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Sosiaali- ja terveysministerion lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen
esitykseksi tartuntatautilaiksi ja eraiksi siihen liittyviksi laeiksi

Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

Kymenlaakson hyvinvointialue kiittda mahdollisuudesta lausua hallituksen esityksesta
tartuntatautilaiksi.

Lakiluonnos sisdltda useita kannatettavia uudistuksia, jotka vahvistavat ja selkeyttavat
tartuntatautien seka hoitoon liittyvien infektioiden torjuntaa ja seurantaa. Esitys sisaltdaa kuitenkin
joitakin rakenteellisia ja oikeudellisia kysymyksia, jotka edellyttavat tdasmennysta erityisesti
toimivallan, vastuiden ja johtamisjarjestelman osalta.

Lakialoitteessa ehdotettu malli, jossa seka hyvinvointialue etta valtakunnallinen lupa- ja
valvontaviranomainen voivat samanaikaisesti tehda toimintaa rajoittavia paatoksia, on
ndakemyksemme mukaan ongelmallinen. Rinnakkainen toimivalta voi synnyttaa merkittavaa
tulkintaepdvarmuutta erityisesti tilanteissa, joissa viranomaisten paatokset ovat keskenaan
ristiriidassa. Lisaksi jaa epdselvaksi, miten toiminnanharjoittajan oikeusturva tallaisissa tilanteissa
toteutuu ja mihin viranomaiseen rajoituksiin kohdistuvat valitukset tosiasiallisesti kohdistuvat.

Lakialoite ei anna selkeaa ratkaisua naihin kysymyksiin, mika heikentaa oikeusvarmuutta ja lisaa
hallinnollisten ristiriitojen riskia. Katsomme, etta juridisesti velvoittavat ja rajoittavat paatokset tulee
keskittaa selkeasti yhdelle viranomaiselle. Hyvinvointialueen nakemyksen mukaan taman tehtavan
tulee kuulua valtakunnalliselle lupa- ja valvontaviranomaiselle, jolla on toimintaan soveltuva
juridinen osaaminen ja resurssit

2. Keskeiset huomiot

Lausuntopalvelu.fi 1/5



- Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen roolin vahvistaminen ja mahdollisuus olemassa olevien
rekisteritietojen yhdistamiseen on tarkeaa kansallisen tilannekuvan ja yhteisten toimintalinjojen
luomisessa. THL:lle on turvattava riittavat resurssit, tama saisi olla voimakkaammin laissa ilmastu.
Toki lain puitteissa resursseista ei voida tarkkaa arviointia tehda.

- Hyvinvointialueen tiedonsaantioikeuden laajentaminen epidemian havaitsemiseksi, selvittamiseksi
ja tartunnan jaljittdmiseksi on tarkea lisays

- Henkil6kunnan rokotuksia koskeva saantely on tarkoituksenmukainen

- Rajoitustoimenpiteita koskeva saantely (luonnoksessa 70-76 §) edellyttda toimivallan ja
vastuunjaon tasmentamista.

- Velvollisuudesta kuulla tartuntatautien torjunnan asiantuntijoita myos poikkeustilanteessa olisi
hyva kirjata selkeammin lakiin (luonnoksessa 81 ja 82§)

3. Pykaldakohtainen arviointi lyhyesti
Yleiset sdannokset (2—6 §)

Pykalat ovat paaosin selkeitd ja kannatettavia ja tukevat sdantelyn johdonmukaisuutta.

Viranomaisyhteistyo (10-12 §)

Eri viranomaisen yhteistyota koskeva saantely on tarkoituksenmukaista ja tukee kaytannon
tartuntatautityota.

IImoitus- ja tiedonsaantioikeudet (19 §, 25-26 §, 29 §)

IImoitus- ja tiedonsaantioikeuksien parantaminen ovat epidemioiden havaitsemisen ja torjuntatyon
kannalta tarkeaa ja parantaa epidemiologisen tilannekuvan muodostamista.

25 § Tiedonsaantioikeus epidemian havaitsemiseksi, selvittamiseksi ja tartunnan jaljittamiseksi:
Pykalassa annetaan voimassa olevaa lakia laajempi tiedonsaantioikeus hyvinvointialueiden
tartuntatautiyksikolle tilanteessa, jossa selvitetdan mahdollista epidemiaa. Tama helpottaa
selvitystyota.

26 § Tiedonsaantioikeus vakavan epidemian torjumiseksi: THL:lle on lisatty oikeuksia saada
kayttoonsa ja yhdistaa eri rekisteritietoja vakavan epidemian torjumiseksi. Ndin saadaan jo kerattya
tietoa aikaisempaa hyodyllisemmin kayttéon.

29 § Tartuntatauti-ilmoituksen sisalto: Kuudennessa momentissa THL:lle annettu laajempi
mahdollisuus taydentaa tartuntatauti-ilmoituksen tietoja yhdistamalla tietoja muista rekistereista
saataviin tietoihin on kannatettavaa. Tama parhaimmillaan vahentaa ilmoittavan ladkarin tyota.

