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Hallituksen esitys eduskunnalle tartuntatautilaiksi

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessa ehdotetaan vuonna 1986 anne-
tun ja sen jalkeen monilta kohdiltaan muute-
tun tartuntatautilain korvaamista uudella lail-
la. Laki rakentuisi entiselle tyénjaolle kunnan
ja valtion viranomaisten kesken. L&htékohta-
na olisi myos tartuntatautien torjunnan kan-
sainvalisen ja Euroopan unionin yhteistyon
vahvistuminen.

Lain tavoite olisi tartuntatautien ja niiden
levidmisen ehkdisy. Siind sdédettéisiin siten
ehkaisevistd toimista ja palveluista, joiden
piirissa olisivat kuntien alueella oleskelevat
henkil6t. Tautien hoidosta ei séédettdisi lu-
kuun ottamatta hoidon osana tarvittavia toi-
mia taudin levidamisen ehkéisemiseksi. Tor-
juntaty0 toteutettaisiin osana sosiaali- ja ter-
veydenhuoltoa ja sen jarjestamista ja toteut-
tamista séantelevén lainsdddannon mukaises-
ti. Eréita tehtévia annettaisiin muille tahoille.

Kunnalla olisi edelleen vastuu oman alu-
eensa tartuntatautien torjunnasta. Sairaanhoi-
topiirin kuntayhtyman tehtavana olisi tukea
kuntaa asiantuntemuksellaan tautien diagnos-
tiikassa ja epidemioiden selvittdmisessa. Tar-
tuntataudeista vastaavan l&akarin roolia kun-
nassa ehdotetaan vahvistettavaksi, ja osa
kunnan tartuntataudeista vastaavassa toimie-
limessé paatettdvista asioista siirtyisi tartun-
tataudeista vastaavan laakérin paatettavéksi.
Myds aluehallintoviraston ja sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymén tulisi nimetd tartunta-
taudeista vastaava laékéari. Ammatillisen vas-
tuun keskittdmisen nimetylle henkil6lle on
tarkoitus johtaa perinpohjaisempaan paneu-
tumiseen tehtdvddn. Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos sdilyisi torjuntatyén valtakun-
nallisena ohjaajana.

Tartuntatautien torjunnan haasteita ovat
hoitoon liittyvat infektiot ja ladkkeille erittain
vastustuskykyiset mikrobit. Niiden torjumi-
seksi annettaisiin velvoitteita kaikille tervey-
denhuollon toimintayksikoille ja myds erdille

sosiaalihuollon toimintayksikdille. Sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymaélla olisi alueellaan ta-
t4 ty6ta ohjaava rooli ja siihen liittyen velvoi-
te pitad erittain vastustuskykyisten mikrobien
kantajien rekisteria.

Torjuntatydlle  valttamattomasta  viran-
omaisten tiedon saannista saanneltaisiin ny-
kyistd tarkemmin. Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitokselle ja sairaanhoitopiirin kuntayh-
tymille ehdotetaan oikeutta perustaa tapaus-
kohtaisia rekistereitd epidemian selvittdmisen
ja tartunnan jaljityksen toteuttamiseksi. Ro-
kotusten haittavaikutusten seuranta siirrettdi-
siin La&kealan turvallisuus- ja kehittdmiskes-
kukselle muun laékkeiden turvallisuuteen
liittyvén seurannan yhteyteen.

Henkil6iden tahdosta riippumattomista
toimista paattamista tdsmennettéisiin. Ne oli-
sivat edelleen toissijaisia henkilén kanssa yh-
teisymmarryksessa  toteutettaviin  toimiin
nahden. Henkil6iden asemaa pyrittdisiin pa-
rantamaan myos saatamalla karanteeniin ja
eristykseen maaratyn oikeuksista ja lyhenta-
malla niiden enimmaiskestoa.

Lakiin sisaltyisi velvoite varautua poikke-
ukselliseen epidemiaan hallinnon kaikilla ta-
soilla. Tilanteen johto olisi maé&réatty sosiaali-
ja terveysministeridlle. Joustavan ja nopean
toiminnan saavuttamiseksi annettaisiin mah-
dollisuus valtioneuvoston asetuksella antaa
rokotustehtavid myos yksityisille terveyden-
huollon palvelujen tuottajille ja tydterveys-
huollolle ja maardtd poikkeuksia ladkkeita
seké terveydenhuollon laitteita ja tarvikkeita
koskeviin sdannoksiin.

Esitys liittyy hallituksen esitykseen valtion
talousarvioksi vuodelle 2015 ja on tarkoitettu
kasiteltavéksi sen yhteydessé.

Laki on tarkoitettu tulemaan voimaan péi-
vand kuuta 20 .
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YLEISPERUSTELUT

1 Johdanto
1.1 Tartuntatautien merkitys

Aikaisemmin Suomessa ja edelleen monis-
sa kehitysmaissa tartuntataudit ovat olleet
tarkein kansanterveyttd méaarittdva tautiryh-
ma. Yhteiskunnan, ladketieteen ja terveyden-
huollon kehitys on vahentanyt tartuntatautien
aiheuttamaa tautitaakkaa suuresti. Tautien
aiheuttama uhka ei ole kuitenkaan poistunut.
Tautien ehkaisy edellyttaa jatkuvaa valppaut-
ta niin yksittaisilta ihmisiltd kuin yhteiskun-
naltakin. Suomalaisia uhkaavat tartuntatauti-
vaarat ovat erilaisia kuin muutama vuosi-
kymmen sitten, ja erityisesti kansainvélisen
liikkkuvuuden lisddntymisen aiheuttama muu-
tos jatkuu.

Vaikka tartuntatautien aiheuttamat kuole-
mat ovat meilla véhentyneet suuresti, ne ovat
edelleen yksi merkittdva kuolinsyyryhma.
Perinteisten vaarallisten tautien sijaan hoi-
toon liittyvat infektiot ovat nousseet keskei-
seksi kuolemien ja elinvuosien menetysten
syyksi. Hyvasta lasten rokotuskattavuudesta
johtuen rokotuksilla estettdvat taudit eivat
endd Suomessa juurikaan aiheuta kuolemia
joitakin poikkeuksia lukuun ottamatta. In-
fluenssan vuosittaisiin epidemioihin kuolee
kuitenkin arvioiden mukaan edelleen satoja
ihmisi&, mitd voitaisiin vahent&a riskiryhmi-
en kattavilla rokotuksilla.

Tartuntatautien  merkitys lyhytaikaiselle
sairastavuudelle ja sairauteen liittyville on-
gelmille on edelleen suuri ja paljon suurempi
kuin kuolleisuudelle. Ylempien hengitystei-
den infektiot ovat tarkein lyhytaikaisen tyo-
kyvyttomyyden sekd péivéhoidosta, koulusta
ja opiskelusta poissaolon syy. Ne aiheuttavat
siten mittavia tuotannon menetyksid, ja nii-
den torjuntaan panostaminen on mydos talou-
dellisesti perusteltua.

Tartuntatautiepidemiat saattavat hairita va-
kavasti yhteiskunnan toimintaa. Nykyaikai-
nen yhteiskunta on altis hairidille. Vakavia
héirioitd syntyy, jos iso osa tyévoimasta on
yhté aikaa sairaana, tai jos jokin avainhenki-
I6ryhmd, esimerkiksi terveydenhuoltohenki-

I6st6, joukkomittaisesti sairastuu. My0s tar-
tuntataudin levidmisen ehkaisemiseksi tehté-
vét valttdméattomat toimet voivat joskus va-
kavasti héiritd yhteiskuntaa. Hairioita voi ta-
pahtua pelkéstdén tartunnan pelon johdosta,
esimerkiksi matkustamisen yhtakkinen va-
hentyminen.

Tartuntatautien kirjo ei ole muuttunut pel-
kastddn vanhojen tautien muuttuneen esiin-
tymisen takia, vaan olemme viime vuosi-
kymmenind joutuneet kohtaamaan uusia tar-
tuntatauteja. Hiv/AIDS levisi ympéri maail-
man ja myds Suomeen 1980-luvulla. Vaikka
se, kuten tartuntataudit yleensakin, aiheuttaa
suurimman tautikuorman kehitysmaissa eri-
tyisesti Afrikassa, todetaan Suomessakin
vuosittain ldhes kaksi sataa uutta Hiv-
tartuntaa, ja tartunnan kantajien maara kas-
vaa jatkuvasti. Tuoreempi koko maailmassa
uusi epidemia oli vuonna 2009 alkanut in-
fluenssa A (HIN1)v -pandemia, joka johti
laajamittaiseen terveydenhuollon varautu-
missuunnitelmien kayttéonottoon ja vaeston
rokotuskampanjaan. Uutta ovat myds edelld
jo todetut hoitoon liittyvat infektiot, jotka
ovat osin nykyaikaisen ladkehoidon ja hoito-
teknologian sivuvaikutus. Tartuntatauteja on
lisdantyvésti osoitettu ei-tarttuvina pidettyjen
tautien aiheuttajiksi.

1.2 Tulevaisuuden haasteet

Talouden globalisaatio ja liikenneyhteyksi-
en jatkuva paraneminen lisddvat ihmisten ja
tavaroiden liikkumista ja siten tartuntatautien
nopeaa ja laajaa levidmista. Kun levidminen
on maailmanlaajuista, myds torjuntatoimet
on rakennettava kansainvalisessa yhteistyds-
s4. Tamé tapahtuu Maailman terveysjarjes-
ton, jaljempana WHO, johdolla WHO:n kan-
sainvéliseen terveyssdannostoon (2005) poh-
jautuen. Luottamuksen sailyminen WHO:hon
on yksi avainasioista kansainvalisen tartunta-
tautien torjunnan onnistumiselle.

Euroopan tasolla Euroopan yhdentyminen
vaikuttaa sekd tartuntatautien esiintymiseen
ettd niiden torjuntatyéhon. Euroopan unionin,
jaljempénd EU, peruskirjaan tuli unionille



Euroopan unionista tehdyn sopimuksen ja
Euroopan yhteisdbn perustamissopimuksen
muuttamisesta tehdyssa Lissabonin sopimuk-
sessa, jaljempana Lissabonin sopimus, toimi-
valta rajat ylittdvien tartuntatautien torjun-
nassa. EU on ottanut tartuntatautien torjun-
nassa entistd vahvemman roolin, kun sen
voimavarat ovat kasvaneet vuonna 2004 pe-
rustetun Euroopan tautien ehkaisy- ja torjun-
takeskuksen myotd. Kotimainen torjuntatyd
on rakennettava yhteensopivaksi sekda EU-
lainsdddannon ettd WHO:n kansainvalisen
terveyssdaannoston (2005) pohjalle rakennet-
tavan tyon kanssa.

Liikkuvuus muuttaa tautikirjoa meillékin.
Pitkd&n vahentyneet ongelmat, kuten tuber-
kuloosi, ovat vaeston lisdaantyvan liikkuvuu-
den takia palanneet ajankohtaisiksi, osin en-
tistd vaikeampina laékkeille vastustuskykyis-
ten bakteerien johdosta. Muun muassa EU-
lainsaadannosta johtuvan lisddntyvéan ulko-
mailla tapahtuvan sairaalahoidon my0té
meille on odotettavissa aiempaa enemman
muitakin vastustuskykyisié bakteereita ja si-
ten hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan
vaikeutuminen. Tartuntatautien torjunta kun-
nassakaan ei voi rakentua vain kunnan asuk-
kailla ja Suomessa esiintyvien vaarojen tor-
juntaan, vaan sen olennainen osa on torjua
esimerkiksi matkailun tai muun kansainvali-
sen liikkuvuuden tuomia tartuntatautihaastei-
ta. My0s potilaiden liikkuvuus maan sisalla
asettaa haasteita tartuntatautien torjunnalle.
Seuranta vaikeutuu, samoin hoitoon liittyvien
infektioiden torjunta.

Laajojen epidemioiden, jopa pandemioi-
den, uhka edellyttdd tulevaisuudessa yha pa-
rempaa varautumista, jonka on oltava kan-
sainvalista. Aineellisten, henkil6- ja osaa-
misvoimavarojen varautumisen on oltava riit-
tdvdd. Toiminnan on oltava kriittisessa tilan-
teessa maéaratietoisesti ja parhaaseen mahdol-
liseen tietoon perustuen johdettua, ja tervey-
denhuollon erityistilanteessa on oltava jous-
tavuutta poikkeuksellisiin ratkaisuihin maan
kaikkien voimavarojen tehokkaaksi kaytta-
miseksi.

Tiedonvélityksen kehittyminen on yksi tu-
levaisuuden haaste. Tartuntatauteihin liittyvi-
en pelkojen ja paniikkikayttdytymisen hallin-
ta on yksi poikkeukselliseen epidemiaan liit-

tyvid kriittisia asioita. Yh& keskeisempi osa
tartuntatautien torjunnasta vastaavien tyota
on tiedottaminen, jossa heiddn on parannet-
tava osaamistaan, ja my0ds saatava viestinnan
ammattilaisten tukea. Oikean tiedon saanti on
kansalaisten oikeus ja torjuntatyon etu sil-
loinkin, kun mik&aan kriisi ei ole kasilla.

Tartuntatautien torjunnassa joudutaan véis-
tdmattad kayttamaan myos erilaisia rajoituk-
sia, jotka kohdistuvat myds yksilon perusoi-
keuksiin. Mahdollisuus rajoitusten kayttoon
pitad olla riittava vaikeiden tilanteiden hallit-
semiseksi, mutta rajoitusten kayttéa on aina
pyrittava vélttdmadn, jos tavoitteet voidaan
saavuttaa yhteisymmarryksessa henkildiden
kanssa. lhmisten oikeusturvan kannalta on
olennaista, ettd rajoituksista on s&adetty
mahdollisimman selkeé&sti. My6s mahdollisil-
le korvauksille on oltava laissa sdadetty poh-
ja.
Rajoituksilla on my®os taloudellisia seuraa-
muksia. Henkiloiden ja tavaroiden liikkumi-
sen rajoittaminen ja tyénteon estyminen hei-
kentdvat taloutta. Torjuntatoimet on térke&4
mitoittaa siten, ettd taloudelliset menetykset
minimoidaan samalla kun varmistetaan teho-
kas tartuntatautien leviamisen ehkaisy.

2 Nykytila
2.1 Lainsdadanto ja kaytanto
Torjuntatydn hallinto

Tartuntatautien torjuntatyén hallinto perus-
tuu valtion ja kuntien tehtdvéjakoon paéapiir-
tein samalla tavoin kuin muunkin terveyden-
huollon.

Valtionhallinnossa valtakunnan tason tér-
keimmat toimijat ovat sosiaali- ja terveysmi-
nisterid, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
sekéd Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja
valvontavirasto. Valtionhallinnon aluetason
toimija on aluehallintovirasto. Tydsuojelu-,
terveydensuojelu- ja elintarvikevalvontavi-
ranomaisilla on omat tehtdvansa tartuntatau-
tien torjunnassa. Niisté ei ole s&ddetty tartun-
tatautilaissa, vaan ndiden alojen omassa lain-
s&adannossa.

Tartuntatautien vastustamistyén suunnitte-
lu, ohjaus ja valvonta kuuluvat valtakunnalli-



sesti sosiaali- ja terveysministeridlle ja alu-
eellisesti aluehallintovirastolle. Asiantuntija-
laitoksena toimii Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos. Liséksi sosiaali- ja terveysministerion
yhteydessa toimii asiantuntijaelimend tartun-
tatautien neuvottelukunta. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon lupa- ja valvontavirasto ohjaa
aluehallintovirastojen toimintaa ministerion
alaisuudessa seka valvoo tartuntatautien vas-
tustamistyon toteutumista yhdessa aluehallin-
tovirastojen kanssa.

Tartuntatautien vastustamistyon jérjestami-
nen on kunnan tehtdvd osana perustervey-
denhuoltoa. Jérjestdmisvastuu puolustusvoi-
missa, rajavartiolaitoksessa Ja rikosseu-
raamusvirastossa seka valtion huoltolaitok-
sissa ja muissa vastaavissa valtion laitoksissa
s&édetddn kuitenkin valtiolle. Laki edellyttéa,
ettd kunnassa on tartuntatautien vastustamis-
tyostd vastaava toimielin ja terveyskeskuk-
sella tartuntataudeista vastaava l1a&kaéri.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymé ohjaa ja
seuraa vastustamisty6td piirin alueella ja
toimii tartuntatautien vastustamistyon alueel-
lisena asiantuntijana. Piiri myds avustaa kun-
tia tartuntatautien toteamisessa ja epidemioi-
den selvittdmisessa. Erityinen vastuu piirille
on annettu hoitoon liittyvien infektioiden tor-
junnasta ja seurannasta alueellaan.

Kaytanngssa Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen rooli toiminnan ohjaamisessa on
vahva. Laitokseen muodostettiin  vuoden
2009 organisaatiouudistuksessa terveyden-
suojelun tehtavaalue, jolle tartuntatautien tor-
junta sijoittuu. Laitoksen asiantuntemus on
sosiaali- ja terveysministerion kaytdssa mi-
nisterion vastuulle kuuluvissa suunnittelu-,
ohjaus- ja valvontatehtdvissd. Laitos hoitaa
merkittdvan osan sairaanhoitopiirien kun-
tayhtymien ja kuntien ohjauksesta joustavana
asiantuntijaohjauksena. Se osallistuu ministe-
rion rinnalla tartuntatautien torjunnan kan-
sainvéliseen ja EU-yhteistydhon ja toimii
WHO:n kansainvalisen terveyssdannoston
(2005) edellyttamana ymparivuorokautisena
IHR -yhteysviranomaisena. Se vastaa suurel-
ta osin valtakunnallisesta tiedottamisesta.
Laitos tekee tiivista yhteisty0t4d maa- ja met-
satalousministerion hallinnonalan kanssa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella on
lisaksi rokotehuoltoon liittyvia tehtévia seka

tutkimuksia suorittavien laboratorioiden oh-
jaukseen ja valvontaan liittyvia tehtavid yh-
dessa laboratorioiden toimilupamenettelysta
vastaavan aluehallintoviraston kanssa.

