarvion jokaisesta tycharjoitteluun menevésta opiskelijasta. Tdma on aiheutta-
nut kuormitusta opiskeluterveydenhuolloille. Esimerkiksi influenssarokotuksen osalta syksyn
alussa annettu soveltuvuusarvio kaytdnnossa vanhenee puolessa vuodessa. Pykalan peruste-
luissa mainittu periaate, ettd rokotussuojan tarkistamiseksi ja selvitykseksi riittad henkilén oma
ilmoitus ei ole toteutunut asianmukaisesti, vaan osa toimintayksikoista on vaatinut tyoharjoitte-
lussa olevalta opiskelijalta opiskeluterveydenhuollossa taytettévid lomakkeita, jotka pohjaavat
aiempien potilaskertomusten lapikayntiin.

Osa sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdista ei ole arvioinut opiskelijoiden ty6-
harjoitteluun liittyvaa riskia laaketieteellisin perustein, vaan ne ovat edellyttaneet kaikilta opis-
kelijoilta suojaa kaikkia pykaldssa mainittuja tauteja vastaan riippumatta tyoharjoittelun kes-
tosta tai tiloista, joissa harjoittelu suoritetaan.

Tulkintavaikeuksia on aiheuttanut myoés tyonantajan oikeus kasitella tyontekijén tai tyoharjoit-
telussa olevan opiskelijan tyétehtdviin soveltuvuutta koskevia tietoja rokotussuojan osalta. Ro-
kotussuojaa koskevan selvityksen tietosisaltd on pykaldssa rajattu vain valttamattomimpéaan eli
siihen, soveltuuko tyontekija kyseisiin tehtaviin rokotussuojansa kannalta. Pykalan perustelui-
den mukaan selvitykseksi riittdd myds tyontekijan suullinen ilmoitus. Kaytannoét ovat kuitenkin
vaihdelleet ja esimerkiksi tyontekijoiltd on vaadittu kirjallisen tyGterveyshuollon varmentaman
rokotustietoja koskevan lomakkeen toimittamista.

Tyoterveyshuoltolain (1383/2001) 4 §:n mukaan tydnantajan on jarjestettava kustannuksellaan
tyoterveyshuolto tyontekijoilleen siina laajuudessa kuin muun muassa tyosta ja tydjarjestelyistéa
johtuva tarve edellyttdd. Nain ollen myds tyontekijoiden tartuntatautilain 48 8:ssé tarkoitetuista
rokotuksista huolehditaan tydnantajan jarjestdmassa tyoterveyshuollossa. Tastd huolimatta jo
palvelussuhteessa olevia tyontekijoita on l&hetetty rokotettavaksi kuntien perusterveydenhuol-
toon. TyOnantajan vastuulla olleisiin rokotuksiin on tietyin edellytyksin saanut kayttaa valtion
hankkimia rokotteita. Rokotteiden kayttoon liittyvia ohjeistuksia ei kuitenkaan ole noudatettu.
Esimerkiksi annettuja rokotuksia ei ole kirjattu sellaiseen potilastietojarjestelmééan, josta tiedot
vélittyvat Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen lakis&ateiseen valtakunnalliseen rokotusrekiste-
riin. Tdman vuoksi rokotteiden asianmukaista kayttda on ollut vaikeaa seurata ja valvoa.

Rokotukset
Lain voimaan tulon jalkeen kritiikki on kohdistunut erityisesti jokavuotisiin influenssarokotuk-

siin. Suomen kansallisessa rokotusohjelmassa terveydenhuollon ammattilaisille suositeltiin an-
nettavaksi maksuttomia influenssarokotuksia ensimmaéisen kerran vuonna 2010. Tallgin suosi-



tuksen kohteena olivat erityisesti ne tyotekijat, jotka hoitavat vakavalle influenssalle alttiita po-
tilaita. Vuonna 2011 suositus laajennettiin koskemaan valitonta potilas- ja hoivaty6té tekevad
terveys- ja sosiaalialan henkiltstod sekd vastaavassa tyossa olevia opiskelijoita. Vuonna 2014
suositusta edelleen laajennettiin koskemaan myds suorassa asiakastydssa olevaa laékehuollon
henkildstod. Kansallisista suosituksista ja maksuttomuudesta huolimatta rokotuskattavuus
naissd kohderyhmissa nousi keskiméaarin 40 prosenttiin. Tartuntatautilain 48 § tuli voimaan
maaliskuun alussa 2018. Erikoissairaanhoidon piirissé toimivien ammattilaisten influenssaro-
kotuskattavuus on saatu kohoamaan keskimadrin 84 prosenttiin, joskin vaihteluvéli eri toimi-
pisteiden valilla on suuri (0-100 prosenttia: Influenssakausi Suomessa, viikot 40/2017-20/2018
Seurantaraportti, Tydpaperi 27/2018, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos).

Influenssarokotuksia jarjestetaan kaytannossa lokakuun ja maaliskuun vélisend aikana, eiké ro-
kotetta ole saatavilla muulloin. Kuitenkin osa toimijoista on edellyttédnyt uusilta tyontekijoilta
rokotuksia myos kesalla tydskentelyn aikana eli varsinaisen influenssakauden ulkopuolella.
:\/be_s hinkuyské&rokotuksia on vaadittu sellaisilta tyontekijoilta, jotka eivat hoida imevaisikéisid
apsia.

