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LAUSUNTO LUONNOKSESTA HALLITUKSEN ESITYKSEKSI EDUSKUNNALLE LAIKSI ELAINTEN
LAAKITSEMISESTA, LAIKSI LAAKELAIN ERAIDEN SAANNOSTEN KUMOAMISESTA JA LAIKSI
RIKOSLAIN 44 LUVUN 5 §:N 2 MOMENTIN MUUTTAMISESTA

Eldintautien torjuntayhdistys ETT ry kiittdd mahdollisuudesta antaa lausunto lakiluonnokseen.
Lakiluonnoksessa on huomioitu kotieldintuotannossa tapahtuneet muutokset seka eri tuotantomuotojen
erityispiirteet.

Ehdotuksen ladkeluovutukseen liittyva periaate eldinldaakarin laajemmasta oikeudesta luovuttaa laakkeita
tiloille, jotka kuuluvat saénnéllisen terveydenhuollon piiriin, on kannatettava, huomioiden terveydenhuollon
kehittymisen erityisesti sika- ja nautasektoreilla. Ehdotus tuo kaivattua joustavuutta, joka edistaa hallittua
ladkkeen kayttdd. Ehdotuksessa on kuitenkin kohtia, joita haluamme otettavan huomioon ennen ehdotuksen
hyvaksymista, erityisesti koska osa niistd koskee yhdistyksemme toimintaa seké resursseja ja osa liittyy
terveydenhuollon periaatelinjauksiin.

Terveydenhuoltoa on Suomessa viety eteenpéin niiden linjausten mukaan, joita vuonna 2000 luovutetussa
mietinndssa (Tyéryhmamuistio MMM 2000:9 Tuotantoeldinten terveydenhuolto) tydryhmé ehdotti ja joista on
sovittu yhteistydssd viranomaisten kanssa. Terveydenhuollon kantavana periaatteena on, ettd se on
vapaaehtoista ja paapaino on ennaltaehkaisyssa ja neuvonnassa.

Kansallista terveydenhuoltoa eli ns. ETU-ty6ta on kehitetty merkittavasti vimeisen kymmenen vuoden aikana.
Yhtena terveydenhuollon tavoitteena on laakkeiden kayttdtarpeen vahentdminen, ei ladkkeiden kayton
vahentaminen, seka ladkkeiden hallittu kayttd, tiedon kerdaminen ja dokumentointi. Nama tavoitteet on otettu
huomioon myds ETT ry:n toiminnassa, terveydenhuoltotydn koordinaatiossa sekd ETT:n rakentamien
terveydenhuollon seurantajarjestelmien, Sikavan ja Nasevan, kehittdmisessa.

YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT
1.luku Maaritelméat 6 §

ETT ry katsoo, ettd valtakunnallisen eldinten terveydenhuolto-ohjelman madaritelmaan tulee lisata koko
elainladkintahuoltolain 12 §:n mukainen teksti: "Valtakunnalliseen eldinten terveydenhuolto-ohjelmaan
littyminen edellyttdd hyotyeldimen omistajan tai haltijan ja eldinldakarin  valistd sopimusta
peruseldinladkaripalveluun  kuuluvista  sdanndllisistd  eldinladkarin  kdynneistd ja toimenpiteista
eldintenpitoyksikon kaikkien hyodtyeldinten terveyden ja hyvinvoinnin yllapitdmiseksi ja edistamiseksi,
eldintenpitoyksikon taloudellisen tuloksen parantamiseksi sekd hydtyeldimistd saatavien elintarvikkeiden
turvallisuuden ja laadun edistamiseksi.” Maininta vain peruseldinladkaripalvelujen sisaltymisesta johtaa tdassa
yhteydessa harhaan, silla kyseessa on erityisesti terveyden ja hyvinvoinnin ylldpitdminen ja taloudellisen
tuloksen parantaminen.
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5. luku Kirjanpito 19 §

ETT ry:n katsoo, etti viranomainen ei voi maarittdd vapaaehtoisen kansallisen terveydenhuolto-
ohjelman sisiltéa, mutta voi tarvittaessa asettaa sisélllle ehtoja ladkeluovutukseen liittyen

Ehdotuksen mukaisesti viranomainen madrittéisi mita terveydenhuolto-ohjelmiin liittyminen tarkoittaa tai mita
siind edellytetddn. Tama olisi merkittdvd muutos siihen, mita terveydenhuollon yhteistyéryhméssa on alun
perin sovittu. Terveydenhuolto-ohjelmien sisélté sovitaan sektorikohtaisissa ETU -asiantuntijaryhmissa, eika
yksistaan viranomaisen toimesta.