Aluehallintovirastot ja niita edelténeet 1aa-
ninhallitukset ovat olleet vahvassa muutos-
prosessissa parin vuosikymmenen ajan. Vi-
rastojen tyd suuntautuu yhd enemmaén kunti-
en valvontaan. Niissd tydskentelevien laaka-
rien tydpanoksesta entistd suurempi osuus
kaytetadn kanteluiden késittelemiseen. Kun-
tien ohjaus my0s tartuntatautien torjunnassa
on jaanyt vahaisemmaksi. Varautuminen on
tarked aluehallintovirastojen tyd, ja poikke-
uksellisissa  tartuntatautitilanteissa  niiden
toiminta on ollut hyvéa.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén tehtavané
on erityisesti erikoissairaanhoito, ja niiden
asiantuntemus painottuu siihen. Tarkentuva
diagnostiikka ja kehittyvat hoitomuodot li-
sdavat erikoissairaanhoidon tydmaaraa ja
kasvattavat kustannuksia.

Kunnissa tartuntatautien torjunta on térked
osa terveyslautakuntien ty6td. Torjuntaa on
toteutettu l&heisessé yhteydessa samalle lau-
takunnalle kuuluneen ympéristoterveyden-
huollon kanssa. Nyt tartuntataudeista vastaa-
vana kunnan toimielimend toimii yleensé so-
siaali- ja terveydenhuollon palveluista vas-
taava lautakunta. Ympdristoterveydenhuolto
sekd sen myota vesi- ja elintarvikevilitteisten
epidemioiden torjunta on monesti yhdistetty
ymparistonsuojelun kanssa eri lautakunnalle.
Tartuntatautien torjunnan tarked henkil9sto-
voimavara kunnissa ovat terveydenhoitajat,
joiden tydssé erityisesti rokotukset ovat edel-
leen merkittdva osa. Laakéritydvoiman pa-
nostus tyohén on vaihtelevaa ja monesti
niukkaa, kuten yleensékin ehkéisevaan tyo-
hon. Normaalitilanteissa tyosta selvitéan,
mutta  vuosien 2009—2010 influenssa
A(HIN1)v -epidemian (sikainfluenssa) ko-
kemukset osoittivat, ettd poikkeustilanteessa
monen kunnan voimavarat eivat mahdollista
suurta joustoa.

Puolustusvoimat on purkanut omaa tervey-
denhuollon organisaatiotaan, ja sairaanhoito
tapahtuu suurelta osin sopimuspohjaisesti
kunnallisessa terveydenhuollossa.



Tartuntatautien ehkaisy

Ehkaisytoimet riippuvat ehkaistavan taudin
vaarallisuudesta, levidmisestd ja ehkaisy-
mahdollisuuksista. Sitd varten on voimassa
olevassa laissa kriteerit tartuntatautien jaka-
miseksi kolmeen luokkaan: yleisvaarallisiin,
ilmoitettaviin ja muihin tartuntatauteihin. Eri
luokkiin sijoittuvat taudit on nimetty valtio-
neuvoston asetuksella. Luokittelu on toimi-
nut asianmukaisesti, ja asetuksen muutoksilla
on voitu joustavasti saada uusia ilmaantunei-
ta tartuntatauteja niille kuuluvaan asemaan.

Kunnan velvollisuudeksi on saddetty yleis-
ten vapaaehtoisten terveystarkastusten ja ro-
kotusten jarjestaminen. Terveystarkastuksia
toteutetaan raskauden aikana. Sosiaali- ja
terveysministerion  asetuksella  s&adetdén
kansallisesta rokotusohjelmasta. Siind sééde-
tddn muun muassa lasten ja nuorten jarjes-
telméllisista rokotuksista ja riskiryhmien in-
fluenssarokotuksista. Rokotusohjelmaa on
uudistettu aktiivisesti sitd mukaa, kun kus-
tannusvaikuttavuudeltaan kayttokelpoisia ro-
kotteita on kehitetty. Valtioneuvosto voi tar-
vittaessa madratd toimeenpantavaksi koko
vaestda koskevan pakollisen rokotuksen,
mutta t4td mahdollisuutta ei ole nykylain
voimassaoloaikana kéytetty.

Puolustusvoimissa ja rajavartiolaitoksessa
toimeenpannaan kullekin ikaluokalle pakolli-
set rokotukset. Sosiaali- ja terveysministerio
paattaa annettavista rokotuksista Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen lausunnon perus-
teella. Paatokset on tehty viime aikoina kah-
den vuoden vélein.

Laki mahdollistaa pakollisen terveystarkas-
tuksen. Aluehallintovirasto voi mééarata sel-
laisen jarjestettavéksi jollakin paikkakunnal-
la, tyOpaikassa, laitoksessa, kulkuneuvossa
tai vastaavassa paikassa yleisvaarallisen tar-
tuntataudin levidmisen estdmiseksi. Tarkas-
tuksen yhteydessd voidaan ottaa valttamaét-
tomid naytteitd ja tehdd muu tutkimus, josta
ei aiheudu sanottavaa haittaa tutkittavalle.
Téllaisia terveystarkastuksia tehdaan nykyi-
sin tuberkuloosille altistuneille ryhmille usei-
ta vuosittain, ja ne toteutetaan yleensa yh-
teisymmarryksessé tutkittavien kanssa.

Kunnalla on yleinen velvollisuus toimia
yleisvaarallisen tartuntataudin uhkatilantees-

sa ja se voi antaa ohjeita véeston noudatetta-
vaksi, maaratd asuntoja ja huoltolaitoksia
eristettaviksi seka oppilaitoksia ja paivékote-
ja suljettaviksi, kieltdd véked kokoavat tilai-
suudet, méaratd puhdistuksia ja esineitd havi-
tettdviksi. Osa toimista tulee kyseeseen mydos
muun kuin yleisvaarallisen tartuntataudin
uhkatilanteessa. Kunnat ovat olleet maltillisia
rajoitusten maaraamisessa.

Sosiaali- ja terveysministerilld ja aluehal-
lintovirastolla on mahdollisuus méaaraaikai-
sesti toteuttaa toimenpiteitd, joita sovelletaan
yleisvaarallisissa tartuntataudeissa. Edelly-
tyksend on uhkatilanne, jonka aiheuttaa sel-
lainen yleisvaarallisen tartuntataudin Kkriteerit
tayttdva tartuntatauti, joka ei sisally valtio-
neuvoston asetukseen. Mahdollisuutta on
kaytetty meilla uuden taudin ilmaantuessa
ennen kuin se on ehditty asetuksella saataa
yleisvaaralliseksi.

Sosiaali- ja terveysministeriolla, aluehallin-
tovirastolla ja kunnalla on valtuus mé&éarata
henkil6 tai tavara karanteeniin. Henkild voi-
daan madratd karanteeniin myos tahdostaan
riippumatta. Karanteenille asetetaan maara-
ajat, joita hallinto-oikeus voi jatkaa. Karan-
teeni on lopetettava heti kun sen edellytyksia
ei endd ole. Karanteeni lisattiin tartuntatauti-
lakiin vuonna 2006, koska uudistettu WHO:n
kansainvéalinen terveyssaianngsto (2005) edel-
lyttdd mahdollisuutta méaaratd henkilditd ja
esineit karanteeniin.

Kunnan tartuntataudeista vastaava toimie-
lin, Kkiireellisessé tapauksessa terveyskeskuk-
sen tartuntataudeista vastaava laakari, voi
paattad yleisvaaralliseen tartuntatautiin sai-
rastuneen eristdmisestd sairaanhoitolaitok-
seen. Eristamistd kéytetddn, kun taudin le-
vidmisen vaara on ilmeinen eikd sit4 voi
muilla toimenpiteilla estdd. Eristys voi kestaa
kaksi kuukautta ja hallinto-oikeuden p&&tok-
selld vield tdméan jélkeen kolme kuukautta.
Eristdmispaikassa voidaan antaa levidmisen
estdmiseksi véalttdmaton hoito myoés tahdon-
vastaisesti. Muista  rajoitustoimenpiteista
eristamisen aikana ei ole saannoksié tartunta-
tautilaissa. Tahdonvastaisen hoidon antami-
sesta ja eristdmisen lopettamisesta p&attad
terveyskeskuksen tartuntataudeista vastaava
la4kari tai sairaalan asianomainen ylilaakaéri.



Kunnalla on myds mahdollisuus maarata
sairastunut tai sairastuneeksi perustellusti
epéilty olemaan poissa ansiotydstaan, paiva-
hoitolaitoksesta tai oppilaitoksesta enintdan
kuuden kuukauden ajan. Tétakin paatosté voi
hallinto-oikeus jatkaa. Tavallisin syy tyostéd
pois méaéaraamiseen on salmonelloosi, joka
voi levitd elintarvikkeiden vélityksella.

Laissa sdadetdan tyontekijalta vaadittavasta
terveystodistuksesta tydtehtdvissd, joissa on
tavanomaista suurempi tartunnan levidmisen
vaara tai tartunnan seuraukset ovat tavan-
omaista vakavammat. Tallaisia ovat hoitotyd,
elintarvikkeiden ja juomaveden Kasittely ja
erddt muut tehtdvat. Tarkoituksena on var-
mistaa, ettei tyontekija levitd yleisvaarallista
tartuntatautia. Elintarvikkeita késittelevalta
tyontekijaltd vaaditaan my0s tieto laborato-
riotutkimuksen tai muun tutkimuksen tulok-
sesta hénen palattuaan maasta, jossa han on
voinut saada yleisvaarallisen tartuntataudin.
Tama toteutuu vaihtelevasti.

Tartuntatautilaissa tarkoitetut viranomais-
paatokset voidaan panna heti taytantoon alis-
tuksesta tai muutoksenhausta huolimatta.
Tama on tarkead, koska monet toimet menet-
tavat merkityksensa, jollei niitd toteuteta vé-
littomaésti.

Terveyskeskuksen vastaavan laékérin vel-
vollisuutena on liséksi yleisvaaralliseen tar-
tuntatautiin sairastuneen tai sairastuneeksi
perustellusti epéillyn tutkimus, tartuntataudin
levidmisen ehkaisemiseksi tarpeellisten oh-
jeiden antaminen ja hoitoon ohjaaminen. Sai-
rastuneen hoitoon saattaminen ja mahdolli-
sesti muiden tartunnan saaneiden tutkimus on
osa tartunnan levidmisen ehkéisyé. Taté var-
ten on hoitavalle 1aakarille saadetty velvolli-
suus Yleisvaaralliseen tai ilmoitettavaan tar-
tuntatautiin sairastuneen tai sairastuneeksi
perustellusti epdillyn hoitoon saattamisesta ja
tartunnan jaljittdmisestd. Jos hén ei voi itse
tata tehda, hanen on siirrettava tehtava terve-
yskeskuksen tai sairaanhoitopiirin tartunta-
taudeista vastaavalle 1adkarille. Yleisvaaralli-
seen tai ilmoitettavaan tartuntatautiin sairas-
tuneella ja sairastuneeksi perustellusti epéil-
Iylla on velvollisuus ilmoittaa jaljittamisessé
tarvittavat tiedot.

Tartuntatautien ilmoittaminen

Voimassa olevassa tartuntatautilaissa séa-
detddn tartuntatautien ilmoitusjarjestelmasté.
Sen tarkoitus on tautitilanteen seuranta ja
tautitapauksia koskevan tiedon vélittyminen
viranomaisille, jotka ovat vastuussa tartunta-
tautien levidmisen ehkdisemiseksi tehtavista
toimista. Tietojarjestelmien kehittymisesta
johtuen luvun kaikkia pykélia on muutettu
2000-luvulla ja lukuun on lisétty uusia pyké-
lia.

L&ékarilla ja hammaslaakérilla on voimas-
sa olevan lain mukaan ilmoitusvelvollisuus
yleisvaarallisista ja ilmoitettavista tartunta-
taudeista.  Tartuntatauti-ilmoitus  tehddan
Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle. 1Imoi-
tusta ei kuitenkaan tarvitse tehdd taudeista,
joista laitos voi helposti saada tiedot muista
lahteistd, esimerkiksi laboratorioista. Nama
taudit on nimetty valtioneuvoston asetukses-
sa. Hammaslaakéreiltd tulee ilmoituksia niin
vahan, ettd niilld ei ole kdytanndssd merki-
tysta.

Laboratorioilla on vastaava ilmoitusvelvol-
lisuus yleisvaarallisia ja ilmoitettavia tartun-
tatauteja koskevista mikrobildydoksista. La-
boratorioiden ilmoitusvelvollisuus koskee li-
séksi muita valtioneuvoston asetuksella s&a-
dettavia mikrobeja, joiden esiintymisté seura-
taan keskitetysti. Asetuksella voidaan myds
velvoittaa laboratoriot liittdma&an ilmoituk-
seen mikrobikantoja ja naytteita.

Tartuntatauti-ilmoitus  sisaltdd  henkilon
tunnistetiedot sek& muut taudin leviamisen
ehkéisemiseksi tai epidemian selvittdmiseksi
tarvittavat tiedot, joista sédadetédén valtioneu-
voston asetuksella.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehta-
vana on yll&pitéd ilmoitusten perusteella tar-
tuntatautirekisterida, johon voidaan tallettaa
tartuntatauti-ilmoituksen siséltdmét henkilon
tunnistetiedot. Tunnistamistietoja voidaan
sdilyttda niin kauan kuin se on kussakin tau-
dissa vélttaméatonta. Sairaanhoitopiirin tar-
tuntataudeista vastaava laékéri velvoitetaan
korjaamaan piirinsa aluetta koskevia virheel-
lisi& tietoja. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
voi tdydent&a rekisterin tietoja maaratyilla li-
sétiedoilla vaestorekisterista.



Sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaa-
va laakari voi pitdd alueellista rekisteria
laékkeille erittdin vastustuskykyisten mikro-
bien kantajista. Rekisteriin voidaan tallentaa
henkilén tunnistetiedot samoin kuin tartunta-
tautirekisteriin. Mikrobit nimetd&n valtioneu-
voston asetuksessa. Rekisterien siséltd eroaa
jossain madrin toisistaan. My0s vastustusky-
kyisten mikrobien ongelma vaihtelee paljon
alueittain.

Rekisterien tiedot on paédséantdisesti pidet-
tava salassa. Valtakunnallisesta tartuntatauti-
rekisteristd voidaan kuitenkin luovuttaa sai-
raanhoitopiirin ja kunnan tartuntataudeista
vastaaville 1a&kéareille kummankin omaa toi-
mialuetta koskevia tietoja siind laajuudessa
kuin se on tartuntatautien torjunnan kannalta
valttdamatontd. Valtioneuvoston asetuksella
voidaan myds rajoittaa tietojen luovutusta
nimetyssa taudissa yksityisyyden suojan
varmistamiseksi. Tatd on kaytetty HIV- tar-
tunnan saaneiden suojaksi. Verensiirtojen
turvallisuuden varmistamiseksi sairaanhoito-
piirin tartuntataudeista vastaava laakari voi
luovuttaa tietoja veripalvelulaissa (197/2005)
tarkoitetuille yhteisgille. Lisaksi s&adetéén
tietojen luovuttamisesta tieteelliseen tutki-
mukseen sekd luovutuksen toteuttamisesta
teknisen kéayttéyhteyden avulla.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella ja
kiireellisessa tapauksessa myds ilmoitusvel-
vollisella on velvollisuus saattaa toimivaltai-
sen viranomaisen tietoon tauti, jonka torju-
minen edellyttdd tartuntatautilain mukaisten
toimenpiteiden toteuttamista. La&karit maara-
tdan erikseen ilmoittamaan juomaveden tai
elintarvikkeen valitykselld levidvésta epide-
miasta kunnan terveydensuojeluviranomai-
selle.

Terveyskeskuksen tartuntataudeista vastaa-
va ladkari velvoitetaan ilmoittamaan kunnan
elainladkintaviranomaiselle Z0onooseista,
jotka nimetddn valtioneuvoston asetuksella.
Elintarviketurvallisuusvirasto  velvoitetaan
ilmoittamaan Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tokselle ja Kiireellisessd tapauksessa myds
sosiaali- ja terveysministeriolle ihmisen ter-
veyttd vaarantavasta eldintautitapauksesta.
Edelleen velvoitetaan Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos ilmoittamaan Elintarviketur-

vallisuusvirastolle ihmisen terveyttd vaaran-
tavasta zoonoosista.

lImoittamis- ja rekisterdintijarjestelman ra-
kentamiseksi ja kehittdmiseksi on tehty pal-
jon tyota. Tuloksena on hyvin toimiva jarjes-
telmd, joka vastaa kansallisia torjuntatyon
tarpeita. Olemme pystyneet antamaan myds
laadukkaat tiedot WHO:n ja EU:n seuranta-
jarjestelmille.