16§ ja 36§ Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta seka ladkkeille erittain vastustuskykyisten
mikrobien rekisterit
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Toiminta- tai palveluyksikon johtajan tai vastuuhenkilon on seurattava tartuntatautien, hoitoon
liittyvien infektioiden ja laakkeille vastustuskykyisten mikrobien esiintymista ja huolehdittava
tartunnantorjunnasta toiminta- ja palveluyksikossa.

Sosiaali- ja terveydenhuollon toiminta- ja palveluyksikot yllapitavat hoitoon liittyvien infektioiden
rekisteria niiden ehkaisya, seurantaa ja torjuntaa varten.

Ongelmaksi on kdytdnndssa muodostunut erilaiset paihde- ja mielenterveyskuntoutujien
ymparivuorokautiset asumispalvelut ja yhteisolliset asuminen. Ndissa tavoitteena on mm.
turvallisempi paihteiden kaytto ja sosiaalinen kuntoutuminen eikd paihteettomyytta vaadita.

Ostopalveluperiaatteella toimivan yksikon johtaja ei aina mielld olevansa vastuussa hoitoon
liittyvien infektioiden estosta. Veriteitse levidvan asiakkaalta toiselle levidvaa tautia ei kattavasti
mielletd hoitoon liittyvaksi infektioksi. Olemme saaneet kuulla, ettei yksikolld ole oikeutta
asukkaiden terveystietoihin. Yksikolla ei ole tietoa veriteitse tarttuvien virusten kantajuudesta,
annetuista B- hepatiitirokotteista eikd myoskadan resistenttien bakteerien kantajuudesta. Kuitenkin
tarttumisriski toisiin asukkaisiin asumisen / hoivan aikana on merkittdva. Asukkaat tulevat
tyypillisesti usealta hyvinvointialueelta. Myos lastensuojelun sijoitusyksikoiltd on ollut tyolasta saada
tietoa.Mielestamme laissa olisi hyva lausua vielad tdsmennys ndiden toimintayksikdiden velvoitteista.
Toki ne jo lahtokohtaisesti lakiin sisaltyvat.

Seurantamenetelmat (41-42 §)

Uusien seurantamenetelmien huomioiminen; jatevedenseuranta ja ylijagdmaseerumien tutkiminen
laissa on hyva uudistus.

Rokotusohjelma (44 — 52 §)
Mahdollistaa joustavan reagoinnin epidemiatilanteissa.

448§ toisen momentin lisdys kansallisen rokotusohjelman rokotteiden kaytosta THL:n maarayksen
mukaan myo6s epidemiauhkatilanteissa seka 50§ tartunta-alttiuteen perustuva rokotus
mahdollistavat joustavan reagoinnin epidemiatilanteissa.

52 § Sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston rokotuksia koskeva saannos:

Muutos on tarkoituksenmukainen. On tarkeaa, etta tyonantajalla sailyy velvollisuus tarjota
influenssarokotusta sosiaali- ja terveydenhuollon henkildstélle, vaikka tyontekijda velvoittavasta
rokottautumisesta luovutaan.
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Tarkoituksenmukaista on my0s se, etta palveluntuottajan on oikeus kasitelld 1 momentissa toimivan
henkilon terveystietoja, jotka koskevat joko rokotteen tai sairastetun taudin antamaa suojaa
tuhkarokkoa, vesirokkoa ja hinkuyskaa vastaan. Ongelmalliseksi jaa edelleen se, etta tietoa saa
sailyttda vain niin kauan, kuin henkilon 1 mom. tarkoitetussa tehtdvassa toimiminen kestaa.
Hyvinvointialueella henkild saattaa toimia eri tehtavissa hyvinkin joustavasti ja tietoa olisi hyddyllista
saada sdilyttaa tyosuhteen ajan..

Hyvinvointialueelle asetetaan luonnollisesti laaja rokotusten jarjestamisvastuu 44-47 §:en, 50 §: n
maarittelmissa tilanteissa. Lakiluonnos on kuitenkin luopunut velvoittamasta hyvinvointialuetta
jarjestamaan rokotuksen silloin, kun rokotteen maaraa esim. yksityislaakari.