Terveydenhuoltojérjestelmaan liittyminen ei automaattisesti voi tarkoittaa sitd, ettd tuottajan on pidettava
l&&kekirjanpito  seurantajariesteimassd. Tama nostaa valittdmasti kynnystd liittyd vapaaehtoisen
terveydenhuoltoon; etenkin tdmé koskee nautatiloja. Terveydenhuoltojarjestelmiin liittymistd on elinkeinon
toimesta kannustettu. Sikasektorilla elinkeinon aiemmat toimet ennen Sikavaa (kuten terveysluokitus seka
porsasyskén, dysenterian, aivastustaudin ja kapin saneeraus) mahdollistivat sen, etté tilat on saatu kattavasti
littymaan Sikavaan. Elinkeinon toimesta on asetettu lisdehtoja sairauksien ja laakitysten kirjaukselle Sikavaan
liittyen vastuullisen tuotantoon. Nasevan tilanne on ollut toinen, eli elinkeino ei ole voinut velvoittaa tiloja
littymaan Nasevaan; johtuen mm. alueellisesta eldinladkaripulasta. Tilannetta on selvitetty sekd pyritty
kartoittamaan ongelma-alueita ja -kuntia. Tamakin asia on viranomaisen huomioitava. On ensiarvoisen
tarke&aa saada tilat mukaan systemaattiseen terveydenhuoltoon, mutta kannustaen ja motivoiden.

Esitamme, ettd ehdotuksessa laakeluovutuksen ehtona on sdhkoéinen ldakekirjanpito terveydenhuollon
seurantajarjestelmassa, mikali sellainen mahdollisuus on jarjestelmassa tarjolla. Téma kannustaa niita
tuottajia, jotka jo ovat jarjestelmissd mukana ja saisi myos uusia tuottajia mukaan, eika toisaalta karkottaisi
sellaisia tuottajia, joille tietokoneen kaytté ei ole arkipdivdd. Na&in asiaa on tuotu esiin maa- ja
metséatalousministerion kanssa kaydyissa keskusteluissa ja jo 2007 vuoden tyéryhmamietinnén valmistelussa.

Huomioitava on sekin, ettd mikali tuottaja pitdd sahkoista ladkekirjanpitoa sellaisissa ohjelmissa,-joihin ei ole
rakennettu lahettavaa rajapintaa Sikavaan tai Nasevaan, tietoja ei voi siirtaa! Talla hetkella sikasektorilla vain
Agrosoft Oy:n WinPig- ohjelmaan ja nautasektorila MLOY:n AMMU -ohjelmaan on rakennettu ldhettavat
rajapinnat.

ETT ry:n nikemys on, etté ladkekirjanpidon rakentaminen ei ole ensisijainen toimenpide, mikili uusia
tuotantosektoreita halutaan saada mukaan rakentamaan terveydenhuollon seurantajéarjestelmii, koska
tarvittavat taloudelliset panostukset ovat merkittévia.

Terveydenhuoltotydélle on maidon-, naudanlihan- ja sianlihantuotannossa Iluotu selkeat raamit.
Seurantajarjestelmia kehitettdessd tavoitteena on aluksi ollut terveydenhuollon toteutumisen seuranta.
Elinkeino, yhteistydssa ETU-asiantuntijaryhmien kanssa, on sopinut yhteisistd, yli lainsdadannén menevista
terveydenhuollon toimista sika- ja nautatiloilla; eli puhutaan kansallisen tason vaatimuksista. Naita vaatimusten
toteutumista on seurattu jarjestelmien avulla. Eldinlaakintdhuoltolaissa edelld mainitusta toiminnasta on
kaytetty termiéd vapaaehtoinen valtakunnallinen terveydenhuolto-ohjelma.