Tuhka- ja vesirokkorokotukset koskevat vain pienta osaa terveydenhuoltohenkilstosta. Valta-
o0sa on sairastanut tuhkarokon tai saanut MPR-rokotteen (tuhkarokko, sikotauti ja vihurirokko)
jo lapsuudessa. Vesirokolle alttiita on aikuisvaestosta alle viisi prosenttia. Erillistd hinkuyska-
rokotetta ei ole tarjolla, joten hinkuyskarokote annetaan yhdistelméarokotteena, joka siséltaa te-
hosteet myds jaykkakouristusta ja kurkkumatad vastaan. Kritiikki on kohdistunut mahdolliseen
ylirokottamiseen ndiden kohdalla, silla esimerkiksi jaykkakouristustehosterokotus on tarpeelli-
nen vain 20 vuoden vélein, kun taas hinkuyskarokotteen antama suoja on heikko jo viiden vuo-
den kuluttua.

Rokotevaatimukset ovat kuitenkin hyvin perusteltavissa. Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimiyksikdissé hoidetaan potilaita, joilla on tartuntatauti ja toisaalta potilaita, joilla on sairau-
den tai sen hoidon johdosta immuunivaje, joka erityisesti altistaa tartuntatautien hengenvaaral-
lisille seurauksille. Tutkimusnayttd osoittaa selkeésti, etta toimiyksikdiden tydntekijat ovat seka
riskissé saada itse tarttuvia tauteja potilailta, joita he hoitavat, ettd he voivat myos itse levittaa
néitd tauteja potilaiden keskuudessa. On myos selked naytto siitd, ettd nykyisin kdytdssa olevat
sairaalahygieeniset toimenpiteet, kuten henkilokohtaisten suojaimien kayttd véhentéad, mutta ei
poista tarttuviin tauteihin liittyvaa potilasturvallisuuden vaarantumisen riskid. Osa henkilGisté4
voi my0s olla tartuntataudin oireeton kantaja, mutta silti tartuttaa tautia edelleen. Rokottaminen
vahentad seka tautien tarttumista henkilékunnalta potilaille ettd hoitohenkilokunnalle itselleen
aiheutuvaa riskia.

Tuhkarokko

Tuhkarokko tarttuu erittdin helposti ilman vélitykselld, minka vuoksi sen torjuntaan vaaditaan
korkea rokotuskattavuus koko véestossa. Tastd johtuen MPR-rokote kuuluu idsta riippumatta
kaikille maksuttomaan kansalliseen rokotusohjelmaan. Tuhkarokko tarttuu ilman vélityksella,
ja taudin tarttumiselle riittdva virusmaaré voi jaada ilmaan tunneiksi, vaikka tartuttaja olisi jo
poistunut huoneesta. Juuri tarttuvuutensa vuoksi tuhkarokko levidé herkasti sairaalaoloissa.
Tuhkarokon torjuntaa vaikeuttaa myos se, ettd virus tarttuu jo ennen kuin infektoituneella itsella
on oireita. Tuhkarokolta suojautuminen ei kaytannossa ole mahdollista muutoin kuin rokotuk-
sin. Tuhkarokkoon ei ole kdytossé viruslagkkeita.

Vesirokko



Vesirokko on virus, joka voi tarttua ilmavélitteisesti. Vesirokko on erityisen vaarallinen immuu-
nipuutteisille ja vastasyntyneille. Raskauden aikana vesirokko voi johtaa &idin hengenvaaralli-
seen keuhkokuumeeseen seké sikidvaurioihin. Ikd&ntyneet ovat lahes poikkeuksetta sairastaneet
vesirokon. Vyoruusupotilaan on myos osoitettu tartuttavan vesirokkovirusta, joskin tartuttavuus
on jonkin verran vahaisempaa. Tosin ikaantyneiden parissa juuri sairaalahoidetut vydruusupo-
tilaat aiheuttavat vesirokon tartuntamahdollisuuksia hoitohenkilékuntaan ja henkildkunnan
kautta eteenpain. Vaikka vesirokko- ja vyoruusupotilaat eristetdén, tartunnat henkilékuntaan ja
sité kautta muihin potilaisiin tapahtuvat usein jo itdmisaikana. Virus tarttuu jo kaksi vuorokautta
ennen oireiden alkua.

Hinkuyskéa

Hinkuyskén vakavimmat taudinmuodot esiintyvat pienilld lapsilla, joilla tauti johtaa usein pit-
kaan sairaalahoitoon, tehohoitojaksoihin ja toisinaan kuolemaan. Pienilla imevéisikéisilla hin-
kuysk& voi aiheuttaa toistuvia hengityskatkoksia ilman, ettd on merkittavasti yskaa. Hinkuys-
kéepidemioita on kuvattu runsaasti kirjallisuudessa, muun muassa pikkulasten vuodeosastoilla.
Tartunta on tullut osastolle potilaan, timan omaisen tai henkilokunnan jasenen kautta. Henkil6-
kunnan rooli on kuitenkin erittdin merkittdva osaston tai yksikon sisaisten lisatartuntojen es-
tossa. Useissa laitosten hinkuyskéepidemioissa ongelmana on ollut, ettd aikuisten tartuntoja ei
ole tunnistettu. Kohtausten valilla henkild on hyvékuntoinen, eikéd hinkuysk&an yleensa liity
kuumetta. Ndin hoitohenkilokunnan tartuttavuus on ja&nyt huomioimatta. Myds oireettomat
henkildt voivat tartuttaa hinkuyskaa.

Influenssa

Influenssa aiheuttaa kyseessd olevista taudeista selvasti suurimman tautitaakan. Korkeakuumei-
nen ja hengitystieoireinen influenssa on vaarallinen etenkin ik&antyneille, imevaisikéisille ja
perussairaille. Raskaana olevien hengityskapasiteetti on etenkin viimeiselld kolmanneksella
muutoinkin rajallinen, ja influenssa voi johtaa hengitysvajeeseen. Vanhusten hoitokoteja kos-
kevassa tutkimuksessa arvioitiin, ettd rokottamalla kahdeksan henkil6kuntaan kuuluvaa, este-
taan yksi kuolema pitkaaikaislaitoksessa ja rokottamalla viisi henkilékuntaan kuuluvaa, estetédén
yksi kliinisesti influenssalta vaikuttava tauti. Influenssa tarttuu laheisessé kontaktissa, joita eri-
laiset hoitotoimenpiteet terveydenhuollossa usein edellyttavat. Influenssavirus kiertaa vaestossa
vuosittain, ja my0s oireeton tai vahdoireinen voi tartuttaa sita eteenpain.

