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PIRKANMAAN SAIRAANHOITOPIIRIN LAUSUNTO HALLITUKSEN ESITYKSESTA TARTUNTATAU-
TILAIN MUUTTAMISESTA JA VALIAIKAISESTA MUUTTAMISESTA (terveysturvallinen maahantulo)

Esityksessa ehdotetaan jatkettavaksi tartuntatautilain 16 a-g § voimassaoloa
16.10.-31.12.2021. Esitdmme asiasta joitakin huomioita.

Rajoilla tapahtuva koronatestaus, todistusten tarkistaminen ja neuvonta sito-
vat huomattavan maaran terveydenhuollon resursseja. Nama resurssit ovat
poissa terveydenhuollon muista tehtavista, kuten ennaltaehkaisevasta tervey-
denhuollosta ja my0ds sairauksien hoidosta. Esityksen kohdassa 3 (Tavoitteet)
viitataan esityksen erityiseen tavoitteeseen suojata perustuslaillinen oikeus
terveyteen ja elamaan. Terveydenhuollon resursseja kuluttavassa toimin-
nassa on sen vuoksi erityisesti kiinnitettdva huomiota toiminnalla saavutetta-
vaan hyotyyn ja siihen, aiheuttaako resurssien siirto muusta toiminnasta ta-
voiteltua hydtya suuremman haitan vaeston terveydelle. Resursseihin liittyvat
ongelmat mainitaan suoraan yhdessa kappaleessa sivulla 10. Nama ovat kui-
tenkin rajanylitysten terveysturvallisuustoiminnan oikeutuksen kannalta kes-
keisia seikkoja.

Kohdassa 2.1.4 mainitaan ulkomailta saatujen tartuntojen muodostavan 5,6
% kaikista Suomessa todetuista tartunnoista. Osuus on hiukan suurempi, jos
mukaan lasketaan naista seuranneet jatkotartunnat. Kohdassa 2.8 mainitaan
Helsinki-Vantaalla otetuista Covid-testeista 1,5 % olleen positiivisia, mika on
pienempi positiivisten 16yddsten osuus kuin maan sisalla tapahtuvassa tes-
taamisessa. Naiden lukujen perusteella ulkomaisten tartuntojen merkitys koko
epidemian kannalta ei ole ollut kovin suuri. Uusien muuntovirusten maahan
saapumiseen rajan yli tapahtuvilla tartunnoilla lienee jonkin verran suurempi
merkitys. Maahantulotestaus ei kuitenkaan parhaimmillaankaan ole kattavaa,
joten silla voi |ahinna olla muuntovirusten saapumista viivyttava vaikutus.
Kautta maailman saatujen kokemusten perusteella leviamiskykyiset muunto-
virukset saavuttavat ennemmin tai myohemmin minka tahansa kolkan maail-
massa.

Kohdassa 3.1.2 (Paaasialliset vaikutukset) ensimmaisessa virkkeessa ehdo-
tettujen muutosten katsotaan suojelevan tehokkaasti vaeston terveytta seka
turvaavan terveydenhuollon kantokykya. Piddmme tata vaitettd kyseenalai-
sena. Edella olevien huomioidemme perusteella saavutettava hyéty on roko-
tetussa vaestossa vahainen. Ehdotuksessa kuvattu toiminta laajamittaisesti
toteutettuna todennédkdisesti kohdentaa terveydenhuollon resursseja vaarin ja
painvastoin kuin ehdotuksessa mainitaan, vaarantaa terveydenhuollon kanto-
kykya.

Asiakirja on sahkoisesti allekirjoitettu asianhallintajarjestelmassa. Pirkanmaan sairaanhoitopiiri 10.09.2021 klo
15:02. Allekirjoituksen oikeellisuuden voi todentaa kirjaamosta.
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Samassa kohdassa (3.1.2) sivulla 13 kerrotaan Suomen testauskapasiteetin
olevan noin 30 000 naytetta vuorokaudessa. Kaytannossa se on talla hetkella
n. 25 000 naytetta vuorokaudessa. Jos esityksessa arvioitu maahantulotes-
tien maara (1 600 - 48 000) toteutuu edes osittain, testauskapasiteetti on vaa-
rassa ylittya, vaikka testaus keskitettaisiin pelkdstdan maahantulotesteihin.
Talla hetkella Suomen laboratoriokapasiteettia on keskitetty koronatestauk-
seen ja muuta laboratoriotoimintaa on supistettu. Nain ei voi enaa jatkua il-
man, etta vaestdn terveydelle koituu koronaepidemiaa suurempaa haittaa
muiden sairauksien hoidon ja toteamisen viivastyessa tai jaddessa kokonaan
tekematta.