ETT ry on ollut uranuurtaja Internet-pohjaisten terveydenhuollon seurantajarjestelmien rakentamisessa.
Sikavaan ja Nasevaan on rakennettu ensin perusosiot terveydenhuollon toteutumisen seurantaan. Vasta
mydhemmin on rakennettu erilliset osiot sairauksien ja ladkitysten kirjauksia varten. Jotta la&kitystietoja on
mahdollista siirtda esim. elainlaakari- tai tuotannonseurantaohjelmista, on seurantajarjestelmien lagkeosioon
rakennettu rajapinnat sairaus- ja la&kitystietojen vastaanottoa varten. Vastaava lahettdva rajapinta on
puolestaan oltava lahettavdssd ohjelmassa. ETT ry:n terveydenhuoltoeldinladkari ylldpitaa ja paivittaa
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laakerekisteria sekd sairaus- ja hoitokoodeja lddkkeiden kayton syiden seuraamiseksi. Molemmissa
seurantajarjestelmissd olevien laakitysosioiden kayttdmukavuutta on kehitetty ja kehitetdan edelleen, jotta
laakitysten kirjaaminen myds tuottajalle olisi mahdollisimman helppoa.

Sahkoisten seurantajarjestelmien rakentaminen, ylldpito, jatkuva kehittdminen, kayttajien koulutus ja
henkilorekisterilain edellyttdmat toimet vaativat jatkuvia resursseja ja pitkaaikaista sitoutumista. Nasevassa ja
Sikavassa vuosikustannus on ollut n. 300 000 € /vuosi /jarjestelma.

Siipikarjasektorin ETU-asiantuntijaryhmét ovat laatineet terveydenhuollon kansalliset tavoitteet, joita on
paivitetty vuosittain, mutta niiden kdytdnnon toteutumisesta ei ole keskitetysti keratty tietoa. Niissd ei ole
vaatimuksia terveydenhuoltosopimuksesta tai -kdynneistd, vaan lahinna tavoitteita toiminnasta tilatasolla.
Kaytannon terveydenhuoltotyd, sen muotoisena kuin sika- ja nautatiloilla, onkin jaédnyt Iahinna teurastamoiden
omien toimien (lihasiipikarjatuotanto) seka eldinladkarien tekeman salmonellavalvontakdynnin varaan.
Siipikarjatilojen terveydenhuollon dokumentoinnin kehittamistyd on kuitenkin parhaillaan kaynnissa.

Munantuotantosektorin ladkkeiden kaytén tilanteesta ei ole keratty tietoja. Sen sijaan lihasiipikarjatilojen
mikrobilddkkeiden kayttbmaarat ja kaytdn syyt kootaan vuosittain ETT:lle, ja ne julkaistaan. Siipikarjatiloilla
varalle luovutettavat |dakkeet koskevat Iahinnd immunologisia valmisteita (rokotteita). Vaatimus
laakekirjanpito-osion rakentamisesta muille tuotantosektoreille, kuten siipikarja- tai lammas/vuohisektorille,
mikali sinne kehitetdan esim. Excel-pohjaisia terveydenhuollon seurantajarjesteimia kuulostaa kohtuuttomalta.

8.luku Valvonta
328§

ETT ry:n katsoo, ettd valvontaviranomaisen oikeus saada terveydenhuoltoon liittyneiden tilojen tietoja
automaattisesti Sikavasta ja Nasevasta ei ole yhdessa sovittujen terveydenhuollon periaatteiden
mukaista, vaan tarvitaan tuottajan valtuutus henkilorekisterilain mukaisesti. Sen sijaan
yhteenvetoraporttien tuottaminen viranomaisten tarpeisiin omakustannushintaan on kannatettavaa.

Ehdotuksen mukaisesti viranomainen tulisi maaraavaan asemaan vapaaehtoisen terveydenhuolto-ohjelmien
suhteen ja voisi kayttaa elinkeinon yllapitamia ja kehittamia jérjestelmia valvonnan tydkaluna. Kun jarjestelmia
on rakennettu, ne on tehty elinkeinon toimesta yhteisesti asetettujen terveydenhuollon tavoitteiden
toteuttamiseksi. Jarjestelmid ei ole rakennettu viranomaisvalvontaa varten. ETT:n jarjestelmat toimivat
henkilérekisterilain mukaisesti. Tilan on erikseen valtuutettava viranomainen katsomaan tilansa tietoja. Taten
valtuutus voisi olla ldakeluovutuksen ehtona, jolloin se olisi linjassa terveydenhuollossa sovittujen
periaatteiden kanssa.