Rokotusten teho

MPR-rokotteen osana annettava tuhkarokkorokote samoin kuin vesirokkorokotekin tuottavat
erinomaisen suojan. Kahdesti rokotetuilla suoja on noin 95 prosenttia. Influenssarokotteen teho
on viimeaikaisissa katsauksissa ollut keskimé&é&rin noin 60 prosenttia, riippuen siité kuinka hyvin
rokotevirukset ja kiertavat virukset vastaavat toisiaan. Hinkuyskarokotus ehkaisee tehokkaasti
vakavat taudinmuodot (78-85 prosenttia), mutta vain osittain lievid taudinmuotoja (65-70 pro-
senttia). Rokottaminen joka tapauksessa vahentaa tartuttavuutta. Esimerkiksi kahdesti rokotet-
tujen ei ole osoitettu tartuttavan tuhkarokkoa, vaikka he itse saisivat oireita. Raskaana oleville
ei anneta vesirokko- ja MPR-rokotuksia, sen sijaan hinkuyské ja influenssarokotteita suositel-
laan raskaana olevalle.

Pykélan keskeisend tavoitteena on estdd rokotuksin estettdvissa olevat vaikeat taudinkuvat.
Kaikkien selkein rokotustarve on yksikoissa ja osastoilla, joilla hoidetaan esimerkiksi syopéa-
tai elinsiirtopotilaita. Tyontekijalla on oikeus kieltdytya rokotuksista, mutta tydnantajan tulee
kiinnitt&a erityistd huomiota kaikkein korkeimman riskin potilaisiin ja tarvittaessa henkiloston



sijoittelulla pyrkid estaméén potilasturvallisuuden vaarantuminen. Jokainen l&heisessa kontak-
tissa oleva henkil6 voi tartuttaa infektiotaudin toiseen henkilédn. Hoitohenkilékunta toimii
muun muassa ik&éntyneiden, raskaana olevien, vastasyntyneiden ja kroonisesti sairaiden pa-
rissa. Siksi heidan tartuttamallaan taudilla voi olla vakavat seuraukset. Toisaalta kaikki eivat
Voi ottaa rokotetta terveydellisesta syystd, eika kaikille synny immuunivastetta, vaikka heidat
olisi rokotettu. N&in ollen ei ole laaketieteellisesti realistista edellyttad taydellistd suojaa.

2 Esityksen tavoitteet ja keskeiset ehdotukset

Esityksen tavoitteena on selkeyttad tilannetta tydntekijoiden ja tyoharjoittelussa olevien opiske-
lijoiden rokotuksia koskevan saannoksen toimeenpanossa. Tartuntatautilain 48 §:n tarkoituk-
sena on ensi sijassa suojata ladketieteellisesti arvioituna kaikkein sairaimpia potilaita ja asiak-
kaita sekd parantaa heitd hoitavan henkil6ston rokotuskattavuutta. Rokotusten tarve tulee arvi-
oida laaketieteellisin perustein. Kaikissa toimintayksikoissa ja toimipisteissa ei tarvitse edellyt-
t4a 48 §:n mukaisia rokotuksia kaikilta tyontekijoiltad. Kaikki eivat voi ottaa rokotetta tervey-
dellisestd syystd, ja toisaalta kaikille ei synny immuunivastetta, vaikka heidat olisi rokotettu.
My®os epidemian ehkéisemiseksi tarvittavan rokotuskattavuuden suuruus on taudista riippuvai-
nen.

Esityksessd ehdotetaan tdsmennettavaksi tartuntatautilain sdannosté, joka koskee tyontekijoiden
ja tyoharjoittelussa olevien opiskelijoiden rokotuksia potilaiden suojaamiseksi. S&&nnés koskee
tyoskentelya sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoissa, joissa hoidetaan laaketie-
teellisesti arvioituna tartuntatautien vakaville seurauksille alttiita asiakkaita tai potilaita. Esityk-
sen mukaan tydskentelyyn olisi ensisijaisesti kaytettava henkil6d, joka on oman ilmoituksensa
mukaan sairastanut tuhkarokon ja vesirokon ja saanut pykéaldssé tarkoitetut rokotukset. Ime-
vaisikaisié hoitavalta edellytettdisiin rokotusta myos hinkuyskaé vastaan kuten nykyisinkin. Li-
séksi tyoskentelyyn influenssakauden aikana edellytettaisiin vuosittain rokotus influenssaa vas-
taan.

Tyontekijalla olisi oikeus kdyda pykalassa tarkoitetuissa rokotuksissa tydaikana, jollei se olisi
vaikeudetta mahdollista muuna aikana. Se aika, joka tyontekijan pdivittaisesta saannollisestd
tybajasta kéytettéisiin mainittuun tarkoitukseen, luettaisiin tydssdoloajaksi. Rokotuksiin osallis-
tuminen olisi vapaaehtoista. Lisdksi ehdotetaan tarpeettomana kumottavaksi 3 §:n 10 kohta,
jossa méaaritellaan potilas- ja asiakastilat.