Maksut ja korvaukset

Tartuntatautilain nojalla jarjestettyihin ro-
kotuksiin kunta saa rokotteet maksutta valti-
on kustannuksella. Siten kansallisen rokotus-
ohjelman laajentaminen edellyttdd aina ensin
varmuutta rokotehankinnan mé&éarérahojen
saamisesta valtion talousarvioon. Keskitetyn
hankinnan ansiosta rokotteet on saatu Suo-
meen edulliseen hintaan. Taloudellisesti
merkittavasta rokotehankinnasta paattdminen
siirtyi vuoden 2011 alusta lukien lain muu-
toksella Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksel-
ta sosiaali- ja terveysministeriolle.

Ansioty0osta pois méaaratylla sekd karantee-
niin ja eristykseen méaaratyll4 on oikeus sai-
rausvakuutuksen pdivarahaan. Péivérahan li-
séksi henkildlla on oikeus saada korvausta
ansionmenetyksesta. Oikeus koskee myds al-
le 16-vuotiaan lapsen huoltajaa, jos lapsi on
méaératty olemaan kotona. Pdivérahan ylitta-
vad ansionmenetyksen korvausta ei makseta,
jos henkild on jouduttu eristimain hanen
kieltdydytty&an alistumasta muihin taudin le-
vidmisen ehkaisemiseksi tarpeellisiin  toi-
menpiteisiin. Henkilolla on oikeus saada
kunnalta korvausta taloudellisesta vahingos-
ta, joka muuten jaisi korvaamatta.

Laissa sdddetddn oikeus saada kunnalta
korvausta esineestd, joka on maaratty havitet-
tavaksi tai kasitelty siten, ettd se on pilaantu-
nut tai vahingoittunut.

Muutoksenhaku

Koska tartuntatautilaki antaa paljon mah-
dollisuuksia yksilon oikeuksien rajoittami-
seen, muutoksenhaku viranomaisten paatok-
siin on turvattu yksityiskohtaisin saannoksin.
Padsaantdisesti noudatetaan hallintolainkayt-
tolakia (586/1996). Paatokseen, joka koskee



henkilon méa&radmistd pois ansiotydstaan,
hoidon antamista tahdosta riippumatta, ka-
ranteeniin maarddmista tai eristdmistd, saa
hakea muutosta 30 pdivan kuluessa pa&tok-
sen tiedoksisaannista. N&it4 koskevat alistus-
ja muutoksenhakuasiat on késiteltava hallin-
to-oikeudessa kiireellisina.

2.2 Kansainvélinen kehitys, Euroopan
unionin ja Pohjoismaiden lainsaéa-
dantd

WHO:n kansainvélinen terveyssaanndsto
(2005)

Ihmisten ja tavaroiden kansainvélisen liik-
kumisen lisd&ntymisen ja nopeutumisen
vuoksi kansainvélinen yhteisty6 tartuntatau-
tien torjunnassa on tullut yha tarkedmmaéksi.
Toisen maailmansodan jalkeen sitd on toteu-
tettu WHO:n koordinoimana. Pohjana on ol-
lut WHO:n yhdessa j&senmaiden kanssa
valmistelema WHO:n kansainvélinen terve-
yssédannostd (2005), joka nykymuodossaan
hyvéksyttiin -~ WHO:n  yleiskokouksessa
vuonna 2005 ja tuli voimaan vuonna 2007.
Lahes kaikki maailman maat, myds Suomi,
ovat ratifioineet s&annoston.

Saannostd keskittyy terveysvaarojen ja eri-
tyisesti tartuntatautien kansainvélisen levia-
misen ehkéisyyn. Lahtokohtana on, etta tor-
juntatoimenpiteet on suhteutettava kansan-
terveydelle aiheutuvaan vaaraan, ja niiden on
valtettdva tarpeetonta kansainvalisen liiken-
teen ja kaupan hairitsemistd. Niissa painote-
taan my0s toimenpiteiden kohteeksi joutuvi-
en ihmisten ihmisarvoista kohtelua ja mah-
dollisimman véhaisté pakkotoimien kayttoa.

WHO:n kansainvélinen terveyssdannoston
(2005) mukaan maat sitoutuvat kehittdmaan
torjuntatyon edellyttdmén kansanterveysjar-
jestelmén, jolla on kyky tunnistaa tartunta-
taudit, keratd niistd tietoja ja raportoida
WHO:lle. Kansanterveydellisesti merkitté-
vistd tapahtumista tulee tehdd raportti, ja
WHO:lla on oikeus saada tietoja, joilla se voi
varmistua tilanteesta. Tilanteissa, joissa maan
oma kapasiteetti ei riitd, maa voi pyytéa
WHO:n apua. S&&nndstdssa saddetdan myaos,
milla edellytyksilla WHO voi ja sen tulee ra-

portoida saamiaan tietoja edelleen muille
maille.

Kaikissa maissa tulee olla WHO:lle IHR -
yhteysviranomainen, joka toimii kaikkina
viikonpdivind vuorokauden ympari. WHO:n
padmajassa Genevessd on vastaava WHO:n
yhteyspiste maita varten.

WHO:n pédjohtaja voi pééattda tilanteen ju-
listamisesta kansainvalisesti merkittavaksi
kansanterveyden halytystilaksi (public health
emergency of international concern). Tdssa
tilanteessa WHO antaa mééraaikaisia suosi-
tuksia jadsenmaiden toimiksi. WHO voi antaa
myds pysyvid suosituksia. Saanndstéssa on
esimerkkiluettelo mahdollisista suosituksista.
Saanngdstdssa on myos teknista koordinaatio-
ta, muun muassa eri tarkoituksiin tarvittavia
sertifikaatiomalleja.

Saannostossa sddnnelldén edelleen maahan-
tulopisteista lentokentilla ja satamissa seka
maaliikenteessd, kulkuneuvoihin kohdistetta-
vista kansanterveystoimista, matkustajiin
kohdistuvista toimista, terveysdokumenteista
sekd erdiden toimien maksuttomuudesta nii-
den kohteeksi joutuville. Niissd maaratéan
WHO:n asiantuntijoiden valinta, héatatilako-
mitean asettaminen ja tehtavat. Saanndstossa
madritell&an joukko késitteitd, joita tarvitaan
my0s kansallisessa lainsdddanndssa.

Jo vuosikymmenié kaytossa ollut WHO:n
kansainvalinen terveyssdannostd on johtanut
sithen, ettd eri maiden tartuntatautilainsaa-
danto on lahentynyt toisiaan. Erot tulevat en-
nen muuta terveydenhuoltojarjestelmista,
jotka ovat jarjestamistavaltaan, rakenteiltaan
Ja rahoitukseltaan erilaisia.

Euroopan unioni

Terveydenhuolto kuuluu EU:ssa p&&osin
kansalliseen toimivaltaan. Lissabonin sopi-
muksessa EU:n toimivaltaa laajennettiin kat-
tamaan rajat ylittavien tartuntatautien torjun-
ta.

Jo aikaisemmin oli EU:ssa tehty tiettyjd yh-
teisid toimia tartuntatautien torjumiseksi. Oli
perustettu tartuntatautien seurannan ja val-
vonnan verkosto, joka rakentui jasenmaiden
kansanterveyslaitosten varaan ja kerasi tietoa
tautikohtaisesti. Edelleen perustettiin terveys-
turvallisuuskomitea, jossa komissio ja kaikki
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jadsenmaat olivat edustettuina, ja sen yhtey-
teen rakennettiin nopea halytysjarjestelma
tartuntatauteja ja muita akillisid terveysuhkia
varten. Vuonna 2004 perustettiin Euroopan
tautien ehkéisy- ja torjuntakeskus (ECDC)
Tukholmaan. Se otti vastuun seuranta- ja
valvontaverkosta ja ryhtyi koordinoimaan
kansainvalisia tilanteita koskevaa viestintda
sekd tuottamaan jasenmaiden torjuntatoimia
koskevaa vertailevaa tietoa. Naiden kautta
tartuntatautien seuranta ja kaytannon tilan-
teissa toteutettu torjunta ovat jasenmaiden
kesken l&dhentyneet. Liséksi ministerineuvos-
to on useaan otteeseen kasitellyt ajankohtai-
sia tartuntatautiasioita ja hyvaksynyt niista
yhteisié paatelmia.

EU:n komissio oli mukana WHO:n kan-
sainvélisen terveyssaédnnoston (2005) uudis-
tamista edeltavissa neuvotteluissa, ja on sen
myds osaltaan ratifioinut. Siten sdanndsto on
EU:n tartuntatautitydn pohja.

Yhteistyé EU:n kanssa kuluttaa paljon seké
sosiaali- ja terveysministerion ettd Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen voimavaroja. Eu-
roopan tautiviraston yhteydessd toimii noin
20 tautikohtaista ryhmég, jotka pyrkivét yh-
denmukaistamaan tautien toteamisessa kay-
tettyja menetelmid. Kaikissa on Suomen
edustus. Liséksi on paljon muuta asiantunti-
jatason yhteistyota.

Ruotsi
Torjuntatyon hallinto

Ruotsin tartuntatautilaissa séadetdén ihmi-
siin kohdistuvista toimista tartuntatautien le-
viamisen ehk&isemiseksi. Tartuntatautilain
mukaan toteutettavat toimet on suhteutettava
ihmisten terveydelle aiheutuvaan vaaraan.
Rajoittavia toimia kdytettdessd painotetaan
tasa-arvoa ja ihmisen itseméaarédamista. Tah-
donvastaisia toimia saa toteuttaa vain, jos
muita mahdollisuuksia ei ole.

Tartuntatautien torjunta kuuluu Ruotsissa
maakardjille kuten muukin terveydenhuolto.
Keskeisessa asemassa lain toimeenpanossa
on maakardjien tartuntatautilaékéri. Tartunta-
tautiladkéri tyoskentelee maakéargjien tervey-
denhuollosta vastaavan lautakunnan alaisena.
Tartuntatautilaakarin velvollisuudet saade-

tddn yksityiskohtaisesti. Han on virkamies,
joka toteuttaa tartuntatautilaissa séédettyja
hallinnollisia toimia. Potilaiden hoito ei kuu-
lu tehtaviin. Hanelle on saadetty oikeus kaik-
kiin tehtdvassadn tarvitsemiinsa tietoihin.
Valtakunnallisesti sosiaalihallituksella on tar-
tuntatautien torjuntatyon yhteensovittamis- ja
kehittdmisvastuu. Tartuntatautilaitos (Folk-
halsomyndigheten) on asiantuntijalaitos, joka
seuraa ja analysoi tartuntatautitilannetta kan-
sallisesti ja kansainvélisesti sekd tekee toi-
menpide-ehdotuksia.

Ehkéisevat toimet ja ilmoittaminen

Ruotsissa osa tartuntataudeista luokitellaan
yleisvaarallisiksi, ja kaksi ndistd, isorokko ja
sars vield erikseen yhteiskuntavaarallisiksi.
Lisédksi yleisvaaralliset ja osa muista tartunta-
taudeista muodostavat yhdessa ilmoitettavien
tartuntatautien ryhman.

Tartuntojen levidmisen estdminen sééde-
tdén jokaisen ihmisen velvollisuudeksi. Erik-
seen vield sd&detddn henkildlle velvollisuus
ilmoittaa yleisvaarallisen tartuntataudin tar-
tunnastaan muille ihmisille, joiden kanssa on
sellaisessa kontaktissa, johon liittyy erityinen
tartunnan vaara. Maakérgjilla ja niiden tar-
tuntatautilaakarilla on velvollisuus tiedottaa
tartuntatautien esiintymisestd ja niiltd suojau-
tumisesta.

L&é&kareilld ja mikrobiologian laboratorioil-
la on ilmoitusvelvollisuus toteamistaan tar-
tuntataudeista. Ilmoitus tehdaan seka tartun-
tatautildakérille ettd tartuntatautilaitokselle.
IImoituksen sisaltd sdadetaan yksityiskohtai-
sesti.

Tautitapausten selvittdminen

Ruotsin tartuntatautilain mukaan henkild
on velvollinen hakeutumaan tutkimuksiin,
kun hén epéilee sairastavansa yleisvaarallista
tai muuta ilmoitettavaa tartuntatautia. Laaka-
ri on velvoitettu vastaavasti tekeméaan asian-
mukaiset tutkimukset. Jos potilas kieltaytyy
ladkarin valttamattomiksi katsomista tutki-
muksista, l1adkéarin on tehtava ilmoitus tartun-
tatautiladkarille. Ilmoituksen siséaltd séade-
tadan yksityiskohtaisesti. Tartuntatautilaakarin



esityksestd hallinto-oikeus (férvaltningsratt)
voi méarata yleisvaarallisten tautien epéilyis-
sé pakkotutkimuksen.

Tartunnan jaljitys on sdédetty hoitavan 1aa-
karin velvollisuudeksi. Tehtdva voidaan siir-
t44 tartuntatautilddkarille tai muulle koke-
neelle 1aakarille. Tartunnan saanut on velvoi-
tettu antamaan tarpeelliset tiedot.

Y hteiskuntavaarallisia tartuntatauteja epail-
tdessd voi tartuntatautildékéri méaratd maa-
han saapuville henkildille terveysselvityksen
(halsokontroll). Sosiaalihallitus voi méaaraté
terveysselvityksen kaikille tietyltd riskialu-
eelta saapuville. Terveysselvitys on terveys-
tarkastusta kevyempi toimenpide. Siihen ei
saa kuulua vapaudenriistoa eika se saa sisal-
taé naytteenottoa tai muuta kajoamista.

Rajoittavat tartuntasuojatoimet

Ruotsissa yhteiskuntavaaralliselle tartunta-
taudille altistuneelle tartuntatautiladkari voi
madratd karanteenin tiettyyn rakennukseen,
rakennuksen osaan tai alueelle. Kun yhteis-
kuntavaarallinen tartuntatauti on levinnyt tai
epéilty levinneen tietylla alueella, voi sosiaa-
lihallitus paattad alueen eristdmisesta, jolloin
alueelta ei saa poistua eika sinne saapua. Ka-
ranteeniin ja eristykseen maératyt henkil6t
eivat saa poistua maasta.

Laissa s&adetddn hoitavalle l4&karille vel-
vollisuus antaa sairastuneille neuvoja tartun-
nan levittdmisen valttamiseksi seka jarjestaa
psykososiaalista tukea sitd tarvitseville.
Yleisvaarallista tartuntatautia sairastavalle on
annettava kirjalliset kayttaytymisohjeet, jois-
ta sdddetdan varsin yksityiskohtaisesti, ja ne
on Kirjattava myos sairauskertomukseen.
Niihin kuuluu velvollisuus informoida seksu-
aalipartneria tartunnan kantajuudesta seka
velvollisuus turvalliseen kayttdytymiseen
seksuaalisissa suhteissa. Hoitavalla 1&4akérilla
on velvollisuus ilmoittaa tartuntatautiladka-
rille, jos han saa tietdd jonkun laiminlydvan
saamiaan ohjeita tai hanelle maarattya hoitoa.

Jos hoitava ladkari saa tietaa tai epdilee, et-
t4 yleisvaarallista tartuntatautia sairastava po-
tilas ei ole informoinut laheistaddn sairaudes-
taan ja tall4 on huomattava tartunnan vaara,
hdnen on ilmoitettava asiasta tartuntatauti-
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la&karille. Tartuntatautilddkarin tulee ilmoit-
taa vaarasta ja siltd suojautumisesta laheisel-
le, jos se on perusteltua.

Eristdminen on tahdonvastainen toimenpi-
de, joka voidaan maéarata, jos henkil6 Kieltay-
tyy vapaaehtoisista toimista, jotka ovat valt-
tdmattdmia tartunnan levidmisen ehkaisemi-
seksi. Eristdmisestd paattda hallinto-oikeus
tartuntatautilaékérin esityksesta. Tartuntatau-
tiladkari voi maarat tilapdisen eristdmisen.

Eristdminen voi normaalisti kestdd kolme
kuukautta. Hallinto-oikeus voi kuitenkin jat-
kaa eristamistd korkeintaan kuusi kuukautta
kerrallaan. Ehdotonta takarajaa eristamisen
kestolle ei ole séadetty.

Eristdmisen toteuttaa maakarajat. Sen sisél-
tdmista rajoituksista ja eristetyn oikeuksista
séadetaan yksityiskohtaisesti. Erityisesti pyri-
tdan estdmaan huumeiden kayttd eristykses-
sd, mitd varten saadetdan oikeus ruumiintar-
kastukseen. Eristetylle maarataan tukihenkild
hanen niin halutessaan, mista niin ikaan saa-
det&én yksityiskohtaisesti.

Maksut, valitukset ja virka-apu

Yleisvaarallisten tartuntatautien hoito maa-
kargjien tarjoamassa hoidossa on maksuton-
ta, samoin hoidossa kaytettdvat tartunnan
vaaraa vahentdvat ladkkeet.

Kaikista tahdonvastaisista toimista voi va-
littaa hallintotuomioistuimeen (férvaltnings-
domstol). Tuomioistuimen kasittelyajat on
séadetty lyhyiksi, ja kasittelystd on muutoin-
kin séédetty tarkasti.

Poliisi on velvoitettu tartuntatautildakarin
pyynnostd antamaan apua pakkotoimien toi-
meenpanossa, Mmuun muassa eristykseen
madrattyjen kuljettamisessa.

Norja

Norjan tartuntatautilain tarkoitus on suojata
véestod tartuntataudeilta, ehk&istd tautien
litkkumista yli rajan ja taata oikeusturva hen-
kiloille, joihin kohdistuu laissa s&adettavié
torjuntatoimenpiteita.