Ehdotus yhteenvetoraporttien tuottamisesta viranomaiselle omakustannushintaan on linjassa aiemmin sovitun
kanssa ja edistad elinkeinon ja viranomaisen yhteistydtd mm. tavoitteiden asettamisessa ja toimien
priorisoimisessa.

Elinkeino vastaa jarjestelmien kehittdmisesta ja kustannuksista,-joten ei ole kohtuullista, ettd MMM:lle jatetasn
mahdollisuus jalkikateen tehda lisédsdadoksid ja asettaa vaatimuksia jarjestelmista tehtaville raportoinneille.

Ehdotamme, ettd ehdotukseen kirjataan momenttin 4: MMM, sovittuaan ensin yhteistydssa jarjestelmia
yllapitavien tahojen kanssa...

Elaintautien torjuntayhdistys ETT ry Puhelin 06 412 6999 etunimi.sukunimi@ett.fi
PL 221 Faksi 06 412 6996 www.ett.fi
Huhtalantie 2

60101 Seinajoki



38§

Ehdotuksessa olevia uusia vaatimuksia ETT ry:lle ladkkeiden kadyton ja luovutuksen tavoitteiden
toteutumisen seuraamiseksi terveydenhuolto-ohjelmassa mukana olevilla tiloilla ei ole mahdollista
hoitaa esitetylla tavalla ‘
1. tavoitteiden asettaminen ei onnistu tilakohtaisesti, ellei tilan olosuhteita ja tilannetta tunneta
kaytannon tasolla: sikatiloja on seurantajarjestelmiassid mukana n. 2000, nautatiloja n. 7800
2. tavoitteiden toteutumisen valvonta siten, ettd se johtaa ilmiantoon viranomaiselle, on
ristiriidassa yhdessd sovittujen terveydenhuollon toimintaperiaatteiden kanssa, eikd se
myoskaan ole mahdollista néilla resursseilla, eika nykyisilla jarjestelmilla

ETT ry ehdottaa seuraavaa:

1. Valtakunnallisten yleisten tavoitteiden asettaminen voitaisin antaa ETT ry:n koordinoimille ETU-
asiantuntijaryhmille, jotka voivat myds pohtia ja sopia tarvittavista toimenpiteistd, mm kéaytettavista
rokotusohjelmista. Perusteluna on, ettd ryhmasséd ovat edustettuina kaikki ko. sektorin sidosryhmat seka
viranomaiset. Nama ryhmét ovat aiemminkin pohtineet ladkeluovutukseen liittyvia kysymyksia ja tehneet
ehdotuksia mm. 2006 laakeluovutusta edellisen kerran pohtineelle tyéryhmalle.

Tilakohtaisia tavoitteita ei voi asettaa kukaan muu kuin tilan olot ja tilanteen tunteva elainlaakari eli tilan
terveydenhuoltosopimuseldinladkéri. Huomioitava on, ettd on myds tiloja, joilla laakkeiden kayttd on
tarpeeseen nahden liilan vahaista. Kayttétarve voi myds vaihdella yhdelld tilalla eri vuosina akuuttien
taudinpurkausten vuoksi. Laakkeiden kayttod ei voida vahentada, ellei ensin vahennetd laakkeiden
kayttotarvetta. Koska kotieldintuotantomme on ketjuuntunutta, ladkkeiden kayttdtarpeeseen ei tuottaja, eika
hoitava eldinlaakari kaikissa tapauksissa voi vaikuttaa, nain etenkin lihasikalassa tai nautakasvattamossa.

ETU-asiantuntijaryhmissd on sektorikohtaisesti suunniteltu |dakkeiden kayttétarpeen vahentamiseksi
toimenpiteitd, joita on toteutettu. Sikasektorilla merkittdvimpid terveydenhuollon toimia ladkkeiden
kayttétarpeen vahentamiseksi ovat olleet porsasyskan, dysenterian ja kapin saneeraus, terveysluokitus,
tuotannon putkitus seké sirkorokotteen saaminen markkinoille. Tata kautta meillda onkin paasty siihen, etta
lihasikaloissa kaytetdan paaasiassa penisilliinia injektiona, ja rehun mukana annettavat massalaakitykset ovat
poikkeuksia.