Myds maahantulon jalkeen tehtavan toisen testin jarjestelyt ovat tuottaneet
kunnille huomattavaa lisaty6ta. Testattavien kontaktointi ja patistelu testiin on
ollut kunnista tulleiden tietojen mukaan huomattavan tyd6lasta, eika sita ole
matkustajien nykymaarillakaan kyetty kattavasti hoitamaan. Valtaosassa kun-
tia ei ole Finentry-testauspistetta.

Pirkanmaan sairaanhoitopiiri katsoo, etta kaikkiin maahantulijoihin kohdistuva
maahantulotarkastus testaamisineen ei ole terveydenhuollon resurssien jar-
kevaa kohdentamista. Se ei ole elamaa ja terveytta koskevan perustuslailli-
sen oikeuden kannalta perusteltua vaan pikemminkin voi vaarantaa taman.
Toiminnan oikeutus on entista kyseenalaisempaa silloin, kun vaestdssa on
saavutettu tavoiteltu rokotuskattavuus tai kaikilla rokotusten piiriin kuuluvilla
on ollut mahdollisuus saada kaksi Covid-19 rokotusannosta.

Saattaa silti olla perusteltua sailyttaa jonkintasoinen saadds tartuntalaissa sel-
laista tilannetta varten, jossa maahantulotarkastusten tekeminen voitaisiin
katsoa olevan nykyista selvemmin hyodyllista. Sellainen tilanne voisi olla ro-
kotussuojaa nykyisia muuntoviruksia selvemmin vaistamaan kykenevan ja
leviamiskykyisen muuntoviruksen ilmaantuminen. Tallainen todennakoisesti
ilmaantuisi ensin muualla kuin Suomessa ja siten sellaisen aiheuttamaan uh-
kaan voitaisiin reagoida nopeasti, jos tarvittava lainsdadanté on jo valmiiksi
olemassa. Saadokset pitaisi olla muotoiltu siten, ettd ne voidaan ottaa kayt-
toon tilanteen niin vaatiessa eika niin, etta niitad joudutaan toteuttamaan koko
ajan.

Nykytilanteessa katsomme, ettd maahantulotarkastuksia ei tulisi jatkaa kuin
korkeintaan kohdennettuina. Esimerkiksi itarajan ylittavassa liikkenteessa tama
saattaa olla perusteltua jonkin aikaa. Suurilla maahantulopisteilla kattava toi-
minta lienee mahdotonta jarjestaa ja jos maahantulotarkastuksia jatketaan,
niissa olisi jarkevinta pitaytya pistokokeisiin. Pienempien maahantulopisteiden
kohdalla maahantulotarkastusten kokonaishydty on kaikkein selvimmin nega-
tiivinen, eika niihin toimintaa pitaisi ulottaa lainkaan. Myés ECDC:n arvion mu-
kaan (kohta 2.4) toimet tulisi kohdistaa suurimman riskin rajanylityksiin, eika
kaikkiin matkustajiin.

Lakiesityksella on myds merkittavia yhteiskunnallisia ja taloudellisia vaikutuk-
sia. Terveydenhuollon toimijana Pirkanmaan sairaanhoitopiiri lausuu kuitenkin
vain terveydenhuoltojarjestelmaa koskevia seikkoja.
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Huomioita lakipykalittain:

16 a §: ...1) vahintdan 14 vuorokautta ennen Suomeen saapumista saadusta
hyvaksytysta covid-19-rokotussarjasta...

Nykyaan katsotaan, etta rokotuksen teho on riittava 7 vrk toisen annoksen
saamisesta. Aikamaare tulisi korjata. 7 vrk:n aikamaaretta kaytetaan lukui-
sissa viranomaisohjeissa, mm. THL:n testauskriteereissa.

Koska tahansa sairastettu Covid-19 infektio ja sen liséksi saatu yksi rokotean-
nos katsotaan nykyaan yhta hyvan suojan antavaksi kuin kaksi rokotean-
nosta. Tama pitaisi ehdotuksessa rinnastaa tayteen rokotussarjaan.

Lainkohdan ensimmaisella rivilla todistusvelvollisuus rajataan v. 2005 tai sita
ennen syntyneisiin. Vastaavaa rajausta ei ole kirjattu kohtaan: Jos Suomen
kansalaisella tai Suomessa vakinaisesti asuvalla ulkomaalaisella on muka-
naan 1 momentissa tarkoitettu todistus, hdnen ei tarvitse osallistua 16 b §:ssé
tarkoitettuun covid-19-testiin. \karajaus pitaisi olla siinakin.

16 e §: Lainkohtaa ei sellaisenaan ole kyetty toteuttamaan nykytilanteessa-
kaan. Se pitaisi poistaa laista tai ainakin lisata siihen sana "tarvittaessa”.

Tampereella 10.9.2021

Juhani Sand Jaana Syrjanen
Johtajaylilaakari Ylilaakari/ Tays infektioyksikko
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