Ensisijainen vastuu tartuntatautien torjun-
nasta on kunnalla ja kunnan laakarilla. Mer-
kittavat hallinnolliset paatdkset, erityisesti
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pakkotoimenpiteitd koskevat, tekee I&&nin
nimittdma tartuntasuojalautakunta (smitte-
vernnemnd). Laénitaso valvoo kunnallista
toimintaa. Valtakunnan tasolla ty6td ohjaa
sosiaali- ja terveyshallitus. Asiantuntijalai-
toksena toimii kansallinen kansanterveyslai-
tos, joka vastaa myos rokotehuollosta. Kan-
sallisella tasolla valvonnasta vastaa valtion
terveysvalvontavirasto (statens helsetilsyn).
Hallinnollisesti tartuntatautien torjunta Nor-
jassa on jarjestetty varsin samalla tavoin kuin
Suomessa.

Osa taudeista on saadetty yleisvaarallisiksi,
hieman eri perustein kuin meilla. Lis&ksi on
madritelty kasite "vakava yleisvaarallisen tar-
tuntataudin epidemia”, jonka olemassa olosta
tarvittaessa paéattaa sosiaali- ja terveyshalli-
tus. Tartuntatautilain sdadokset koskevat
paédosin yleisvaarallisten tartuntatautien tor-
juntaa.

Laissa sd&detdén tarkasti tartunnan saaneel-
le henkil6lle annettavasta informaatiosta ja
tdman velvollisuuksista levidmisen ehkéisys-
sé&. Samoin séédetddn yksityiskohtaisesti tor-
juntatyohon liittyvét poikkeukset vaitiolovel-
vollisuudesta ja ilmoitusvelvollisuudet tor-
juntatydssa tarvittavan tiedon saannin tur-
vaamiseksi. Joukkotiedotukselle saddetdén
velvollisuus Vvélittdd viranomaisten viesteja
vakavan yleisvaarallisen tartuntataudin epi-
demiatilanteessa.

Ministerio voi maarata terveystarkastuksen
pakolliseksi koko véestdlle tai sen osalle, eri-
tyisesti nimetdén tyontekijat, koululaiset ja
opiskelijat. Terveydenhuollon yksikét voivat
vaatia potilaalta etuk&teistutkimusta tartun-
nan vaarasta ennen potilaaksi ottamista, ei
kuitenkaan rutiininomaisesti, tavoitteena on
henkilékunnan ja muiden potilaiden suojaa-
minen. Raskaana olevat naiset tutkitaan las-
ten suojaamiseksi.

Tartunnan jéljitysvelvollisuus on saddetty
ensisijaisesti hoitavalle 1aakérille ja toissijai-
sesti kunnan l&&kérille.

Muuta tarkoitusta varten otettujen verinayt-
teiden kéytostd tartuntatautitilanteen selvit-
tdmiseksi ja menetelmien testaamiseksi on
séddetty.

Kunnat jérjestdvat rokotukset ministerion
hyvédksyman kansallisen rokotusohjelman
mukaisesti. Vakavan yleisvaarallisen tartun-

tatautiepidemian torjumiseksi ministerié voi
méaérata pakollisen rokotuksen. Samalla voi-
daan péaattdaa rokottamattomia koskevista ra-
joituksista, kuten rajoittaa heidan liikkumis-
vapauttaan, kieltdd paivéhoitoon osallistumi-
nen ja kouluun tulo, kokouksiin osallistumi-
nen ja kulkuneuvoissa matkustaminen. Lais-
sa sdédetddn myds rokotusrekisterista.

Yleisvaarallisen tartuntataudin levidmisen
ehkaisemiseksi kunnalla on valtuus Kieltaa
kokoontumiset, sulkea tai rajoittaa toimintoja
lastentarhoissa, kouluissa, uimahalleissa, len-
toasemilla, kaupoissa, hotelleissa ja tyopai-
koilla sekd méaéarata rajoituksia kulkuneuvoi-
hin. Edelleen se voi paattaa tietylla alueella
olevien liikkumisvapauden rajoittamisesta
seitseman péivan ajaksi kerrallaan sekd méaa-
ratd puhdistuksia, desinfiointia ja esineiden
havittamistd. Vakavan yleisvaarallisen tar-
tuntatautiepidemian yhteydessa sosiaali- ja
terveyshallitus voi paattda samoista toimista
koko maassa.

Yleisvaaralliseen tartuntatautiin sairastu-
neelta voidaan kieltada tychon osallistuminen
yhteensd kuudeksi viikoksi kunnan l&&karin
paétoksella.

Karanteeniméaaraykset on valtuutettu Ku-
ninkaan paatoksella (forskrifter) tarkemmin
séadettaviksi. Ne koskevat ainoastaan rajojen
yli liikkuvien tartuntojen torjumista. My0ds
ruumiinavauksista ja ruumiinkuljetuksesta on
sdadetty tartuntatautilaissa.

Hoitoon liittyvien infektioiden torjumiseksi
valtuutetaan ministerié antamaan maarayk-
sid, joissa huomioidaan erikseen immuu-
nipuutosta sairastavat.

Poliisi, laivavalvonta, luotsilaitos, tulli, sa-
tamalaitos, lentovirkailijat, elintarvikeval-
vonta ja elainlaakarit velvoitetaan osaltaan
auttamaan tartuntatautilain toimeenpanossa.
Heiddn on ilmoitettava kunnan ladkarille
epéileméstéan yleisvaarallisen tartuntataudin
esiintymisesta.

Tahdonvastaiset toimenpiteet ja niihin liit-
tyvé oikeusturva on saadetty yksityiskohtai-
sesti. Tallainen on pakollinen I4&ké&rintutki-
mus, jonka toteuttamiseksi henkild voidaan
maardtd lyhytaikaiseen eristykseen sairaa-
laan.

Ennen pakkoeristamistd kunnan l&akari
pyytaa potilasta suostumaan vapaaehtoiseen



eristimiseen. Mikali potilas ei suostu, pak-
kopéétds voidaan tehdd ensin kolmeksi vii-
koksi ja sita voidaan jatkaa korkeintaan kuusi
viikkoa kerrallaan aina yhteen vuoteen asti.
Eristyksen toteuttamisesta saddetddn yksi-
tyiskohtaisesti, mukaan lukien eristetyn oi-
keudet. P&4toksen tekee tartuntasuojalauta-
kunta kunnan laakarin ja l&&ninl&éakarin esi-
tyksestd. Eristetyn potilaan oikeuksista saa-
detaén tarkasti.

Erikoissairaanhoidon osuudesta sdidetaan
vahan. Erikoissairaanhoitojérjestelmén tehta-
viin kuuluvat tartuntatautien erikoissairaan-
hoito ja diagnostiikka seké eristyksen toteut-
taminen.

Tanska

Tanskan tartuntatautilaki kattaa tarttuvien
tautien lisdksi tuntemattomasta syysta aiheu-
tuneen sairausepidemian. Sukupuolitaudit ei-
vét kuulu lain piiriin. Niihin liittyva ilmoit-
tamisvelvollisuus toteutuu laakarintoimen
harjoittamisesta annetun lain pohjalla.

Tanskassa on yleisvaaralliseksi luokiteltu
vain nelja sairautta tai sairausryhméa: iso-
rokko, sars, verenvuotokuumeet (Lassa, Ebo-
la, Marburg) ja rutto. Lisaksi on B-lista muis-
ta sdéntelyn piiriin kuuluvista taudeista. B-
listalla on meilld yleisvaaralliseksi tai ilmoi-
tettavaksi luokiteltuja tauteja sekd tuntemat-
toman tekijan aiheuttama vakava epideemi-
nen tauti.

Laki on poikkihallinnollisempi kuin mui-
den Pohjoismaiden lait. Siind saadetaan vel-
voitteita monille eri hallinnonaloille. Poliisil-
la on huomattava rooli tartuntatautien torjun-
nassa.

Kéytannon torjuntatydstd vastaa kullakin
alueella (region) virkamiehista koostuva epi-
demiakomissio, jonka puheenjohtajana on
alueen poliisipadllikkd ja jasenina laakari,
eldinladkari ja muiden hallinnonalojen alu-
eellisia virkamiehid. Paikalliset viranomaiset
on velvoitettu toteuttamaan epidemiakomis-
sion vastuulle laissa séadettyja tehtavié.

Laakintohallitus (Sundhedsstyrelsen) ohjaa
epidemiakomissioita. Sill4 on tukenaan ryh-
mé& eri hallinnonalojen ja kansallisten insti-
tuuttien virkamiehia.
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Epidemiakomissiolla on vastuu myos elin-
tarvikkeisiin kohdistuvista mikrobiologisista
tutkimuksista, ja se voi paattaa elintarvikeyri-
tysten sulkemisesta tai toiminnan rajoittami-
sesta tai kieltdd tartunnansaaneen tydskente-
lyn. Se voi maéaraté henkildiden ja tavaroiden
puhdistuksesta ja desinfioinnista seka rottien
ja muiden taudin levittdjien torjunnasta. Se
voi mééarétd ruumiinavauksen, kun kuoleman
epéillaan johtuvan yleisvaarallisesta tartunta-
taudista.

Tartuntatautien maahan tulon estdmiseksi
laivojen ja lentokoneiden paallikét on velvoi-
tettu informoimaan epidemiakomiteaa terve-
ystilanteesta aluksella. Aluksella matkustavi-
en yhteyksid maassa oleviin henkil6ihin voi-
daan rajoittaa ennen terveystilanteen varmis-
tamista. Epidemiakomissio voi maaratéd maa-
han saapuvan ladkérintutkimukseen tai sai-
raalaan tarkkailtavaksi. Jos henkild vastustaa,
komitea voi madratd hanet tahdonvastaisesti
poliisin avulla sairaalaan tarkkailuun.

Laissa on valtuutus laakintohallitukselle
antaa ohjeet koulujen ja instituuttien toimin-
nasta tartuntatautitilanteissa. Ne voivat kattaa
myds muut kuin yleisvaaralliset ja B-listalle
luokitellut sairaudet. Samoin on valtuutus an-
taa ohjeita terveydenhuoltohenkil6kunnalle
ja ruumiin kuljetuksille.

Laissa on my0s saadetty viranomaisten pe-
rimistd maksuista ja viranomaisten korvaus-
velvollisuudesta.

Iso-Britannia

Isossa-Britanniassa laékéareilla on toteami-
ensa tartuntatautien ilmoittamisvelvollisuus.
lImoitettavat taudit on nimetty, ja ne ovat
paaosin meilld yleisvaarallisiksi luokiteltuja
tauteja. lmoitus tehd&éan lomakkeella alueen
laékintapaallikolle (chief medical officer).
Alueen laé&kintapaallikkoé ilmoittaa edelleen
Englannin, Walesin ja Skotlannin ldakinta-
paéallikoille, tietyissa vaarallisissa taudeissa
ilmoituksen tekevé ladkari ilmoittaa tapauk-
sen my0os suoraan. Alueen la&kintapaallikko
ilmoittaa tapausméaarat viikoittain tilastovi-
ranomaiselle, seka liséksi koottuna kolmen
kuukauden vélein tarkistetut tiedot.

L&ékintapaallikot vastaavat torjuntatoimien
toteuttamisesta. Torjuntatoimet ovat WHO:n
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kansainvalisen terveyssaannostén  (2005)
mukaisia. Koska la&kintapaallikot ovat kou-
lutukseltaan ladkareitd, jarjestelmda voi
luonnehtia vahvasti l4akérikeskeiseksi.

2.3 Nykytilan arviointi

Tartuntatautien torjuntatydé on toteutunut
Suomessa  nykylainsaaddannén  pohjalla
asianmukaisesti. Toimintaympdriston ja on-
gelmien muutosten takia vuonna 1986 sa&-
dettyyn tartuntatautilakiin on jouduttu teke-
mé&én runsaasti muutoksia ja lisdyksid. Ko-
konaisuuden selkeys ja johdonmukaisuus on
tastd karsinyt. Laissa saadetyt perusrakenteet
ja eri tahojen valtuudet ja velvollisuudet si-
nansé eivat ole kohdanneet merkittdvaa kri-
tiikkia.

Tartuntatautilain sadtdmai tartuntatautien
torjuntatyota toteutetaan pédosin terveyden-
huoltojérjestelmassa. Sosiaali- ja terveyden-
huollon jarjestelmad koskevaa lainsdédéntoa
on kehitetty voimakkaasti. Tartuntatautilaki
on sovitettu muuttuviin rakenteisiin. Olen-
naista on, etta tartuntatautien torjunnassa tar-
vitaan viranomaispééatoksia, ja kunnan ja sen
terveydenhuollon viranomaisroolin on sailyt-
tdvé selkedna. Perusterveydenhuollon mah-
dollinen ulkoistaminen on toteutettava siten,
ettd ndmd viranomaistehtdvat hoidetaan
asianmukaisesti.

Tartuntatautien jarjestdmisvastuu on séa-
detty valtiolle puolustusvoimissa ja erdissé
muissa valtion yksikoissa. Toiminnan sisal-
Iostd ei ole s&&detty. Tartuntatautien torjun-
nan tulee olla samalla tasolla valtion ja kun-
tien vastaamassa ty0ssd, ja yhteisty6 ndiden
kesken on téarkedd. Siksi valtion vastuulle
kuuluvasta toiminnasta on saddettéava nykyis-
t& tarkemmin.

Yksityinen terveydenhuolto on laajentunut
ja silla on merkittava asema sairaanhoitopal-
velujen tuottajana. Kaikkeen terveydenhuol-
toon siséén rakennettu tartuntatautien torjun-
ta tulee toteutua sielld samoin kuin kunnalli-
sessakin toiminnassa. Kriittisissa tilanteissa
terveydenhuollon kaikki voimavarat on saa-
tava kayttoon. Tamé onnistui kohtalaisen hy-
vin influenssa A (HIN1)v -pandemian aika-
na, mutta yhteistydn sujuvuuden ja varmuu-

den takia asiasta on térkedd sditda tarkem-
min.

Kunta kantaa péavastuun tartuntatautien
torjunnasta. Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma
vastaa tartuntatautien hoidosta ja asiantunte-
muksensa pohjalla tukee kuntia, ja erityisvas-
tuualueet tukevat sairaanhoitopiirien kun-
tayhtymid. Yhteistydhon ollaan pddosin tyy-
tyvaisia. Aluehallinto valvoo ja sille kuuluu
my0s tiettyjen hallinnollisten p&atdsten te-
keminen. Aluehallintovirastojen tartunta-
tauteihin suuntaamat voimavarat ovat vahen-
tyneet, ja jossain maarin on koettu epésel-
vyyttd sairaanhoitopiirin kuntayhtyman ja
aluehallintoviraston tyonjaosta. Taméa pitaa
lainsdadannossa selkeyttéa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen asian-
tuntijaohjausta ja tukea arvostetaan kentélla.
Sosiaali- ja terveysministerio johtaa ja ohjaa
toimintaa valtakunnallisesti. Vaikka ministe-
rio keskittyy padosin strategiseen ohjauk-
seen, sen on tarkoituksenmukaista ottaa ter-
veydenhuollon erityistilanteissa operatiivisen
johtamisen vastuu. Tama on hyva selkeésti
saatdd. Kaiken kaikkiaan eri toimijoiden
tyonjakoa pidetdan toimivana, eika siihen ole
esitetty olennaisia muutoksia. Tarkempaa
séantelya kuitenkin tarvitaan joiltain osin.

Tartuntatautien torjunta on muuttunut yha
kansainvalisemmaksi. Vuonna 2005 WHO:n
yleiskokouksessa hyvaksytty WHO:n kan-
sainvélinen terveyssaannostd (2005) on rati-
fioitu ja tullut osaksi Suomen lainsaédantoa.
EU kehittda tartuntatautity6taén, ja Euroopan
tautien ehkaisy- ja torjuntakeskuksen keraa-
mat vertailevat tiedot ja asiantuntija-arviot
yhdenmukaistavat toimia jasenmaissa. Sars-
koronaviruksen aiheuttaman taudin levidmi-
nen onnistuttiin rajaamaan ja eliminoimaan
WHO:n johdolla. Influenssa A (H1N1)v
-pandemiassa maailma toimi WHO-vetoisesti
WHO:n kansainvélisen terveyssadnnoston
(2005) pohjalla, ja taudin levidmisté hidastet-
tiin ja rajoitettiin. Suomi osallistuu seké glo-
baaliin ettd eurooppalaiseen yhteistyéhon ak-
tilvisesti. Tulevaisuudessa on yh& enemman
varauduttava yhteiseen toimintaan. Yhteis-
tyon pohjaksi on lainsdédantoa tarkennettava.

Tartuntatautien torjunnassa tarvitaan viran-
omaispaatoksié kaikilla tasoilla. Niihin on ol-
tava pohja lainsdadanndssa ja tarvittava



osaaminen paatoksid tekevédn organisaation
kéytettavissd. Viranomaiset kayttavat hyvak-
seen asiantuntijayksikdiden osaamista. Osas-
sa kuntia kunnan oma terveysosaaminen on
kaventunut ulkoistamisen my6ta. Torjunta-
tydn toimivuuden kannalta on kuitenkin vélt-
taméatonta, ettd kunnassa on tartuntataudeista
vastaava l148kari. Tdma voi saada asiantunti-
jatukea sairaanhoitopiirin kuntayhtymasta,
mutta kunnalle kuuluvaa paatoksentekoa ei
voi siirtdd piirille. Kuntien koko kasvaa ja
terveydenhuollon jdrjestdmisestd vastaavan
yksikdn vdestopohja tulee entistd suurem-
maksi. On perusteltua pitdd paatosvalta jat-
kossakin kunnilla. Niilla on laajan toimival-
tansa pohjalla mahdollisuus punnita toimen-
piteitd myOds muiden toimialojen né&kokul-
masta, joille erilaiset rajoitukset voivat aihe-
uttaa hankaluuksia.