3 Esityksen vaikutukset
3.1 Taloudelliset vaikutukset

Esityksella ei ole uusia vaikutuksia kuntien tai valtion talouteen voimassa olevaan tartuntatau-
tilakiin verrattuna. Kaikki pykélassd mainitut rokotukset kuuluvat kansalliseen rokotusohjel-
maan, ja rokotteet hankitaan valtion kustannuksella. Terveydenhuollon henkilokunnan rokotta-
misen influenssaa vastaan pitk&aikaishoidon laitoksissa on todettu vahentévén sek& potilaiden
kuolleisuutta ettd tydntekijoiden sairastuvuutta ja sairauslomia. Influenssan levidmisen ehkéisy
sairaaloissa ja pitkdaikaishoidon laitoksissa henkilékunnalle ja potilaille annetuilla influenssa-
rokotteilla on kannattavaa paitsi terveysvaikutusten myds talousvaikutusten puolesta. Esimer-
kiksi sairaanhoitajan viikonmittainen sairausloma aiheuttaa tyénantajalle noin 850 euron kus-
tannuksen, mika on yli satakertainen verrattuna yhden influenssarokotteen hintaan.



4 Asian valmistelu

Esitys on valmisteltu sosiaali- ja terveysministeriossd. Asiaa on késitelty Tartuntatautien neu-
vottelukunnassa 4.10.2018. Neuvottelukunta on ...

Luonnosta esitykseksi on kasitelty myds Tyoterveyshuollon neuvottelukunnassa, jossa ovat
edustettuina Tyoterveyslaitos, ty6- ja elinkeinoministerio, valtiovarainministerié, Suomen Kun-
taliitto, Kansaneldkelaitos, Elinkeinoelamén keskusliitto, Suomen Ammattiliittojen Keskusjar-
jestd SAK ry, Maa- ja Metsataloustuottajain Keskusliitto MTK, Suomen Tydterveyslaakariyh-
distys ry, Suomen Ty0terveyshoitajaliitto ry, Toimihenkil0keskusjérjestd STTK ry, Akava ry ja
Suomen yrittajat. Tydterveyshuollon neuvottelukunta on...

Esityksestd on saatu lausunnot muun muassa... Lausunnoissa on...



YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT
1 Lakiehdotuksen perustelut

3 8:n 10 kohta. Asiakas- ja potilastila. Pykélan 10 kohta ehdotetaan kumottavaksi. Kun 48 §:n
sanamuotoa selkiytettéisiin siten, ettd tartuntatautien vakaville seurauksille alttiiden asiakkaiden
japotilaiden arviointi tapahtuisi laéketieteellisin syin. Enaa ei tarvittaisi potilas- ja asiakastilojen
madrittelyd. Potilas- ja asiakastilojen maarittdminen on aiheuttanut k&ytdnnossa 48 §:n sovelta-
misongelmia terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toimintayksikoissa.

48 §. Tyontekijan ja opiskelijan rokotukset potilaiden suojaamiseksi. Pykalan otsikkoa ehdote-
taan muutettavaksi siten, ettd ’rokotussuoja” sanan tilalle muutetaan sana “rokotukset”. My0s
pykalan tekstissd kaytettaisiin selvyyden vuoksi sanaa rokotukset, koska osa ymmartaa roko-
tussuojan niin, ettd rokotus antaa 100 prosenttisen suojan kyseessa olevaa tautia vastaan, vaikka
rokotteiden teho vaihtelee ja osalle rokotetuista ei muodostu immuunivastetta.

Pykéalan 1 momenttia ehdotetaan tdsmennettavaksi. Tartuntatautien vakaville seurauksille alttii-
den asiakkaiden ja potilaiden parissa tapahtuvaan tydskentelyyn esimerkiksi sairaala- tai laitos-
hoitoa antavissa terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toimintayksikdissa olisi ensisijaisesti kay-
tettdva henkil6d, joka on oman ilmoituksensa mukaan sairastanut tuhkarokon ja vesirokon ja
saanut pykalassa tarkoitetut rokotukset. Jos henkil® ei ole sairastanut tuhkarokkoa tai vesirok-
koa, hénelté edellytettdisiin rokotusta. Imevéisikaisia hoitavalta edellytettisiin rokotusta myos
hinkuyskéaa vastaan niin kuin nykyisinkin. Lisaksi edellytettéisiin vuosittain rokotus influenssaa
vastaan, jos henkil6 tyoskentelee influenssakauden aikana momentissa tarkoitetuissa tehtévissa.
Influenssakausi vaihtelee vuosittain ja se ajoittuu marraskuusta toukokuuhun.

Joillekin potilasryhmille rokotuksilla enkaistavissa olevat tartuntataudit muodostavat tavallista
suuremman vaaran. Terveelld henkil6lla yleensé lieva tauti voi aiheuttaa jopa kuoleman naille
potilaille. Esimerkkeja elimiston puolustusjarjestelmad merkittavasti heikentévista tekijoista
ovat potilaan vakava sairaus seka sydpaladkkeet ja immuunivasteenmuuntajat. Raskaus heiken-
tdd immuunipuolustusta, miké altistaa infektiotaudeille. My6s esimerkiksi alle 12 kuukauden
ikdiset lapset ja yli 65-vuotiaat ovat muuta véestoa alttiimpia infektiotaudeille.

Edell& kuvattujen potilasryhmien suojaamiseksi vaarallisilta tartunnoilta heité hoitava ja heidén
laheisyydessaan tydskenteleva henkilokunta tulisi rokottaa kyseessa olevia tartuntatauteja vas-
taan. Rokotusten ottaminen olisi vapaaehtoista. Rokotukset voi jattda antamatta, jos henkil6 on
oman ilmoituksensa mukaan sairastanut tuhkarokon ja vesirokon tai jo aiemmin saanut roko-
tukset niitd vastaan seké saanut tarvittavat pykéaldssa mainitut muutkin rokotukset. Tarvittaessa
voidaan selvittaa laboratoriotutkimuksilla, onko henkil0 sairastanut tuhkarokon tai vesirokon.