2. Liittyen velvoitteeseen, joka ehdotuksessa annetaan ohjelmaa hallinnoivalle taholle ryhtya
toimenpiteisiin, mikéli epdilldan puutteita terveydenhuolto-suunnitelmien ja/tai -kdyntien
toteutumisessa, ETT ry toteaa, ettd ehdotuksen edellyttamilli tavalla toiminen ei ole terveydenhuollon
yhdessa sovittujen toimintaperiaatteiden mukaista. Ehdotamme, ettd ehdotuksessa otetaan huomioon
seuraavaa;

- Sikavaa ollaan kehittaméasséa kansalliseksi laatujarjestelmaksi, joka tarkoittaa kolmannen osapuolen tekemia
auditointeja ja jarjestelmén sertifiointia. Tama tarkoittaa myés terveydenhuoltokayntien auditointeja kolmannen
osapuolen toimesta.

- Mikali ehdotuksessa huomioidaan se, ettd tuottaja itse valtuuttaa viranomaisen katsomaan tilansa tietoja,
tdma sisaltda Sikavassa ja Nasevassa automaattisen halytyksen ko. nimetylle viranomaiselle, mikali esim.
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terveydenhuoltokaynti on tekematta. Eli Sikava- ja Naseva- jarjestelmat toimivat aktiivisesti, eikd nain ollen ole
tarvetta erilliselle iimiannolle.

- Sikavassa ja Nasevassa terveydenhuoltokayntien seuranta on ajan tasalla, ja my6héssa olevista kdynneista
tulee héalytys. Mikéli kayntia ei ole tehty,—Sikavassa—rekisterivastaava laskee tilan luokituksen perustasolle, eli
Sikavassa tilaa sanktioidaan, mikéli kansallinen taso ei tayty. Kaynteja tallentuu molempiin jarjestelmiin talla
hetkella n. 7000.

- Terveydenhuoltosuunniteimat ovat Sikavassa toistaiseksi skannattuina liitetiedostoina, eika niiden sisaltoon
ole mahdollista ottaa kantaa, eikd niistd saada halytyksia, ennen kuin ne saadaan web-pohjaisiksi
terveydenhuoltokdynnin tapaan. Tata ei voida Sikavaan tehdad ennen kuin Sikavan tietokannan alusta on
vaihdettu uudelle jarjestelmalle .

Terveydenhuoltosuunnitelmiin kirjattujen toimenpiteiden toteutumista ei ole mahdollista ohjelmaa hallinnoivan
tahon taholta mitenkdén todentaa nyt, eikd jatkossakaan; kehityskohteet ja eldinlaskarien tekemat
korjausehdotukset ovat tilakohtaisia, eivatkd suinkaan aina liity laékkeiden kayttdtarpeen alentamiseen, vaan
terveydenhuollon muihin osa-alueisiin, kuten tuotannon kehittamiseen, hedelmallisyyteen tms.

-Nasevaan kerataan kaytannossa tietoa terveydenhuoltokdyntien toteutumisesta- Tarvittaessa kootaan raportit
Jnnittain, mutta mitdan luokituksia tai sanktiointia ETT:n/ Nasevan tahoita ei tehda.

Tuottaja saa molemmista jarjestelméstd automaattisesti kdnnykkaan viestin, kun kédynti on ajankohtainen, ja
toisen viestin jos kdynti on myohassa, ellei kdyntia ole talla valin tallennettu. Ongelmana on ollut, etta
terveydenhuoltok@ynti on kylld tehty, mutta elainlaakari ei ole ehtinyt sita itse tallentamaan tai lahettamaan
rekisterivastaavalle tallennettavaksi. Nasevassa terveydenhuoltokdynti ja -suunniteima on tehty samalle
lomakkeelle, koska kaynti tehddan vain kerran vuodessa. Nautatiloille patee sama kuin sikatiloillekin:
terveydenhuoltosuunnitelmaan kirjattujen toimenpiteiden toteutumista ei pystytd ohjelmaa hallinnoivan tahon
toimesta todentamaan. Suunnitelmassa voi olla priorisoitu muita toimenpiteitd kuin laakkeiden kéyttétarpeen
alentaminen.

Lopuksi ehdotamme, ettd ennen lakiluonnoksen hyvaksymistd pidetadn keskustelutilaisuus maa- ja
metsatalousministerion, Eviran, ETT ry:n kesken, jossa selvennetddn ja tarkennetaan niitd toimia, jotka
ehdotuksen mukaan vastuutettaisiin ETT ry:lle.
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