Hallintoa on pyrittdvd mahdollisuuksien
mukaan keventdamdin. Kunnan tartunta-
taudeista vastaavalle l&ékérille voidaan siir-
td4 paatoksia, jotka nykylaissa kuuluvat tar-
tuntatautien torjunnasta vastaavalle toimieli-
melle, siis terveyslautakunnalle tai vastaaval-
le.

Tartuntatautien torjuntaan liittyy vaistamat-
t& perusoikeuksia rajoittavien toimien kayttoa
taudin leviamisen ehkaisemiseksi. Ne toteu-
tetaan paitsi henkildn oman edun vuoksi,
myds muiden suojaamiseksi. Asianomaiset
ovat yleensd yhteisty6haluisia ja valmiita
noudattamaan ohjeita ja maarayksia. Tama
sallii, ettd aiempaa suuremman osan paatok-
sistd tekee kunnallisen toimielimen sijasta
tartuntataudeista vastaava ladkari. Pakkoa
kéytettdessa on myods huolehdittava sen koh-
teeksi joutuvien oikeusturvasta ja kohtelusta
siten, ettd rajoituksista yksil6lle aiheutuvat
haitat jadvat mahdollisimman pieniksi.

Tartuntatautien torjunnan voimavarat ovat
kaikilla tasoilla niukat. Sosiaali- ja terveys-
ministeriossa on tall4 hetkelld kaksi tartunta-
tautiasioita hoitavaa viranhaltijaa (poisto).
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa tar-
tuntatautien parissa tyoskentelee 200? henki-
164, mihin on luettu suorittava laboratorio-
henkil6sto ja tukitoimintoja toteuttava henki-
I6st6. M&&ra pienenee valtion vaikuttavuus-
ja tuloksellisuusohjelman myo6ta. Aluehallin-
tovirastoissa tartuntatautien torjunta on kar-
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sinyt henkilévoimavarojen vahentamisesta.
Virastojen laakarit kdyttdvat wvain pienen
osan ajastaan tartuntatautityéhon. Sairaanhoi-
topiirien kuntayhtymissd on jossain méarin
ollut positiivista kehitystd muun muassa val-
tion erillisrahoituksen? tukemana, ja aluehal-
lintovirastojen on syytd kdyttdd apunaan nii-
den asiantuntemusta. Terveydenhuollon eri-
tyistilanteessa kaikkien on kyettavd kaytta-
maan enemman voimavaroja tartuntatautien
torjuntaan, ja hyva valmiussuunnittelu on
vélttamaton. Influenssa A (HIN1)v -pan-
demia osoitti, ettd voimavarat olivat tassakin
lopulta ennakoitua lievemmaéksi jadneessa ti-
lanteessa koetuksella, ja vaikeampia tilanteita
voi tulla. Téarked4 on, ettd terveydenhuollon
kaikki voimavarat, my0s tydterveyshuolto ja
yksityinen terveydenhuolto, osallistuvat tor-
juntaty6hon, kuten influenssa A (HIN1)v
-pandemiassa tapahtuikin.

Influenssa A (HIN1)v -pandemia osoitti
my0s, ettd terveydenhuollon erityistilanteita
varten sdédokset eivét ole riittdvat. On entisté
tasméllisemmin saddettdvé johtamisesta, 184-
kejakeluun liittyvistd kdytanndista, varmuus-
varastojen kaytostd ja muista normaalista
poikkeavista menettelyista.

Tartuntatautien torjunnan suuria kasvavia
haasteita ovat hoitoon liittyvat infektiot ja
laakkeille erittain vastustuskykyiset mikrobit.
Naiden saantelyd on kehitetty, mutta nyky-
laissa niitd ei ole otettu vield riittdvasti huo-
mioon. Saaddspohjaa on parannettava. Tar-
tuntatautien torjuntaan liittyy paljon tiedon-
keruuta ja tiedonkulkua. Niitd koskevia sda-
doksia on erityisesti jouduttu kehittdman
tarpeiden ja teknologian muuttuessa. Torjun-
tatyon tiedon tarvetta ja yksilon tietosuojaa
joudutaan punnitsemaan. Terveydenhuollon
tietojarjestelmien kehittdminen jatkuu ja tar-
tuntatautilain  sdénndkset on rakennettava
niiden kanssa yhteensopiviksi. Myods kan-
sainvélinen tiedonvélitys on sadnneltava.
Olennaista on, ettd valttaméattomét torjunta-
toimet eivét viivastyisi tietosuojaan liittyvien
séantojen kankeuden tai lupamenettelyjen hi-
tauden takia.

Rokotukset ovat keskeinen tartuntatautien
torjunnan keino. Suomessa on kansallisella
rokotusohjelmalla saatu hyvia tuloksia ja ro-
kotuskattavuus on toistaiseksi hyva. Talou-
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dellisesti merkittavistd rokotehankinnoista
paattdminen on vuoden 2011 alusta lukien
siirretty Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksel-
ta sosiaali- ja terveysministeriolle, mutta paa-
tosten toimeenpanosta ja kansallisesta roko-
tehuollosta vastaa Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos. Rokotukset on syyté jatkossakin pitaa
vapaaehtoisina, mutta mahdollisuus pakolli-
sen rokotuksen méaaradmiseen on séilytettava
vakavia ja poikkeuksellisia tilanteita varten.
Hoitavan henkilékunnan rokotuksilla on pe-
rusteltua suojata potilaita, jotka puutteellisen
vastustuskyvyn takia ovat erityisen herkkia
tartuntatautien vakaville seuraamuksille. Ro-
kotusten haittavaikutusten seurannan séante-
lyd on syyta kehittdd haittavaikutusten mah-
dollisimman varhaiseksi havaitsemiseksi.

3 Esityksen tavoitteet ja keskeiset
ehdotukset

3.1 Tavoitteet

Uudistuksen tavoitteena on lain selkeytta-
minen. Se voidaan saada aikaan vain koko-
naisuudistuksella, jossa moneen Kkertaan
muutettu ja tdydennetty laki jasennetdan uu-
delleen ja luodaan uusi jaottelu. Uuden lain
on vastattava tartuntatautien torjunnan muut-
tuviin haasteisiin. Laki on sidottava kansain-
valisen toimintaymparistén muutoksiin ja
EU:n kehittyvaan tartuntatautityéhon. Sen on
my0s vastattava tartuntatautitilanteen muut-
tumiseen ja uusiin kasvaviin haasteisiin.

Lain on annettava pohja sekd normaaliti-
lanteessa tapahtuvalle torjuntatydlle ettd
poikkeuksellisten epidemioiden hoitamiselle.
Terveydenhuollon erityistilanteessa on térke-
&4, ettd johtamisvastuu ja eri toimijoiden teh-
tavét ja toimivaltuudet on tarkoin saadetty.

Tartuntatautilaki on sovitettava terveyden-
huollon toimintaa ohjaavan uuden lainsaa-
dannén mukaiseksi. Kunnallisen terveyden-
huollon lisaksi on otettava huomioon myos
muu terveydenhuolto, jonka panos on tarkeé
sekd normaaliaikoina ettd terveydenhuollon
erityistilanteissa. Vastuutahojen selked ni-
meédminen ja asiantuntemuksen varmistami-
nen kaikilla tasoilla on tarke&a. Toiminnan
taloudellisuuden varmistamiseksi ja parhaan

tiedon kayttoon saamiseksi on tarpeen tehda
yhteisty6ta. Hallinnollista ty6ta on mahdolli-
suuksien mukaan pyrittdvda véhentdmaan.
Yhteistyd voi toteutua vain, jos tiedonkulku
on tarkoituksenmukainen ja toimiva.

Yksilon oikeuksia on syyta korostaa entisté
enemman. Tavoitteena on, ettd valttamattod-
mat toimet toteutetaan mahdollisimman usein
yhteisymmaérryksessd toimenpiteiden koh-
teeksi joutuvan ja niistd méaéaraavan kesken ja
henkilon tahdosta riippumattomat toimet ra-
joitetaan mahdollisimman véhiin. Rajoittavi-
en toimien s&d&dospohjan on oltava yksiselit-
teinen, ja niiden kohteeksi joutuvilla on olta-
va valitusmahdollisuus.

3.2 Keskeiset ehdotukset

Lain selkeyttdmiseen pyrittdisiin uudella
ryhmittelylla. Ehdotuksessa on 9 lukua: Ylei-
set saannokset, torjuntatoimien jarjestaminen
ja viranomaiset; sairastuneiden ja sairastu-
neeksi perustellusti epdiltyjen tunnistaminen
ja tartunnan jaljitys; tartuntatautien ilmoitta-
minen, tietojen luovuttaminen ja rekisterit;
rokotukset; tartunnan leviamista rajoittavia
toimenpiteitd; ladkkeiden, terveydenhuollon
laitteiden ja tarvikkeiden ja suojainten kayt-
t6; maksut ja korvaukset seka erindiset séan-
nokset. Nykyisin voimassa olevan lain sdén-
noksid, jotka sisall6llisesti pysyvét ennallaan,
ehdotetaan Kirjoitettavaksi uuteen muotoon.

Ehdotuksen mukaan valtion ja kunnan vi-
ranomaisten tehtdvat séilyisivat péapiirtein
ennallaan. Ylintd vastuuta kantaisi sosiaali-
ja terveysministerid. Kéytdnnon torjuntaty®
toteutettaisiin  kunnallisessa terveydenhuol-
lossa normaaleissa rakenteissa osana perus-
terveydenhuoltoa ja erikoissairaanhoitoa. Jot-
ta vastuu olisi selvé, olisi sek& kunnassa etté
sairaanhoitopiirin kuntayhtymassa oltava tar-
tuntatautien torjunnasta vastaava laakari.
Tartuntatautien torjuntaa koskevissa péaatok-
sissad tarvitaan usein erityisasiantuntemusta.
Kunta saisi asiantuntijaohjausta ja -tukea sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymalta, piiri erityis-
vastuualueelta ja Terveyden ja hyvinvoinnin
laitokselta. Aluehallintovirasto tukeutuisi sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyman ja Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen asiantuntemukseen.
Sosiaali- ja terveysministerid toimisi lahei-



sessa yhteistydssa Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen kanssa. Yhteistyovelvollisuudet eh-
dotetaan séédettaviksi.

Torjuntatyon toiminta eroaa normaalissa ja
terveydenhuollon erityistilanteessa. Ehdotuk-
sen lahtokohtana on, ettd normaalitilanteessa
jarjestelmd toimii pééasiassa asiantuntijaoh-
jauksen pohjalla. Terveydenhuollon erityisti-
lanteessa ehdotetaan sosiaali- ja terveysmi-
nisteridlle saddettavaksi operatiivisen johdon
vastuu. Ministerid toimii valtioneuvostossa
yhteisty6ssd muiden hallinnonalojen kanssa,
ja se kayttéisi hyvékseen alaistaan hallintoa
péaétostensa toimeenpanossa. Ehdotus sisaltaa
poikkeuksellisen epidemian tilanteessa sosi-
aali- ja terveysministeriolle merkittavia val-
tuuksia madratd poikkeuksia lainmukaiseen,
normaalitilanteessa noudatettavaan toimin-
taan. Poikkeukset koskisivat ld&kejakelua se-
k& terveydenhuollon toimintayksikdiden ja
ymparivuorokautista hoitoa antavien sosiaa-
lihuollon toimintayksikdiden sek& tyoterve-
yshuollon voimavarojen kéyttoa yleiseen ro-
kotukseen. Tartuntatautilakia sovellettaisiin
terveydenhuollon erityistilanteessa kunnes
valmiuslain (1552/2011) soveltamisen edel-
lytykset tayttyvét.

Torjuntatyd ja eri toimijoiden yhteistyd
edellyttavat arkaluonteisten tietojen kerda-
mista ja valittamistd. Tiedonkulku ja rekiste-
rit pysyisivat pddosin entisind. Valttdméaton
tiedonkulku eri toimijoiden vélill4 ehdotetaan
tarkasti saddettdvéksi siten, ettd henkildiden
tietosuojasta huolehditaan mahdollisimman
hyvin. Tartuntatautien ilmoittamisvelvolli-
suus poistettaisiin hammaslaékéreilta. La&k-
keille erittdin vastustuskykyisten mikrobien
rekisterin yllapito tulisi Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen tehtévéksi. Liséksi saddet-
téisiin Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle
ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymélle mahdol-
lisuus pitéd tapauskohtaista henkiltrekisterid,
jota tarvitaan epidemioiden selvittdmisessa.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mahdol-
lisuutta tiedonsaantiin rekistereistd ehdote-
taan parannettavaksi poikkeuksellisen epi-
demian aikana tai sen uhatessa.

Yleisistd vapaaehtoisista rokotuksista séa-
dettdisiin entiseen tapaan. Myds puolustus-
voimissa ja rajavartiolaitoksessa jarjestetté-
vat rokotukset olisivat jatkossa vapaaehtoi-
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sia. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella
olisi edelleen laaja vastuu kansallisen roko-
tusohjelman kehittdmisestd, sen toimeenpa-
non ohjaamisesta, rokotusten turvallisuudesta
ja rokotehuollosta. Uudeksi sd&nndkseksi eh-
dotetaan potilastydssa olevan tydntekijan ro-
kotusta potilaiden suojaamiseksi. Ladkealan
turvallisuus- ja kehittdmiskeskus yll&pitaa
valtakunnallista ladkkeiden haittavaikutusre-
Kisteria ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
rokotteiden haittavaikutusrekisteria. Ehdote-
taan, ettd rokotteiden ja rokotusten haittavai-
kutusrekisterin yllapito olisi ainoastaan Laa-
kealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskuksen
tehtdva ja kaikki haittavaikutusilmoitukset
toimitettaisiin sille. L&&kealan turvallisuus-
ja kehittdmiskeskuksen lisaksi Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos osallistuisi haittavaiku-
tusten selvittdmiseen, ja laitosten vélisesta
tietojenvaihdosta sdadettaisiin.

Sadnnoksissa otettaisiin huomioon tautien
toteamiseksi tehtévien laboratoriotutkimusten
mahdollinen teettdminen alihankintana, myods
ulkomailla, ja saddettéisiin ndiden tutkimus-
ten laadun varmistamisesta ja niihin liittyvas-
td potilasturvallisuudesta seka ilmoittamis-
velvollisuudesta. Lisaksi saddettéisiin mah-
dollisuus harvinaisten laboratoriotutkimusten
valtakunnalliseen keskittdmiseen. Kunnan
alueella oleskelevien henkiltiden terveystar-
kastukset, tutkimukset ja tartuntatautien le-
viamisen ehkdisemiseksi tarpeellinen hoito
séadettaisiin kunnan tehtévaksi.

Tartuntatautien torjunnassa joudutaan kayt-
tdmaan henkilon perusoikeuksia rajoittavia
toimia. Ehdotuksen mukaan téllaiset toimet
pyrittaisiin toteuttamaan ensisijaisesti yhteis-
ymmarryksessa henkilon kanssa ja vasta tois-
sijaisesti tahdosta riippumatta. Tydsta pois
maardaminen, karanteeni ja eristys toteutet-
taisiin tartuntataudeista vastaavan laakarin
madréyksend. Jos henkil6 ei suostu toimiin,
tartuntatautien torjunnasta vastaavassa toi-
mielimessé voitaisiin paattd4 tahdonvastaisis-
ta toimista. Menettely vahentéisi hallinnollis-
ta tyotd, kun yleisimmin tehtavé péaatos, tyos-
t4 pois maaradminen, ei padsaantdisesti me-
nisi endd toimielimen paatettavaksi. Laissa
sdadettdisiin myds karanteenille ja eristyksel-
le aikaisempaa lyhyemmat maéardajat seka



18

karanteeniin ja eristykseen méaératyn henki-
16n oikeuksista.

Ehdotetussa laissa saadettaisiin nykyista
tarkemmin hoitoon liittyvistd infektioista ja
laékkeille erittdin vastustuskykyisistda mikro-
beista, mitkd ovat vaikeutuvia ongelmia.
Varsinkin laakkeille erittdin vastustuskykyi-
set mikrobit ovat ajankohtainen ongelma
my0s ympérivuorokautista hoitoa antavissa
sosiaalihuollon yksikdissa, jonka takia myds
ne ehdotetaan lain piiriin.

Ehdotuksen mukaan séadettdisiin kansain-
valisen ja EU-yhteistydn pohjasta ja velvolli-
suuksista.

Maksuista ja korvauksista saddettéisiin
padosin voimassa olevan lain mukaisesti.
Ehdotuksen mukaan valtio voisi kuitenkin
osallistua varautumisesta ja terveydenhuollon
erityistilanteista kunnille aiheutuviin kustan-
nuksiin  terveydenhuoltolain  (1326/2010)
mukaisesti. Samoin ehdotetaan, ettd valtio
vastaisi henkildn, jolla ei ole Suomessa koti-
kuntaa, tutkimuksesta, hoidosta, karanteenis-
ta ja eristamisestd aiheutuvista kustannuksis-
ta, jollei kunta saa niitd muutoin perittyé.
Tyoterveyshuollon terveydenhuollon erityis-
tilanteessa toteuttamat valtioneuvoston paat-
tdmét yleiset rokotukset ehdotetaan luetta-
vaksi sairausvakuutuksesta korvattaviksi kus-
tannuksiksi.