Tuhkarokkorokote kuuluu yhdistelméarokotteeseen, joka suojaa tehokkaasti tuhkarokkoa, siko-
tautia ja vihurirokkoa vastaan. Myds vesirokkoa vastaan on olemassa tehokas rokote. Tuhka-
rokko- tai vesirokkorokotusta ei tarvita, jos tydntekija on jo aiemmin sairastanut ne. Sairastettu
hinkuyska tai influenssa ei sen sijaan anna eliniké&ista suojaa tautia vastaan, minka takia toistuvat
saannolliset rokotukset ovat perusteltuja. Rokottamisen on osoitettu vahentavadn merkittavasti
Pqitohenkil'okunnan sairastuvuutta influenssaan ja vahentévan potilaiden sairastuvuutta ja kuol-
eisuutta.

Ehdotetaan, ettd tyonantaja tulisi ensisijaisesti kdyttdd momentissa tarkoitettujen potilaiden ja
asiakkaiden hoitamiseen asianmukaisesti rokotettuja tyontekijoitd. Syynd rokottamattoman
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henkildston kayttoon voisi olla esimerkiksi se, ettd tydnantajalla ei jo ole palvelussuhteessa riit-
tavasti rokotettua ammattitaitoista henkilokuntaa, yliherkkyys tai muu rokotettavan ominaisuus
taikka uusi tyontekija on saatava nopeasti téihin.

Pykaan 2 momentin mukaan kunnan perusterveydenhuollon olisi jérjestettava opiskelutervey-
denhuollon osana ty6harjoitteluun osallistuvien opiskelijoiden 1 momentissa tarkoitetut roko-
tukset. Lisaksi momentin sanamuotoa tasmennettdisiin siten, etté siina kaytettaisiin selvyyden
vuoksi sanaa rokotukset rokotussuojan sijasta. Terveydenhuoltolain (1326/2010) 17 §8:n mukaan
kunnan perusterveydenhuollon on jarjestettdva opiskeluterveydenhuollon palvelut alueellaan si-
jaitsevien lukioiden, ammatillista koulutusta antavien oppilaitosten seka korkeakoulujen opis-
kelijoille heidan kotipaikastaan riippumatta. Ylioppilaiden terveydenhoitosaatio tuottaa kuntien
kanssa tekemienséd sopimusten mukaisesti korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuol-
lon palvelut. Pykadlan mukaan opiskeluterveydenhuoltoon kuuluu myds tydpaikalla jarjestetta-
vén koulutuksen ja tycharjoittelun aikainen terveydenhuolto. Opiskeluterveydenhuoltoon sisél-
tyvat muun muassa terveyden- ja sairaanhoitopalvelut, joihin myds rokotukset kuuluvat.

Ongelmien vélttamiseksi olisi jo uranvalinta- ja koulutusvaiheessa kiinnitettava alalle tulevien
huomiota siihen, ettd heidan olisi oltava monin tavoin valmiita hoitamiensa henkildiden tervey-
den suojelemiseen. Opiskelijat voivat ty6harjoitteluun liittyvan potilastyon aikana levittaa tar-
tuntoja, mink& vuoksi heidan tulisi saada tarvittavat rokotukset opiskeluterveydenhuollosta. Jos
terveydenhuollon tai sosiaalihuollon toimintayksikkod hankkii ostopalveluna yksityisilté yrityk-
siltd tassa pykaldssa tarkoitettuja tehtdvid, sen olisi huolehdittava sopimuksessa, ettd tehtavan
saaneella tyonantajalla on riittavasti tyontekijoita, jotka ovat saaneet tarvittavat rokotukset tai
jotka ovat sairastaneet vesirokon ja tuhkarokon.

Pykélan 3 momentin mukaan tyonantajan oikeuteen saada tydntekijén tai tyoharjoittelussa ole-
van opiskelijan soveltuvuutta koskevia tietoja 1 momentissa tarkoitettuihin tehtéviin sovellet-
taisiin yksityisyyden suojasta tydelamassa annettua lakia (759/2004) ja tydterveyshuoltolakia
niin kuin nykyisinkin.

Yksityisyyden suojasta tydeldméassa annetun lain 5 §:n (Terveydentilaa koskevien tietojen ké-
sittely) 1 momentin mukaan tyonantajalla on oikeus kasitella tyontekijan terveydentilaa koske-
via tietoja, jos tiedot on kerétty tyontekijaltd itseltddn tai h&nen kirjallisella suostumuksellaan
muualta ja tietojen kasittely on tarpeen sairausajan palkan tai siihen rinnastettavien terveyden-
tilaan liittyvien etuuksien suorittamiseksi taikka sen selvittamiseksi, onko tydstd poissacloon
perusteltu syy, taikka jos tyontekija nimenomaisesti haluaa selvitettavan tydkykyisyyttaan ter-
veydentilaa koskevien tietojen perusteella. Lisaksi tydnantajalla on oikeus kasitella naita tietoja
niissa tilanteissa ja siind laajuudessa, kuin muualla laissa erikseen saddetdén. Tydnantaja voi
nain ollen kasitell4 tietoja tartuntatautilain 48 §:ssd tarkoitetuissa tehtdvissa toimivien soveltu-
vuudesta pykélassa tarkoitettuihin tehtdviin vain heidan suostumuksellaan.