Nykylaissa :

45§ Hyvinvointialueen on jarjestettava valtioneuvoston paattamat yleiset vapaaehtoiset rokotukset
ja sellaiset ladkarin maarayksen perusteella tartuntatautien ehkaisyyn kaytettavat rokotukset, jotka
eivat kuulu 44 §:ssa tarkoitettuun kansalliseen rokotusohjelmaan. (20.12.2022/1149)

Lakiluonnoksen tavoite on se, ettd uudistuksesta ei koidu valittémia lisakuluja hyvinvointialueille.
Mahdollisesti on haluttu antaa kunkin hyvinvointialueen paattaa kayttadko resursseja vapaaehtoisiin
rokotuksiin. Naita olisivat mm. omakustanteiset pneumokokki-, vyéruusu-, RSV- ja mahdollisesti
immunogeenisemmat korona- ja influenssarokotteet, lisdksi matkaluun ja kansainvaliseen
opiskelijavaihtoon liittyvat rokotukset. Kannatamme taman velvoitteen pitdmista laissa eli
sisallyttamista lakiluonnokseen. Rokotteet ovat hyvin merkittava osa torjuntatyotd, 1aakari maaraa
ne tarveharkintaisesti ja asiakas kustantaa rokotteen itse. Jos hyvinvointialueet paattavat naiden
toteuttamisesta itsenaisesti, voi seurata eriarvoisuutta.

3.1. Eristyspaatokset

63 § Eristaminen: Eristamistd koskevan pykaldan 2. momenttiin on tuotu velvollisuus
eristdmispaatoksen kirjaamisesta potilasasiakirjoihin. On tarkoituksenmukaista, etta eristys- ja
karanteenipaatokset voidaan tehda potilastietojarjestelman kautta ja ettd ne ovat potilaan tiedoista
helposti [6ydettavissd hanen mahdollisesti joutuessaan sairaalahoitoon.

Pykalan 4. momentissa mainittu muun julkisen terveydenhuollon laillistetun ladakarin mahdollisuus
tehda erityspaatos kiireellisessa tilanteessa, on hyddyllinen korjaus verrattuna voimassa olevaan
lakiin, koska kaikki padivystavat ladkarit eivat ole virkasuhteessa julkiseen terveydenhuoltoon.
Kuitenkin he olisivat paatoksia tehdessaan virkasuhteiseen tartuntataudeista vastaavaan laakariin
verrattavissa olevassa rikosoikeudellisessa vastuussa

3.2. 70-76 § Rajoitustoimenpiteet

Saantely koskee laajasti yhteiskunnan eri toimintoja, mukaan lukien elinkeinotoiminta, kulttuuri- ja
urheiluelama, koulut, varhaiskasvatus ja julkiset tilat. Kyse on siten pdatoksista, joilla on merkittavia
perusoikeusvaikutuksia.
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Rinnakkainen toimivalta hyvinvointialueen ja valtakunnallisen lupa- ja valvontaviranomaisen (LVV)
valilla voi olla oikeudellisesti ongelmallista, silld se voi johtaa ristiriitaisiin paatoksiin ja heikentaa
oikeusvarmuutta.

Rajoitustoimenpiteet edellyttavat vahvaa hallinto-oikeudellista osaamista ja laaja-alaista vaikutusten
arviointia. Hyvinvointialueen tehtava paikallisen epidemiologisen tilanteen arviointi seka
harkintansa mukaan proaktiivinen paikallisten rajoitustoimien esittdminen LVV:lle.

Katsomme, ettd LVV:n on tehtava rajoitustoimien halli[HA1.1][HA2.1][HA2.2]ntopaatokset ja
kasiteltava niista seuraavat mahdolliset muutoksenhaut.

Mikali lain tasolla esitellaan vaadittavia hygieniatoimia, tulee tehokkaasta ilmanvaihdosta
huolehtiminen lisata vaadittaviin toimiin, kun kyseessa on sisatila; joko rakennus tai liikenneviline.

3.3. Toimivalta poikkeustilanteissa ja asiantuntijoiden kuuleminen 81 ja 82 §

81 § Sosiaali- ja terveysministerion paatoksentekovalta: Pykala antaa kiireellisissa tilanteissa STM:lle
oikeuden yhteistyossa muiden ministerididen kanssa myds ilman Sosiaali- ja terveydenhuollon
kansallisen valmiusryhman valmistelua tehda merkittavia perusoikeuksiin puuttuvia
rajoituspaatoksia jopa kolmen kuukauden ajaksi. Mielestamme paatos tulisi alistaa 82 § mukaiseen
kuulemiseen viikon kuluessa. Koska kyse on tartuntatauteihin liittyvista paatoksista, pykalassa tuli
mainita velvollisuus kuulla THL:n ja STM:n Tartuntatautien neuvottelukunnan
tartuntatautiasiantuntemusta. Nykyaikana Teams- tai vastaava kokous saadaan nopeasti kokoon.

82 § Valtioneuvoston asetuksenantovaltuus rajoitustoimista: Ensimmaiseen momenttiin ehdotamme
lisattdvan THL:n ja kansallisen valmiusryhman rinnalle STM:n Tartuntatautien neuvottelukunnan,
jossa on valtakunnallisesti laaja asiantuntemus tartuntataudeista ja sen tehtdva on antaa
asiantuntija-apua pykdlan mukaisissa tilanteissa.

Rajaniemi Tuula
Kymenlaakson hyvinvointialue
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