4 Esityksen vaikutukset
4.1 Taloudelliset vaikutukset

Tartuntatautien torjunta hyvin toteutues-
saan vahentaa taudeista yhteiskunnalle ja ih-
misille aiheutuvia kustannuksia kuten muu-
kin terveyden edistaminen.

Laki ei tuo valtiolle tai kunnille merkittavia
kustannuksia vaativia uusia velvoitteita. Val-
tion ja kuntien tehtadvdjako pysyy entisena.
Kunnan velvollisuuksien tdsmentaminen voi
pienessa madrin lisata valittémid kustannuk-
sia niiss@ kunnissa, jotka eivét ole hoitaneet
tehtdviddn parhaalla tavalla. Terveydenhuol-
lon erityistilanteiden aiheuttamia kustannuk-
sia siirtyisi kunnilta valtiolle, mik& helpottai-
si yksittdisia kuntia yllattavissa tilanteissa.

Naita on harvoin, joten vaikutus valtion me-
noihin jaisi pieneksi. Hoitoon liittyvét infek-
tiot ja ladkkeille erityisen vastustuskykyiset
mikrobit aiheuttavat terveydenhuollolle kas-
vavia kustannuksia. Jos niitd koskevan lain-
s&&dannon uudistaminen johtaa parempiin tu-
loksiin, on téll4 terveydenhuollon kustannus-
ten kasvua hillitseva merkitys.

Laki ei merkittdvasti vaikuta kansalaisten
etuuksiin. Tartunnan vaarallisen henkilén
tydstd pois maardamisen asemesta on ensisi-
jaisesti kaytettdva mahdollisuutta toiseen teh-
tdvaan sijoittamiseen, jolloin Kansanelakelai-
toksen kustannukset vahenisivét. Kaytannos-
s& ndin on varsin yleisesti toimittu jo tahan-
kin asti, vaikka laki ei tata edellytd, joten ta-
mankin taloudellinen vaikutus j&a vahaiseksi.

Poikkeukselliseen epidemiaan liittyen sosi-
aali- ja terveysministerio voisi maarata tyo-
terveyshuollon osallistumaan koko véestoon
kohdistuvan  rokotuksen toimeenpanoon.
Tama aiheuttaa kustannuksia, jotka ehdotuk-
sen mukaan jdisivat tydnantajan ja Kansan-
eldkelaitoksen vastuulle. Sopimuspohjaisesti
tallainen jarjestely toteutettiin influenssa A
(HIN1)v -rokotuksessa. Suuri osa tydnanta-
jista otti kustannuksellaan tehtévén vastuul-
leen, koska jarjestelystd saatu hyoty henki-
10ston tydajan saastond ja rokotuksen nopea-
na toteutumisena oli arvioitu kustannuksia
suuremmaksi. Koko véestdn rokotuksia on
toimeenpantu viimeksi vuosina 1984—1985
ja 2009—2010. Tulevaisuudessakaan niita ei
liene odotettavissa useammin kuin Kkerran
kymmenessa tai kahdessa kymmenessa vuo-
dessa. Kustannusvaikutus jaa véhéiseksi ja
korvautuu joustavalla toiminnalla, josta hyo-
tyvét sekd tyontekijat ettd tydnantajat.

Viime vuosina turvapaikanhakijoita ja pa-
kolaisia on saapunut Suomeen Vvuosittain
keskimé&drin 2 000 henke&. Tahan kohderyh-
madn suunnattujen seulontatutkimusten hinta
riippuu sekd terveystarkastuksen kustannuk-
sista asiakasta kohden seka siitd, kuinka mo-
ni henkild kévisi terveystarkastuksessa. Jos
puolet kohderyhmastd kavisi terveystarkas-
tuksessa ja tarkastuksen (mukaan lukien
mahdolliset jatkotutkimukset) hinnaksi olete-
taan 150 euroa, valtiolle aiheutuvat kustan-
nukset olisivat noin 150 000 euroa. Liséksi
tulkkipalvelujen kayttd, olettaen kustannuk-



seksi noin 70 euroa per asiakas, aiheuttaisi
valtiolle 70 000 euron kustannukset. Muutos
nykytilaan nahden ei olisi ndin suuri, koska
kunnat tekevét seulontatarkastuksia jo nyt
sosiaali- ja terveysministerion ohjeen mukai-
sesti. Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten
sijoittuminen vaihtelee hyvin paljon maan si-
sdlld. Huomattavan suuri osa sijoittuu suuriin
ja keskisuuriin kaupunkeihin, mutta myds
yksittdiset pienemmét kunnat ovat ottaneet
vastaan suhteellisen suuria mé&aria turvapai-
kanhakijoita ja pakolaisia. Valtio vastaa edel-
& mainituista pakolaisia ja turvapaikanhaki-
joita koskevista kustannuksista.

Tartuntatautien diagnosoinnin vaatima tyo
aiheuttaa kustannuksia ennen kaikkia kunnal-
lisessa terveydenhuollossa. Tartuntatautien
varhainen diagnosointi ja hoito sekd ennen
kaikkea leviamisen ehk&iseminen ovat kui-
tenkin kannattavia toimenpiteitd paitsi kan-
santerveydellisestd myds taloudellisesta na-
kdkulmasta. Esimerkiksi la&keherkén tartut-
tavan tuberkuloosin hoito, ladkitys mukaan
lukien, maksaa keskiméaarin 14 500 euroa.
Tamé kustannus on kuitenkin pieni suhteessa
vaihtoehtoisiin kustannuksiin. Jos tuberku-
loosi on pitkddn hoitamatta tai alkuperéinen
hoito j&& kesken, seurauksena voi olla 1a8k-
keille vastustuskykyinen tautimuoto, jolloin
hoito maksaa yli 110 000 euroa. Toinen mit-
tava kustannus tuberkuloosin hoidon viivés-
tymisestd on tartuttavan potilaan lahikontak-
tien kartoittaminen ja tutkiminen. Tuberku-
loosin levidmisen valilliset kustannusvaiku-
tukset (esimerkiksi uudet hoitojaksot ja sai-
rauspoissaolot) ovat kaikista suurin kustan-
nusera.

Vastaava taloudellinen perustelu pétee
useille muillekin tartuntataudeille: taudin
diagnosoinnin ja hoidon aiheuttamat kustan-
nukset ovat pienemmét kuin kustannukset
siind tilanteessa, jos tartunta péaésee levié-
méaéan. Esimerkiksi HIV-infektion pelkan 18-
kehoidon vuosikustannukset ovat noin
20 000 euroa, joten tartunnan levidmisen eh-
kaisy tartunnan jo saaneiden diagnosoinnilla
s&éstaa terveydenhuollon kustannuksia.

Koska turvapaikanhakijat ja pakolaiset ovat
kuitenkin vain osa kaikista maahanmuuttajis-
ta, on lakiehdotuksessa laajennettu kuntien
velvollisuutta jérjestda tartuntatautien ehkai-
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semiseksi yleisia terveystarkastuksia, tutki-
muksia ja hoitoa alueellaan oleskeleville
henkil6ille. Talla tarkoitetaan erityisesti niin
sanotusti suuren riskin maista tulevia opiske-
lijoita ja muita henkil6itd, joiden rokotus-
suoja on puutteellinen tai joiden voidaan pe-
rustellusti epdilla kantavan tai sairastavan
helposti levidavéd, véestolle terveysriskin ai-
heuttavaa vakavaa tartuntatautia. Nama ter-
veystarkastukset, tutkimukset ja mahdolliset
hoidot aiheuttavat taloudellista rasitetta, jon-
ka voidaan edella olevien esimerkkien valos-
sa arvioida kuitenkin olevan pienempi kuin
tartuttavan henkilén tutkimatta ja hoitamatta
jattamisen seuraukset kunnan muulle véestol-
le.

Hoitoon liittyvien infektioiden ehkaisemi-
nen on keskeinen osa tartuntatautityotad. On
arvioitu, ettd Suomessa vuosittain noin
48 000 aikuisen hoitojaksoon liittyy infektio,
ja arviolta 1 500 niista johtaa kuolemaan. Li-
séksi infektiot lisddvat hoidon kustannuksia:
mikrobiladkkeiden kéyttd ja diagnostisten
tutkimusten tarve lisdéntyy, hoitojaksot pi-
tenevét, infektiot aiheuttavat uusia hoitojak-
soja ja samalla hoitohenkiléston tarve lisdén-
tyy. Kattavaa kustannus-hyotyvertailua hoi-
toon liittyvien infektioiden torjunnasta Suo-
men terveydenhuoltojérjestelmdsséa ei ole
tehty, mutta useissa ulkomaisissa tutkimuk-
sissa esimerkiksi MRSA-tartuntojen ehkai-
seminen on todettu kannattavaksi myos kus-
tannusmielessa.

Myds kausi-influenssan levidmisen ehkaisy
sairaaloissa ja pitkdaikaishoidon laitoksissa
henkilokunnalle ja potilaille annetuilla in-
fluenssarokotteilla on kannattavaa paitsi ter-
veysvaikutusten myos talousvaikutusten puo-
lesta. Esimerkiksi sairaanhoitajan viikonmit-
tainen sairausloma aiheuttaa tyonantajalle
noin 850 euron kustannuksen. Vastaavasti
yhden influenssarokotteen hinta on alle 10
euroa. Terveydenhuollon henkilékunnan ro-
kottamisen influenssaa vastaan pitkdaikais-
hoidon laitoksissa on todettu vahentdvan se-
ka potilaiden kuolleisuutta ettd tyontekijoi-
den sairastuvuutta ja sairauslomia.

Tartuntatautiasioista vastaavan l4&kérin
nimeamisestd aluehallintovirastoihin, sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymiin ja kuntiin eh-
dotetaan saadettavaksi lailla. Sairaanhoitopii-
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rien kuntayhtymissa ja kunnissa on jo talla
hetkelld kéaytanndssa nimetty tartuntatauti-
asioista vastaava laakéri, joten lakiuudistus ei
aiheuttaisi lisdkustannuksia ndiltd osin. Sen
sijaan aluehallintovirastoissa tartuntatautiasi-
oihin jouduttaisiin kohdistamaan nykyista
enemman tyovoimaresursseja. Jos oletetaan,
ettd kussakin aluehallintovirastossa kohdiste-
taan tartuntatautityéhon 0,5 henkilétydvuotta
hallinnollisen 148kérin tydaikaa, jonka vuosi-
hinta on noin 90 000 euroa, niin vuosittaiset
lisdkustannukset  valtiolle olisivat noin
270 000 euroa.

4.2 Vaikutukset viranomaisten toimin-
taan

Selkedt sddnnokset helpottavat tydskente-
lya kaikilla tasoilla. Erityisesti perustasolta
on usein jouduttu kysyméaan aluehallintovi-
rastolta ja sosiaali- ja terveysministeridltd
tulkintoja nykyisesta laista. Aluehallintovi-
raston ja sairaanhoitopiirin kuntayhtyman
rooleja ja suhdetta alueilla on pidetty epésel-
vand, mité lakiehdotus selkeyttaa.

Tartuntatautien torjunnasta vastaavan laa-
karin rooli kuntatasolla painottuu entistd
voimakkaammin. Tamda vahentdd tartunta-
taudeista vastaavan toimielimen kuormitusta
yksilod koskevissa asioissa.

Terveydenhuollon erityistilanteita koske-
van séantelyn kehittdminen helpottaa sosiaa-
li- ja terveysministerion tyota tilanteen joh-
tamisessa ja poikkeuksellisten toimien maéa-
rddmisessd. My0s muiden toimijoiden vas-
tuut terveydenhuollon erityistilanteissa sel-
Kiytyvét.

4.3 Ympéristovaikutukset ja yhteiskun-
nalliset vaikutukset

Suomessa tartuntatautitilanne on kansain-
valisesti verrattuna hyva. Uudistettava laki
tdhtad hyvan tilanteen sailyttdmiseen ja uusi-
en uhkien torjuntaan. Lakiehdotuksen vaiku-
tukset véeston terveyteen tulevat nakyviin
valillisesti, kun tartuntatautitilanne ei heik-
kene tai jopa paranee. Yksildiden asema pa-

ranee, kun muun muassa olosuhteista karan-
teenin ja eristdmisen aikana sdadetdédn tar-
kemmin.

Tietosuoja sadadettdisiin niin hyvéksi kuin
mahdollista, kuitenkin siten, ettd torjuntatyon
kannalta valttdméaton tieto valittyy nopeasti.

Lain vaikutukset eivat yleensa kohdistu eri-
laisina eri sukupuoliin. Terveydenhuollon
tyontekijoiden rokotusta koskeva sdannds
kohdistuu enemman naisiin.

5 Asian valmistelu

Pohjaehdotuksen hallituksen esitykseksi
valmisteli konsultti sosiaali- ja terveysminis-
terion toimeksiannosta. Tyon aikana konsult-
ti kuuli laajasti asiantuntijoita sosiaali- ja ter-
veysministerion eri osastoilta ja Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksesta sekd esitteli tyoté
kahdesti Tartuntatautien neuvottelukunnalle.
Liséksi konsultti kuuli asiantuntijoita seuraa-
vista organisaatioista: Puolustusvoimat, Ete-
l&-Suomen  aluehallintovirasto, Helsingin
kaupungin terveysvirasto, maa- ja metsétalo-
usministerion elintarvike- ja terveysosasto,
Rikosseuraamuslaitos, Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto, Huoltovar-
muuskeskus, Rajavartiolaitos ja Lé&akealan
turvallisuus- ja kehittdmiskeskus. Téman jal-
keen esitystd valmisteli sosiaali- ja terveys-
ministerion asettama Tartuntatautilainsaé-
dannén kokonaisuudistusta valmistellut tyo-
ryhma.

Esityksestd on pyydetty lausunnot oikeus-
ministerioltd, sisaministerioltd, maa- ja met-
satalousministeriolta, ulkoasiainministeriolta,
tietosuojavaltuutetulta, Terveyden ja hyvin-
voinnin laitokselta, Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirastolta, Ladkealan turval-
lisuus- ja kehittdmiskeskukselta, Suomen
Kuntaliitolta, Puolustusvoimilta, aluehallin-
tovirastoilta, Ahvenanmaan maakunnan halli-
tukselta, sairaanhoitopiirien kuntayhtymiltg,
Rikosseuraamuslaitokselta, Huoltovarmuus-
keskukselta, Rajavartiolaitokselta, Maahan-
muuttovirastolta, Kansanelakelaitokselta, tar-
tuntatautien neuvottelukunnalta, Valtakun-
nalliselta sosiaali- ja terveysalan eettiseltd
neuvottelukunnalta, Suomen Laakariliitolta,
Suomen Infektiolddkarit ry:ltd, Tehy ry:lta,
Super, Helsingin kaupungin terveysvirastol-



ta, Suomen Kliiniset mikrobiologit ry:lta,
Suomen  Sairaalahygieniayhdistys  ry:lta,
Akava ry:ltd, Elinkeinoelaman keskusliitto
EK:lta, Maa- ja metséataloustuottajain Kes-
kusliitto MTK ry:Itd, Suomen Ammattiliitto-
jen Keskusjarjestd SAK ry:1t4, Suomen Ter-
veydenhoitajaliitto STHL ry:Itd, Suomen
Tyoterveyshoitajaliitto ry:Itd, Suomen Tyo-
terveyslaakariyhdistys ry:Itd, Suomen Yritté-
jat ry:It4, Toimihenkilokeskusjarjestd STTK
ry:Ita, Suomen Kiliiniset Mikrobiologit ry:Ita,
Suomen Hammaslaakariliitolta, Tampereen
kaupungin terveysvirastolta, Turun kaupun-
gin terveysvirastolta ja Mantsédlan terveys-
keskukselta.
Lausunnoissa on...
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6 Riippuvuus muista esityksista

Esitys liittyy hallituksen esitykseen valtion
talousarvioksi vuodelle 2015 ja on tarkoitettu
kasiteltavaksi sen yhteydessé.
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1 Lakiehdotuksen perustelut

1 luku Yleiset sddnnokset

1 8. Tarkoitus. Lain tarkoitukseksi ehdote-
taan tartuntatautien ja niiden leviamisen eh-
kaisyn rinnalla taudeista ihmisille ja yhteis-
kunnalle aiheutuvien haittojen ehkaisy. Tau-
tien ehkéisy ja siten parempi terveys on pe-
rustuslakiin pohjautuva tavoite. Haittojen eh-
kéisylla halutaan korostaa seké& ihmisyksil6l-
le ettd yhteiskunnalle aiheutuvien seuraamus-
ten merkittavyyttd. Tarkeimmat yhteiskun-
nalliset haitat ovat tyokyvyn menetykset,
mutta laajoissa epidemioissa myods yhteis-
kunnan toimintojen laajamittainen héiriyty-
minen. Yhteiskunnan monet toiminnot voivat
héiriytya tyostd, koulutuksesta ja muista toi-
mista poissaolojen takia, mutta myos tautien
levidmisen ehkéisemiseksi valttamattémien
toimien toteuttamisesta. Haittoina on nahtava
my0s terveydenhuollolle tautien hoidosta ai-
heutuvat kustannukset, joita voidaan tehok-
kaalla ehkéisyll& véhentdd. Haittojen ehkéisy
tavoitteena antaa osaltaan pohjaa toiminnan
kustannusvaikuttavuuden arvioinnille ja toi-
minnan rakentamiselle kustannusvaikutta-
vaksi.