Yksityisyyden suojasta tydelamassa annetun lain 5 §:n 2 momentin mukaan terveydentilaa kos-
kevia tietoja saavat kasitelld vain ne henkil6t, jotka nédiden tietojen perusteella valmistelevat tai
tekevdt tyosuhdetta koskevia paatoksia taikka panevat niitd toimeen. Tydnantajan on nimettava
ndmé henkilot tai madriteltava tehtavat, joihin siséltyy terveydentilaa koskevien tietojen késit-
telya. Tietoja kasittelevat henkil6t eivat saa ilmaista ndité tietoja sivulliselle tydsuhteen aikana
eiké sen paattymisen jalkeen. Pykalan 4 momentin mukaan tyonantajan on sailytettava hallus-
saan olevat tyontekijan terveydentilaa koskevat tiedot erilldan muista tydnantajan kerdamista
henkilttiedoista. Tama tarkoittaa kaytdnnossa sitd, ettd myods tartuntatautilain 48 8§:ssa tarkoi-
tettuihin tehtdviin soveltuvuutta koskevat tiedot on sailytettavé tyénantajan rekisterissa tekni-
sesti erilld&n muista henkil6tiedoista, koska ne ovat terveydentilaa koskevia tietoja.
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Myds tyoterveyshuoltolain (1383/2001) 18 8:n 1 kohdan (Salassa pidettévien tietojen luovutta-
minen) mukaan salassa pidettdvaksi saddettyja tietoja ei saa ilmaista, jollei se, jonka hyvéksi
salassapitovelvollisuus on séédetty, anna siihen suostumustaan siten kuin erikseen saadetéan.

Tiedot rokotuksista ja sairastetuista taudeista ovat salassa pidettavia luonnollisten henkil6iden
suojelusta henkilGtietojen kasittelysséd sekéd naiden tietojen vapaasta liikkuvuudesta ja direktii-
vin 95/46/EY kumoamisesta annetun Europan parlamentin ja neuvoston asetuksen (EU)
2016/679, jaljempand yleinen tietosuoja-asetus, 9 artiklassa tarkoitettuja erityisid henkil6tietoja.
Yleisen tietosuoja-asetuksen 9 artiklassa (Erityisid henkil6tietoryhmié koskeva kasittely) séa-
detd&n muuan muassa, etté terveyttd koskevien tietojen késittely on kiellettyd. Néita tietoja saa-
daan kuitenkin kasitella, jos rekisterdity on antanut nimenomaisen suostumuksensa kyseisten
henkildtietojen kasittelyyn yhta tai useampaa tiettya tarkoitusta varten. Yleisen tietosuoja-ase-
tuksen 7 artiklassa (Suostumuksen edellytykset) todetaan, ettd jos tietojen kasittely perustuu
suostumukseen, rekisterinpitdjén on pystyttdva osoittamaan, etta rekisterdity on antanut suostu-
muksen henkil6tietojensa kasittelyyn. Pykél&sta poistettaisiin viittaus henkilttietolakiin, koska
se ei enda ole tarpeen yleisen tietosuoja-asetuksen tultua voimaan 25 péivéana toukokuuta 2018.

Rokotuksista annetun sosiaali- ja terveysministerion asetuksen (149/2017) 1 ja 2 §:n mukaan
influenssa, vesirokko ja hinkuyska seka asetuksen liitteen mukaan tuhkarokko (MPR- rokote,
johon siséltyvat tuhkarokko, sikotauti ja vihurirokko) sisaltyvét kansalliseen rokotusohjelmaan.
Kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvat rokotteet kustannetaan valtion varoista ja ne ovat mak-
suttomia rokotettavalle.

Ehdotetun 4 momentin mukaan tydntekijalla olisi oikeus kdyda 1 momentissa tarkoitetuissa ro-
kotuksissa tydaikana, jollei se olisi vaikeudetta mahdollista muuna aikana. Se aika, joka tyon-
tekijan péivittaisestd sdénnollisestd tydajasta kéytettdisiin mainittuun tarkoitukseen, luettaisiin
tyosséoloajaksi. Kaikki pykélassé tarkoitetut rokotukset siséltyvat kansalliseen rokotusohjel-
maan, ja vakiintuneen kaytannén mukaan tyontekijat ovat saaneet kdyda kansalliseen rokotus-
ohjelmaan kuuluvissa rokotuksissa tyfaikana. Vastaava sadnnds on voimassa olevan tartunta-
tautilain 45 §:ssé (Muut vapaaehtoiset rokotukset), joka koskee valtioneuvoston paattamia ylei-
sid vapaaehtoisia rokotuksia.

Rokotuksia koskeva s&anngs ei tarkoittaisi kieltoa kéyttd4 rokottamatonta tyontekijaéd taman
omissa tyotehtdvissd. Tydnantaja voisi jatkossakin kéayttdd potilaiden ja asiakkaiden hoitoon
henkildita, jotka eivét ole sairastaneet tuhkarokkoa ja vesirokkoa tai saaneet tarvittavia roko-
tuksia. Tallaisia syita ovat esimerkiksi tydntekijan terveydentilaan liittyva syy tai muu ominai-
suus, joka estda rokotteen ottamisen tai se, ettd palvelussuhteessa ei jo ole rokotettua ammatti-
taitoista henkilokuntaa riittavasti kaytettavissa tai ettd uusi tyontekija on saatava nopeasti toihin.
Tyo6nantajan tulisi arvioida tapauskohtaisesti, missd maarin henkildston puutteet rokotuksissa
voisivat vaarantaa potilasturvallisuuden. Jos potilasturvallisuus ei vaarantuisi merkittavasti,
tyontekija voisi jatkaa omassa tyOpisteessaan ja tehtavassaan. Tarvittaessa tydnantaja voi neu-
votella yhdessa tyontekijan ja tartuntatautien torjunnasta vastaavan ladkarin kanssa tydntekijan
sijoittumisesta tehtavaan, jossa tartuntatautien levidmiseen liittyvien vakavien seurauksien riski
olisi pienempi. S&annoksell4 ei pyrita tyontekijoiden taydelliseen rokotuskattavuuteen, vaan po-
tilasturvallisuuden ja henkildston merkittdvaan rokotuskattavuuden nousuun. T&ssé yhteydessé
ei muuteta palvelussuhdetta koskevaa lainsaddantod eikd muita tyoeldmassa normaalista nou-
datettavia toimintatapoja.