2 §. Soveltamisala. Lakia sovellettaisiin
tartuntatautien torjuntatyon jarjestdmiseen ja
toteuttamiseen. Torjuntatyolld tarkoitetaan
ensisijaisesti ehkaisevid toimia, mutta myos
tautien hoito siten, ettd henkild tulee tartut-
tamattomaksi, on tartuntatautien torjuntaa.
Kuntoutusta ei voi lukea torjuntaty6n piiriin.
Tartuntatautien torjuntaa toteutetaan laajasti
sosiaali- ja terveydenhuollossa ja jopa sen
ulkopuolella. Lakia sovellettaisiin mygs tor-
juntatydn suunnitteluun, ohjaukseen ja val-
vontaan, joten siind s&d&nneltdisiin ndista vas-
tuussa olevien sosiaali- ja terveysministerion,
aluehallintoviraston, kunnan, Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen, Léaakealan turvalli-
suus- ja kehittdmiskeskuksen sekd sairaan-
hoitopiirien kuntayhtymien toimintaa.

Ahvenanmaalla t&ssé laissa kunnille sadde-
tyt tehtavat kuuluisivat Ahvenanmaan valti-
onvirastolle. Sopimusasetuksella ndma tehta-
vét on tarkoitus siirtdd Ahvenanmaan valti-

onvirastolta maakunnan Alands hilso- och
sjukvardenille.

3 § Madritelméat. Eraitd keskeisid laissa
kaytettavia kasitteitd ehdotetaan méaéritelta-
viksi.

Tartuntatauti maériteltdisiin samalla tavalla
kuin voimassa olevassa laissa. Prionin aihe-
uttama tauti rinnastettaisiin laissa séadettyyn
tartuntatautiin. Vaikka prionin aiheuttama
tauti ei vality mikrobin vélitykselld, se siirtyy
eldimestd ihmiseen siten, ettd siirtymisen es-
tdmiseksi voidaan kayttdd samoja keinoja
kuin mikrobien levidmisen estdmiseen. Pa-
rantuneesta infektiosta elimistédn jaéneitéd
I0ydoksia ei edelleenk&an pidettdisi tartunta-
tautina.

Hoitoon liittyva infektio -ké&site korvaa
voimassa olevassa laissa olevan sairaalain-
fektion késitteen. Kasitteen nimi on laajen-
nettu, koska tartunta voi tapahtua missa ta-
hansa sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
tayksikossd, jossa toteutetaan sellaisia tutki-
muksia ja hoitotoimenpiteitd, joihin liittyy
tartunnan vaara.

Laakkeille erittain vastuskykyisilla mikro-
beilla voidaan tarkoittaa sek& mikrobilajia et-
td myos lajin sisallda mikrobikantaa, joihin
mikrobilddkkeet tehoavat huonosti tai ei
lainkaan.

Karanteenin maaritelma on yhdenmukainen
WHO:n kansainvalisen terveyssaannoston
(2005) kanssa. Se on keino ihmisten tai tava-
roiden valitykselld tapahtuvan tartunnan le-
vidmisen ehkéaisemiseksi. IThmisten karantee-
ni kohdistuu taudinaiheuttajalle altistunee-
seen tai perustellusti altistuneeksi epéiltyyn,
ei sairastuneeseen.

Eristdminen on karanteenia voimakkaampi
tartunnanvaarallisia  kontakteja rajoittava
toimenpide, joka kohdistetaan sairastunee-
seen tai perustellusti sairastuneeksi epdiltyyn
henkiléon. Eristdminen tapahtuu aina tervey-
denhuollon toimintayksikdssd, jolloin on
mahdollisuus luotettavasti huolehtia tartun-
nan levidmisen ehkdisysta ja eristetyn hoi-
dosta.

Epidemialla tarkoitetaan tautitapausten lu-
kuméaran lisdantymistd odotettua enemman



jonakin ajanjaksona tietyssé vaestossa tai tie-
tyll& alueella.

Poikkeuksellinen epidemia tarkoittaa tilan-
netta, jossa joudutaan toteuttamaan poikke-
uksellisia toimia. Tallainen on maaritelméan
mukaan aina WHO:n julistama pandemia,
mutta myds muu epidemia, joka aiheuttaa
merkittdvan uhan kansanterveydelle ja ter-
veydenhuollon  palvelujen riittavyydelle.
Poikkeuksellinen epidemia tai sen uhka olisi
my0s yksi terveydenhuoltolaissa (1326/2010)
tarkoitetuista terveydenhuollon erityistilan-
teista. Uhkaa kansanterveydelle arvioidaan
taudista ennakoitavien kuolemantapausten,
pysyvien vaurioiden ja sairaustapausten maa-
ran perusteella. Palvelujen riittavyyden uhan
arvioinnissa otetaan huomioon seka peruster-
veydenhuolto ett4 erikoissairaanhoito, erityi-
sesti tehohoidon riittdvyys. Tarkedd on arvi-
oida myds muun hoitoon pédasyn viivastymi-
nen tai estyminen.

Laboratoriolla tarkoitetaan tassa laissa Klii-
nisen mikrobiologian toimintaa harjoittavia
yksityisiéa tai julkisen terveydenhuollon toi-
mintayksikoitd, jotka tekevét mikrobiologisia
tai immunologisia laboratoriomaarityksia po-
tilasnaytteistd. Ne suorittavat myds muita
tehtdvia, jotka liittyvat tartuntatautien seulo-
miseen, toteamiseen tai vastustamiseen. Ta-
man lain tarkoittamiin laboratorioihin kuulu-
vat vain ne laboratoriot, joissa késitellaan tai
tehd&&n madrityksid ihmisestd peréisin ole-
vista ndytteistd. Naihin kuuluvat myds ne la-
boratoriot, joissa tehdadn edelld mainittuja
madrityksid laaketieteellista tutkimuksesta
annetun lain (488/1999) mukaisesti, jos tu-
loksia valitetddn hoitavalle laakarille siten,
ettd ne palvelevat potilaiden tai asiakkaiden
terveydentilan tai hoidon tarpeen arvioimista.

4 8. Tartuntatautien luokittelu. Tartunta-
taudit ehdotetaan luokiteltaviksi kuten voi-
massa olevassa laissakin kolmeen ryhméén,
yleisvaarallisiin, valvottaviin ja muihin tar-
tuntatauteihin. T&hanastinen termi "ilmoitet-
tava” muutettaisiin ”valvottavaksi”, koska on
ilmennyt vaarinymmarryksid ilmoitettava-
sanan merkityksestd. lImoittamismenettelyn
tarkoituksena on taudin esiintymisen seuran-
ta.

Yleisvaaralliseksi luokiteltavan taudin vaa-
timukset ehdotetaan pidettdvaksi entisina.
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Vaikka luokitukset eri maiden lainsaadan-
nossa vaihtelevatkin, voimakkaita torjunta-
toimia toteutetaan yleisesti muuallakin tau-
deissa, jotka meill& on luokiteltu yleisvaaral-
lisiksi. Yhtend vaatimuksena olisi edelleen,
ettd taudin levidminen voidaan estda sairas-
tuneeseen, taudinaiheuttajalle altistuneeseen
tai tallaisiksi perustellusti epdiltyyn henki-
166n kohdistuvilla toimenpiteilld. Talla vaa-
timuksella varmistettaisiin, ettd yleisvaaral-
listen tautien torjumiseksi toteutettavia pe-
rusoikeuksia rajoittavia toimia ei voitaisi
kéyttaa taudeissa, joiden torjunnassa niista ei
ole hyotya.

Valvottavan tartuntataudin olisi taytettava
jokin kolmesta vaatimuksesta, jotka liittyvat
esiintymisen seurantaan, tartuntaketjun kat-
kaisutoimiin tai kansalliseen rokotusohjel-
maan. Naistd tartuntaketjun katkaisu muut-
tuisi voimassa olevaan lakiin ndhden. Muu-
toksella pyritddn saamaan valvottaviksi tau-
dit, joiden tartuntaketjun katkaiseminen vaa-
tii erityisia toimia taudin toteamiseksi tehté-
vén tutkimuksen ja taudin hoidon toteutumi-
sen varmistamiseksi. Tarked tallainen ryhma
on sukupuoliteitse tarttuvat taudit, joissa tar-
tunnan jaljittdminen ja kaikkien altistuneiden
tutkiminen ja tarvittaessa hoitaminen on
olennaista. Voimassa olevan lain Kriteeri
maksuttoman tutkimuksen ja hoidon tarpeel-
lisuudesta viittaa samaan tautiryhméan, mut-
ta ei ole yhtd selked. Maksuttoman hoidon
tarve ei enaa olisi edellytyksend taudin maa-
rittelemiseksi valvottavaksi tartuntataudiksi.

5 §. Asetuksenantovaltuus. Valtioneuvos-
ton asetuksella nimettéisiin yleisvaaralliset ja
valvottavat tartuntataudit sek& muut ilmoi-
tusvelvollisuuden piiriin kuuluvat tartunta-
taudit niin kuin nykyisinkin.

2 luku Torjuntatydn jarjestdminen ja
viranomaiset

5 8. Viranomaisten vyleiset velvollisuudet.
Pykélalla halutaan painottaa, etta kaikilla lain
tarkoittamilla viranomaisilla, asiantuntijalai-
toksella ja asiantuntijayksikoilla on kahtalai-
nen tehtava: toteuttaa jokapaivaista tartunta-
tautien torjuntaa tavanomaisessa tautitilan-
teessa sekd varautua poikkeuksellisiin epi-
demioihin ja niiden yhteydessé toteutettavaan
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poikkeukselliseen toimintaan. Lisaksi kaikil-
le s&é&detddn velvollisuus ryhtyd vaaratilan-
teen havaittuaan valittdmiin toimiin oma-
aloitteisesti odottamatta ylempad tulevia
madrdyksid. Tartuntatautien torjunnassa on
monesti tarkedd toimia mahdollisimman no-
peasti, jolloin tarvittavien toimien laajuus voi
Jaadé suppeaksi.

7 8. Valtakunnallinen torjuntatyd. Sosiaali-
ja terveysministerion vastuu tartuntatautien
torjunnan yleisesta suunnittelusta, ohjaukses-
ta ja valvonnasta sdilyisi entisend. Ministeri
keskittyisi strategiseen suunnitteluun, ohja-
ukseen ja valvontaan, ja tavanomaisessa ti-
lanteessa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja
Sosiaali- ja terveydenhuollon valvontavirasto
paaosin huolehtisivat valtakunnan tason tyds-
td. Erona nykyiseen lakiin painotettaisiin
erikseen ministerion tehtdvad vastata valta-
kunnallisesta varautumisesta terveydenhuol-
lon erityistilanteisiin kuten poikkeuksellisiin
epidemioihin tai niiden uhkaan seka huoleh-
tia niiden torjuntatoimien operatiivisesta joh-
tamisesta. Varautumisesta on tarpeen olla
erillinen suunnitelma, jota tarpeen mukaan
sovellettaisiin epidemiatilanteen toiminnassa,
kuten tapahtui influenssa A(HIN1l)v -
pandemian yhteydessd. Varautuminen edel-
Iyttdd wvaltioneuvostotason yhteistyota seka
yhteisty6ta monien muiden julkisten ja yksi-
tyisten tahojen kanssa. Yksi tarked yhteistyo-
taho on Huoltovarmuuskeskus.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos madritel-
téisiin tartuntatautien torjunnan kansalliseksi
asiantuntijalaitokseksi, joskin silld olisi edel-
leen erdita viranomaistehtavan luonteisia teh-
tavid, kuten rokotehuolto ja kansallisten re-
kisterien yllapito. Laitos tyoskentelisi edel-
leen l&heisessa yhteistydssa sosiaali- ja ter-
veysministerion kanssa antaen ministeriolle
tarpeellista asiantuntijatukea. Laitos tukisi
asiantuntemuksellaan myds aluehallintoviras-
tojen tyotd, yllapitéisi tartuntatautien torjun-
taa palvelevia valtakunnallisia epidemiologi-
sia seurantajarjestelmia seka ohjaisi tartunta-
tautien torjuntaa laajasti koko sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa. Laitos toimisi myds Eu-
roopan unionin tartuntatautien epidemiologi-
sesta seurannasta ja tartuntatautien ilmoitta-
misesta vastaavana toimivaltaisena viran-
omaisena.

8 8. Torjuntaty® aluetasolla. Aluehallinto-
viraston tehtdvdt ehdotetaan s&&dettavaksi
voimassa olevaa lakia vastaavasti. Viraston
rooli painottuisi valtakunnallisten linjausten
ja paatosten toimeenpanon yhteensovittami-
seen ja valvontaan. Aluehallintovirastoissa
tyoskentelee useita ladkareitd, ja ehdotuksen
mukaan joku ndistd nimettdisiin tartuntatau-
tien valvonnasta vastaavaksi laakariksi, jol-
loin paneutuminen tehtdvéalueeseen varmis-
tuisi. Tama on tarkedd, koska aluehallintovi-
rasto voi joutua tekeméaan merkittavié yksiloa
koskevia ja kansanterveyteen vaikuttavia
paétoksia. Tartuntatautien valvonnasta vas-
taavan l1a&karin olisi oltava virkasuhteinen.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymé hoitaa tar-
tuntatauteja sairastavia potilaita kuten muita-
kin erikoissairaanhoitoa tarvitsevia potilaita
erikoissairaanhoitoa koskevan lainsdadannon
mukaisesti. Siten piirissd on tartuntatautien
erityisosaamista, jota on tarkoituksenmukais-
ta kayttdd myos tartuntatautien torjuntatyds-
sd. Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma maarat-
taisiin torjuntatyon alueelliseksi asiantunti-
jayksikoksi, joka tukisi kuntia ja sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintayksikditd, kantaisi
alueellista kehittdmisvastuuta diagnostiikasta
ja hoidosta seka ohjaisi hoitoon liittyvien in-
fektioiden torjunnan kehittdmistd sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintayksikdissa. Piiri
velvoitettaisiin myos varautumaan poikkeuk-
sellisten epidemioiden torjuntaan ja hoitoon,
ja téssd viitattaisiin terveydenhuoltolain 38
8:4an, jossa asiasta on saddetty yleisemmin.
Koska kriittisessé tilanteessa on kaytettava
tehokkaasti hyvéksi kaikkia olemassa olevia
voimavaroja, valmiussuunnittelussa on térke-
&a ottaa huomioon myaos tyoterveyshuollon ja
yksityisen terveydenhuollon toiminta.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyman olisi ni-
mettdvd tartuntataudeista vastaava laakari,
joka ensisijaisesti vastaisi tdssa laissa sadde-
tyistd velvoitteista. Tall4 ei otettaisi kantaa
tartuntatautien hoidon organisoimiselle sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymassa.

Vaikka aluehallintovirasto on sairaanhoito-
piirin kuntayhtymi& valvova viranomainen,
piirin ja viraston on tarkoituksenmukaista
tehdd yhteisty6td. Aluehallintoviraston tar-
tuntatautien valvonnasta vastaava l&akéri on
hallintolaékari, jolla ei yleensa voi olla syval-



listd ladketieteellistd perehtyneisyytta eri tar-
tuntatauteihin. Siksi aluehallintoviraston pi-
téisi kayttdd hyvakseen sairaanhoitopiirin
kuntayhtyman ja tarvittaessa erityisvastuu-
alueen tai Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen asiantuntemusta.

9 8. Torjuntatyd kunnassa. Kunta sailyisi
edelleen tartuntatautien torjunnan perustaso-
na, ja torjuntatyd olisi jarjestettava osana pe-
rusterveydenhuoltoa.  Viranomaispéatosten
tekemistd varten kunnassa olisi oltava vir-
kasuhteinen tartuntataudeista vastaava ladka-
ri. Jos kunta antaa perusterveydenhuollon ul-
kopuolisen ei-kunnallisen tahon hoidettavak-
si, sen olisi huolehdittava myds tartuntatau-
tien torjuntatyon jarjestamisesta.

Nopea tiedottaminen vdestdlle on yha mer-
kityksellisempi epidemioiden torjunnassa ja
niihin liittyvan palvelujen kdyton ohjaami-
sessa. Siksi tiedottaminen véestolle séadettéai-
siin kunnan tehtdvaksi. T&m4 ei ole uusi teh-
tdvd kunnalle, mutta sen térkeyden wvuoksi
siitd on hyva saataa lailla. Muutoin kunnan
tehtavat sdddettéisiin nykyisen lain mukaisik-
Si.

10 8. Tartuntatautien torjunta puolustus-
voimissa, rajavartiolaitoksessa ja eraissa
valtion laitoksissa. Terveydenhuollon jarjes-
tdminen puolustusvoimissa ja rajavartiolai-
toksessa asepalvelustaan suorittaville, rikos-
seuraamuslaitoksessa rangaistustaan suoritta-
ville, valtion mielisairaaloiden potilaille ja
koulukotien asiakkaille on mainittujen valti-
on yksikoiden tehtdvd. On tarkoituksenmu-
kaista, ettd tartuntatautien torjunta toteutuu
osana tété terveydenhuoltoa, kuten on tapah-
tunut tdhankin asti. Olennaista on, ettd tyon
on oltava samantasoista kunnallisen tervey-
denhuollon kanssa, jonka takia ehdotetaan
séadettavéksi velvoite jarjestdd toiminta si-
ten, ettd se tayttad tdssa laissa asetetut vel-
voitteet. Osana tartuntatautity6ta mainituissa
yksikoissé voidaan tehdd kunnan ja aluehal-
lintoviraston tehtéviksi sdadetyt henkil6a
koskevat viranomaispaatokset, kuten karan-
teeni tai eristdminen. Tat4 varten on yksikoi-
den sisdlld madrattava ndistd paattamisesta.
Kunta ja aluehallintovirasto voisivat kuiten-
kin tehdd henkil6d koskevia paatoksia myos
mainittujen yksikoiden terveydenhuollon pii-
riin kuuluville. Tamé voi olla tarpeen esi-
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merkiksi henkilén ollessa lomalla tai eri syis-
td hoidossa kunnallisen terveydenhuollon
toimintayksikosséa.