2 Voimaantulo
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Laki ehdotetaan tulemaan voimaan mahdollisimman pian, koska influenssakausi 2018-2019 on
alkamassa ja influenssarokotuksia annetaan parhaillaan.

3 Suhde perustuslakiin ja sdatamisjarjestys

Julkisen vallan on perustuslain 19 8:n 3 momentin mukaan edistettdva véeston terveyttd. Tar-
tuntatautilain ja myos sen 48 §:n keskeisend ldhtokohtana ja tavoitteena on ehkéisté tartunta-
tauteja ja niiden leviamista seka niistd ihmisten hengelle ja terveydelle seka yhteiskunnalle ai-
heutuvia haittoja. Arvioitaessa tartuntatautilain 48 §:44, joka koskee tyontekijoiden rokotuksia
potilaiden suojaamiseksi, on otettava huomioon perustuslain 6 8:n 2 momentissa saddetty kielto
asettaa ketadn ilman hyvaksyttavaa perustetta eri asemaan terveydentilan tai muun henkil66n
liittyvan syyn perusteella, 7 §:ssd sdédetty henkilkohtainen koskemattomuus, 10 §:n 1 momen-
tissa turvattu yksityiselaman suoja seké 18 §:n 1 momentissa turvattu tyon ja ammatin valitse-
misen vapaus.

Tyontekijoiden ja tydharjoittelussa olevien opiskelijoiden rokotuksia potilaiden suojaamiseksi
koskevan 48 §:n tavoitteena on erityisesti suojata tartuntatautien vakaville seurauksille alttiiden
potilaiden ja asiakkaiden henkead ja terveyttd. Rokotusten ottaminen on vapaaehtoista. Saantelyn
tavoitteet liittyvat perustuslain 7 §:n 1 momentissa jokaiselle turvattuun henkilokohtaiseen kos-
kemattomuuteen ja turvallisuuteen. Rokottaminen on tehokas keino véhent&a seké estéa tautien
tarttuminen henkilokunnalta potilaille etta hoitohenkilokunnalle itselleen aiheutuvaa riskié. Ky-
symys on myds toisten henkil6iden oikeuksien ja painavien yhteiskunnallisten etujen suojaami-
sesta. Sadantelya voidaan siten pitd4 hyvaksyttavan tarpeen vaatimana.

Sédntelyé puoltavat tarkeat syyt ennakolta ehkdista tiettyjen helposti tarttuvien tautien levia-
mista sek& suojata l&aketieteellisesti arvioituna ndiden tautien vakaville seurauksille alttiita po-
tilaita ja asiakkaita. Ehdotuksen perusteella ketdén ei aseteta terveydentilansa perusteella huo-
nompaan asemaan, koska poikkeamista voidaan perustellusti pitad tydntekijan ja tyéharjoitte-
lussa olevan opiskelijan tydtehtévien seka hoidettavien potilaiden ja asiakkaiden kannalta valt-
taméattdmana. Siten voidaan katsoa, ettd ehdotus ei ole ongelmallinen perustuslain 6 §:n 2 mo-
mentissa sdédetyn yhdenvertaisuussadnndksen kannalta.

Tehtévét olisi yksildity sellaisten suojattavien intressien mukaan, joita lainsdéddanté muutoinkin
suojaa ja joita tydnantaja ei voi suojata yksinomaan ohjeiden ja neuvojen avulla. Rokotussuojaa
koskevaan selvitykseen merkittyjen tietojen kasittelyn tarpeellisuusvaatimuksen toteutumista
tehtédvakohtaisesti arvioitaessa tulee ottaa huomioon se, etta tydnantajalla on muun lainsédadan-
non kuten tyoturvallisuuslains@ddannon perusteella velvoitteita, joista hdnen on huolehdittava
monilla muillakin ja usein ensisijaisilla keinoilla.

Perustuslakivaliokunta totesi lausunnossaan (PeVL 11/2016 vp), joka koski voimassa olevan
tartuntatautilain sadnnoksia, ettd julkisen vallan on perustuslain 19 §:n 3 momentin mukaan
edistettava vaeston terveytta ja etta lakiehdotukselle yleensd ja tartuntatautien levidmisen esta-
miseksi ehdotetuille perusoikeuksien rajoittamista merkitseville yksittaisille sd&nnoksille on
osoitettavissa lahtokohtaisesti perusoikeusjérjestelmén kannalta hyvaksyttavat ja painavat pe-
rusteet.

Edell4 esitetyn perusteella annetaan eduskunnan hyvaksyttavaksi seuraava lakiehdotus:
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Lakiehdotus

Laki

tartuntatautilain 3 ja 48 §:n muuttamisesta

Eduskunnan péatdksen mukaisesti
kumotaan tartuntatautilain (1227/2016) 3 §:n 10 kohta ja
muutetaan 48 § seuraavasti:

48 §
Tyontekijan ja opiskelijan rokotukset potilaiden suojaamiseksi

Tyoskentelyyn sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikdssa, jossa hoidetaan laéke-
tieteellisesti arvioituna tartuntatautien vakaville seurauksille alttiita asiakkaita tai potilaita, on
ensisijaisesti kaytettavé henkil6d, joka on oman ilmoituksensa mukaan sairastanut tuhkarokon
ja vesirokon ja saanut tdssd momentissa tarkoitetut rokotukset. Jos henkild ei ole sairastanut
tuhkarokkoa tai vesirokkoa, hénelta edellytetddn rokotusta. Imevaisikaisia hoitavalta edellyte-
taan rokotusta myos hinkuyskaa vastaan. Lisaksi tydskentelyyn influenssakauden aikana edel-
Iytetddn vuosittain rokotus influenssaa vastaan.

Kunnan perusterveydenhuollon on jérjestettdvéa osana opiskeluterveydenhuoltoa ty6harjoitte-
luun osallistuvien opiskelijoiden 1 momentissa tarkoitetut rokotukset.

Ty0Onantajan oikeuteen késitella tietoja tydntekijan tai tyoharjoittelussa olevan opiskelijan so-
veltuvuudesta 1 momentissa tarkoitettuihin tehtdviin sovelletaan yksityisyyden suojasta tyoela-
massé annettua lakia (759/2004) ja ty6terveyshuoltolakia. Tyonantajalla on oikeus saada tieto
soveltuvuudesta vain tydntekijan tai opiskelijan suostumuksella.

Tyontekijalla on oikeus kdyda 1 momentissa tarkoitetuissa rokotuksissa tytaikana, jollei se
ole vaikeudetta mahdollista muuna aikana. Se aika, joka tyontekijan péivittdisesta sadnnollisesta
tybajasta kdytetddn mainittuun tarkoitukseen, luetaan tydsséoloajaksi. Rokotukseen osallistu-
minen on vapaaehtoista.

Tama laki tulee voimaan péivana  kuuta 20 .

Helsingissa paivana kuuta 20

Paaministeri

Juha Sipila

Perhe- ja peruspalveluministeri Annika Saarikko
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Liite
Rinnakkaistekstit

Laki

tartuntatautilain 3 ja 48 8:n muuttamisesta

Eduskunnan paatdksen mukaisesti

kumotaan tartuntatautilain (1227/2016) 3 §:n 10 kohta ja

muutetaan 48 § seuraavasti:
Voimassa oleva laki
38
Maaritelmat

Téssd laissa tarkoitetaan:

10) asiakas- ja potilastilalla asiakas- ja po-
tilashuoneita, sairaankuljetuksessa kaytetta-
via kulkuneuvoja sek& naihin verrattavia ti-
loja, joissa on mahdollisuus tartunnalle tai
sen leviamiselle asiakkaisiin tai potilaisiin.

48 §

Tyontekijan ja opiskelijan rokotussuoja poti-
laiden suojaamiseksi

TyoOskentelyyn sosiaalihuollon ja tervey-
denhuollon toimintayksikdiden asiakas- ja po-
tilastiloissa, joissa hoidetaan laaketieteelli-
sesti arvioituna tartuntatautien vakaville seu-
raamuksille alttiita asiakkaita tai potilaita, saa
kayttdd vain erityisestd syysta henkil6a, jolla
on puutteellinen rokotussuoja.

Tyontekijélla ja tyoharjoitteluun osallistu-
valla opiskelijalla on oltava joko rokotuksen
tai sairastetun taudin antama suoja tuhkarok-
koa ja vesirokkoa vastaan. Liséksi edellyte-
taén rokotuksen antama suoja influenssaa vas-
taan ja imevéisikaisid hoitavilla hinkuysk&a
vastaan.
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Ehdotus

Kumotaan

48 §

Tyontekijan ja opiskelijan rokotukset potilai-
den suojaamiseksi

Tyoskentelyyn sosiaalihuollon ja tervey-
denhuollon toimintayksikdssé, jossa hoide-
taan ladketieteellisesti arvioituna tartuntatau-
tien vakaville seurauksille alttiita asiakkaita
tai potilaita, on ensisijaisesti kaytettava henki-
164, joka on oman ilmoituksensa mukaan sai-
rastanut tuhkarokon ja vesirokon ja saanut
tassa momentissa tarkoitetut rokotukset. Jos
henkil6 ei ole sairastanut tuhkarokkoa tai ve-
sirokkoa, hanelta edellytetédan rokotusta. Ime-
vaisikaisia hoitavalta edellytetdan rokotusta
my0s hinkuyska& vastaan. Liséksi tyoskente-
Iyyn influenssakauden aikana edellytetédan
vuosittain rokotus influenssaa vastaan.



Voimassa oleva laki

Opiskeluterveydenhuollon on huolehdit-
tava, etta tyoharjoitteluun osallistuvilla opis-
kelijoilla on 2 momentissa tarkoitettu rokotus-
suoja.

Tyo6nantajalla on oikeus kasitelld tyonteki-
jan tai tyoharjoittelussa olevan opiskelijan 1
momentissa tarkoitettuihin tehtaviin soveltu-
vuutta koskevia tietoja riittdvan rokotussuojan
osalta tyontekijan tai opiskelijan suostumuk-
sella yksityisyyden suojasta tydeldmassa an-
netun lain (759/2004), tyéterveyshuoltolain ja
henkil6tietolain mukaisesti.
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Ehdotus

Kunnan perusterveydenhuollon on jarjestet-
tava osana opiskeluterveydenhuoltoa ty6har-
joitteluun osallistuvien opiskelijoiden 1 mo-
mentissa tarkoitetut rokotukset.

TyoOnantajan oikeuteen Kkasitelld tietoja
tyontekijan tai tyoharjoittelussa olevan opis-
kelijan soveltuvuudesta 1 momentissa tarkoi-
tettuihin tehtaviin sovelletaan yksityisyyden
suojasta  tyGeldméssd  annettua  lakia
(759/2004) ja tyoterveyshuoltolakia. Tyénan-
tajalla on oikeus saada tieto soveltuvuudesta
vain tyontekijan tai opiskelijan suostumuk-
sella.

Tyontekijalla on oikeus kdyda 1 momentissa
tarkoitetuissa rokotuksissa tydaikana, jollei se
ole vaikeudetta mahdollista muuna aikana. Se
aika, joka tyontekijan paivittaisesta saannol-
lisesta tydajasta kaytetaan mainittuun tarkoi-
tukseen, luetaan tydssaoloajaksi. Rokotukseen
osallistuminen on vapaaehtoista.

Tama laki tulee voimaan péivana  kuuta

20 .