Pykélan 2 momentissa maéarattaisiin maini-
tut valtion yksikét yhteistyohon alueen sai-
raanhoitopiirin  kuntayhtymén ja kunnan
kanssa. Yhteisty6td on nykyisin joka tapauk-
sessa, kun yksikot ostavat sopimuksin sai-
raanhoitoa kunnilta ja sairaanhoitopiirien
kuntayhtymiltd. Tartuntatautien torjunnassa
yhteistyon tarve on kuitenkin erityisen laaja,
koska tartuntatautien levidminen tapahtuu
organisaatioiden valisista rajoista riippumat-
ta. Erityisen tdrkedd on, ettd varautuminen
poikkeuksellisiin epidemioihin tapahtuisi yh-
teistydssd, jotta epidemian torjunta olisi
mahdollisimman tehokasta ja kaikki voima-
varat kaytettaisiin mahdollisimman tarkoi-
tuksenmukaisesti.

11 8. Tartuntatautien neuvottelukunta. Tar-
tuntatautien neuvottelukunta on osoittautunut
tarkeéksi sosiaali- ja terveysministeriolle ul-
kopuolista asiantuntijatukea antavaksi eli-
meksi kehittdmisty0ssé ja ristiriitoja sisélta-
vissd ongelmatilanteissa. Siitd ehdotetaan
séédettavéksi voimassa olevan lain mukaises-
ti.

12 8. Torjuntatyon valvonta. Valvontavi-
ranomaisten tehtévat saadettdisiin voimassa
olevan lainsd&ddanndn mukaisesti. Sosiaali- ja
terveydenhuollon  valvontajarjestelmd on
vastikdan uudistettu, eikd tartuntatautien
osalta ole tarvetta muutoksiin. Lakiin lisattéi-
siin viittaukset kansanterveyslakiin
(66/1972), yksityisestd terveydenhuollosta
annettuun lakiin (152/1990), yksityisista so-
siaalipalveluista annettuun lakiin (922/2011)
sekd mielenterveyslakiin (1116/1990).

13 8. Asetuksenantovaltuus. Valtioneuvos-
ton asetuksella nimettéisiin yleisvaaralliset ja
valvottavat tartuntataudit. VValvottavat tartun-
tataudit vastaavat voimassa olevan lain il-
moitettavia tartuntatauteja. Vaikka luokituk-
sen Kriteerit ovat hieman muuttuneet, tarkoi-
tuksena on pitdd luettelot entisind. Valtio-
neuvoston asetuksella saadettéisiin yksityis-
kohtaisesti sosiaali- ja terveysministerion,
aluehallintoviraston, Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen, sairaanhoitopiirin ja kunti-
en tehtévista.
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Neuvottelukunnasta saddettaisiin tarkemmin
valtioneuvoston asetuksella, joka mahdollis-
taisi jaostojen asettamisen.

3 luku Sairastuneiden ja sairastu-
neeksi perustellusti epéiltyjen
tunnistaminen ja tartunnan
jaljitys

14 8. Yleiset vapaaehtoiset terveystarkas-
tukset. Pykalassa saadettéisiin kunnan velvol-
lisuudesta jarjestadd alueellaan yleisia vapaa-
ehtoisia terveystarkastuksia tartuntatautien
ehkaisemiseksi. Talla hetkelld terveystarkas-
tuksia erityisesti tartuntatauteja silmélléapita-
en jarjestetddn &itiysneuvoloissa sikion suo-
jaamiseksi (kuppa, hepatiitti -B ja hiv).
Luonnollisesti tartuntatauteihin liittyvét asiat
ovat tarpeen mukaan esilla my6s muissa tar-
kastuksissa, kuten lastenneuvola- ja koulu-
terveydenhuollon maaraaikaistarkastuksissa.

Suomeen tulee maahanmuuttajia alueilta ja
olosuhteista, joissa tartuntataudit ovat ylei-
sempid ja erilaisia kuin meilld. Tartuntatau-
tien levidmistd voidaan ehkéistd toteamalla
ne ajoissa ja hoitamalla todetut taudit. Talla
hetkelld kunnat jarjestavét valtion kustannuk-
sella seulontatutkimuksia vain pakolaisille ja
turvapaikan hakijoille sosiaali- ja terveysmi-
nisterion ohjeen Pakolaisten ja turvapaikan-
hakijoiden infektio-ongelmien  ehkéisy
(STM:n julkaisuja 2009:21) mukaisesti. Eh-
dotuksen mukaan kunnalle tulisi velvollisuus
terveystarkastusten ja hoidon jarjestdmiseen
myds muille maahan tulleille kunnan alueella
oleskeleville henkildille tartuntatautien osal-
ta. Esimerkiksi kunnan alueella oleskelevan
opiskelijan sairastaman tuberkuloosin havait-
sematta jadminen tai tuhkarokkorokotuksen
puuttuminen voi aiheuttaa merkittavia ter-
veydellisid ja taloudellisia seurauksia muille
kunnan asukkaille.

158. Kohdennetut terveystarkastukset.
Voimassa olevan lain mukaan aluehallintovi-
rasto voi jarjestaa jollakin paikkakunnalla tai
tietyssa tyOpaikassa, laitoksessa, kulkuneu-
vossa tai vastaavassa paikassa oleskelevalle
pakollisen terveystarkastuksen, jos se on tar-
peen yleisvaarallisen tartuntataudin leviami-
sen ehkaisemiseksi. Koska pakkotoimia ei pi-
téisi kayttaa, jos asia on hoidettavissa vapaa-

ehtoisella  pohjalla  yhteisymmarryksessa
henkildiden kanssa, ehdotetaan, ettd kohden-
nettu terveystarkastus sdadetdan ensisijaisesti
vapaaehtoiseksi. Siitd paattdisi kunnan tar-
tuntataudeista vastaava laékari. Aluehallinto-
virastolle ehdotetaan jatettdvaksi valtuus an-
taa kunnalle maarays tarkastuksen jarjestami-
seksi. Talla varmistettaisiin, ettd kunnat teki-
sivat terveystarkastukset tarvittaessa.

Tavallisin syy kohdennettuihin terveystar-
kastuksiin on tartuttavan tuberkuloositapauk-
sen kanssa samoissa tiloissa tysséd, koulu-
tuksessa, pdivahoidossa tai muussa vastaa-
vassa paikassa oleskelu. Altistuneet henkil6t
ovat yleensd oman terveytensa vuoksi haluk-
kaita tutkimuksiin.

Tarkastuksen suorittajaa ja siihen liittyvaa
naytteen ottoa koskeva s&annds ehdotetaan
pidettavéaksi muutoin ennallaan, mutta muun
ammattihenkilon kuin l&d&karin kayttdmisesta
tarkastuksen suorittajana poistettaisiin vaati-
mus erityistd syystd, koska muun ammatti-
henkilon kdyttdminen on usein tarkoituksen-
mukaista.

Yleisten rokotusten ja tartuntatautien eh-
kéisemiseksi tehtdvien terveystarkastusten
mahdollisimman kattava toteutuminen on
tarked tavoite, joka ei suojaa vain asian-
omaista vaan myds muuta véestod. Taman
saavuttamiseksi voimassa olevassa laissa on
sdadetty oikeus kdyda rokotuksessa tyfajalla,
jollei se ole vaikeudetta mahdollista muuna
aikana. Sédannostéa ehdotetaan laajennettavak-
si siten, ettd se koskisi myds tartuntatautien
ehkdisemiseksi tehtdvia terveystarkastuksia.
Kiireettomasti tehtavat tarkastukset voidaan
yleensd sopia tyodajan ulkopuolelle, joten
sdannosta sovellettaisiin  esimerkiksi epide-
miatilanteessa.

16 8. Pakollinen terveystarkastus. VVoimas-
sa olevan lain mukaan aluehallintovirasto voi
madratd  pakollisen  terveystarkastuksen.
Vaikka 14 tai 15 8:n mukainen terveystarkas-
tus ehdotetaan toteutettavaksi ensisijaisesti
vapaaehtoisesti yhteisymmarryksessa henki-
I16n kanssa, henkilon Kieltdytyessa tutkimuk-
sesta on edelleen oltava mahdollisuus maara-
t4 se pakolliseksi, jos tutkimus on yleisvaa-
rallisen tartuntataudin tai 4 §:n 1 momentissa
sdadetyt yleisvaarallisen tartuntataudin edel-
lytykset téyttdvan tartuntataudin leviamisen



ehkdisemiseksi valttdmaton. P&atds ehdote-
taan siirrettdvéksi kuntatasolle, jossa muu-
toinkin tehdaan henkiloa koskevat paatokset.
Paattava elin olisi kunnan tartuntataudeista
vastaava toimielin. P&atos ei ole niin Kiireel-
linen, ettd se tdytyisi antaa tartuntataudeista
vastaavan ladkarin paatettavaksi.

17 8. Hoitoon liittyvien infektioiden tor-
junta. Hoitoon liittyvat infektiot aiheuttavat
niin meilld kuin muissakin kehittyneissé
maissa merkittdvan osan tartuntatautikuole-
mista. Ne ovat myds uhka potilasturvallisuu-
delle seké henkilokunnan tyéturvallisuudelle.
Niiden torjuntaan on panostettava nykyistd
enemman. Hoitoon liittyvien infektioiden te-
hokas torjunta vahentad hoidon kustannuksia,
ja toiminnan kustannusvaikuttavuus on tutki-
tusti hyva. Torjunta sdddettéisiin kaikkien
terveydenhuollon toimintayksikdiden tehté-
vaksi riippumatta siitd, ovatko ne kunnallisia,
yksityisia tai muun tahon yllapitamia. Liséksi
hoitoon liittyvien infektioiden torjunta saa-
dettéisiin myos ympérivuorokautista hoitoa
antavien sosiaalihuollon toimintayksikdiden
tehtdvéksi, koska niissa ongelmat ovat sa-
manlaiset kuin terveydenhuollossa. Koska
sosiaalihuollossa ei vélttdmatta ole tehtdvain
perehtynyttd henkilokuntaa, laissa annettai-
siin velvoite kayttdd apuna tartuntatautien
torjuntaa perehtyneita terveydenhuollon am-
mattihenkil6itd. Tallaisia voivat olla infek-
tiokoulutusta saaneet l&é&kérit ja sairaanhoita-
jat.

Terveydenhuoltolain 8 §:ssd on saddetty
potilasturvallisuudesta ja asetettu terveyden-
huollon toimintayksikdille velvoite tata kos-
kevan suunnitelmaan laatimiseen. Koska hoi-
toon liittyvien infektioiden torjunta on mer-
kittavalta osin tyota potilasturvallisuuden
edistdmiseksi, tdmd ty6 on sovitettava yhteen
muun  potilasturvallisuuden  edistdmisen
kanssa.

Toimintayksikén johtaja olisi vastuussa
hoitoon liittyvien infektioiden torjunnasta,
jotta se tulisi osaksi kaikkea toimintaa ja saisi
riittdvén huomion. Mikrobiladkkeiden
asianmukainen kéytté on ensiarvoisen térke-
aa vastustuskykyisten mikrobikantojen syn-
nyn estdmiseksi. Tilannekuvan saamiseksi
olisi seurattava infektioiden sek& laakkeille
erittdin vastustuskykyisten mikrobien, jotka
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voivat aiheuttaa vaikeahoitoisia infektioita,
esiintymistd. Mikrobildakeresistenssin seu-
ranta on eri asia kuin laékkeille erittdin vas-
tustuskykyisten mikrobien seuranta. Toimin-
tayksikon mikrobild&kkeiden asianmukaista
kayttoa voidaan ohjata paremmin, kun tunne-
taan jatkuvat resistenssitrendit, minka vuoksi
myds mikrobilddkeresistenssin seuranta lisét-
téisiin tehtaviin. Olisi huolehdittava hygieni-
asta ja tarkoituksenmukaisten suojavélinei-
den kaytosta. Potilaiden, asiakkaiden ja myds
laakkeille erittdin vastustuskykyisid mikrobe-
ja kantavien tyontekijoiden tarkoituksenmu-
kaisella sijoittamisella voitaisiin véhent&a
tartunnan leviamista.

18 §. Laboratoriotutkimukset ja toimilupa.
Laboratoriotutkimuksia tehdadn paitsi yksi-
I6n tartuntatautien toteamiseksi, my0s tartun-
tatautien esiintymisen seuraamiseksi ja tor-
jumiseksi. Laboratorioissa hoidetaan myos
muita tartuntatautien seurantaan ja torjuntaan
liittyvid tehtdvida kuten esimerkiksi tartunta-
tautien ilmoittaminen, hoitavan tahon konsul-
tointi ja mikrobiladkeresistenssin torjuntaa
palvelevat toimet. Seka naiden tehtévien suo-
rittamisen ettd varsinaisten laboratoriotutki-
musten laatutaso on erityisen tarkedd, koska
tulosten perusteella voidaan toteuttaa toimia,
jotka koskevat asianomaisen oman hoidon ja
potilasturvallisuuden liséksi muitakin henki-
16ité ja tahoja, jopa isoa osaa vaestosta. Siksi
ehdotetaan, etté laboratorioiden lupamenette-
ly ja siihen liittyvat vaatimukset saddettaisiin
paaosin voimassa olevan lain mukaisina,
mutta niita tismennettdisiin koskemaan myods
alihankintoja. Hoitoyksikoissa tehdaan niin
sanottuja vieritesteja, joilla tehdaan tartunta-
tautien pikadiagnostiikkaa. Vieritestien tu-
lokset ohjaavat hoitoa usein yhta lailla kuin
laboratorio-oloissa tehtyjen tutkimusten tu-
lokset. Tdman vuoksi ehdotetaan, ettd labora-
toriotutkimuksia voitaisiin tehdd myés hoito-
yksikoissd mutta hyvaksyttyjen laboratorioi-
den valvonnassa.

Néiden lisdksi potilaat kayttavéat kotonaan
itse suoritettavaan testaukseen tarkoitettuja
laitteita, joita koskee terveydenhuollon lait-
teista ja tarvikkeista annettu laki (629/2010).

Tutkimuksia tehdd&n myds alihankintoina
sekd kotimaassa ettd ulkomailla. Koska suo-
malaisella lupamenettelylld ja valvonnalla ei
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voida vaikuttaa ulkomailla sijaitsevan labora-
torion toimintaan, tutkimuksen tilaavan labo-
ratorion olisi velvollisuus varmistaa, etta ali-
hankinnassa kéytettavén laboratorion toimin-
ta kokonaisuudessaan ja tilatun tutkimuksen
laaduntarkkailu vastaavat kotimaassa sovel-
lettavia vaatimuksia. Aluehallintovirastoille
osoitettavien toimilupahakemusten sisalto ja
lomakepohjat tarpeellisine tietokenttineen
madriteltéisiin tarkemmin Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen ohjeistuksella.

Edelleen tdsmennyksend esitetdan lupavi-
ranomaiselle valtuutusta asettaa lupaan ehto-
ja muuta terveydenhuollon lupalainsédadéntoa
vastaavalla tavalla. Ehdoilla voitaisiin turvata
toimintaedellytysten lisaksi esimerkiksi ajan-
tasaisten viranomaisohjeiden ja —suositusten
noudattaminen tutkimustoiminnassa tai val-
vontaviranomaisen riittdva tiedonsaanti.

Pykalassé sdddettaisiin nykyista vastaavalla
tavalla luvan peruuttamisesta tilanteissa, jois-
sa laboratorion toiminnassa tai toimintaedel-
lytyksissd on vakavia puutteita eika niitd ole
madrdyksesta huolimatta korjattu. Lupavi-
ranomaisella olisi myds muun lains@adénndon
nojalla mahdollisuus kohdistaa laboratorioon
muita lievempia hallinnollisia seuraamuksia
seka tarvittaessa tehostaa naitd hallintopakol-
la. Toimenpiteistd sdddetdan laboratoriotoi-
mintaa koskevissa muissa terveydenhuollon
laeissa kuten kansanterveyslaissa (66/1972)
ja erikoissairaanhoitolaissa (1062/1989). Yk-
sityisten toimijoiden lupahallinnosta ja val-
vonnan keinoista sdadetddn yksityisesta ter-
veydenhuollosta annetussa laissa (152/1990).
Nait4d s&d&doksid sovelletaan tartuntatautilain
lisdksi eikd menettelystd ja toimenpiteista si-
ten ole tarve s&4tad tassa laissa erikseen.

Pykaldan 4 momentissa saddettdisiin voi-
massa olevan lain mukaisesti aluehallintovi-
rastojen ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen tietojen saannista valvonnan yhteydessa
ja siihen tarvittaessa liitettdvasta sakon uhas-
ta.

19 8. Asiantuntijalaboratorio, tiedonsaanti
ja tutkimusten keskittdminen. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos jatkaisi tehtdvadnsa kan-
sallisena asiantuntijalaboratoriona. WHO ja
EU edellyttdvat, ettd maissa on kansallinen
asiantuntijalaboratorio, joka osallistuu yhteis-
tydhon niiden kanssa. Kansallinen asiantunti-

jalaboratorio huolehtii tartuntatautien torjun-
nan kannalta keskeisen laboratoriodiagnos-
tilkan kattavuudesta ja tasosta tekemaélla tut-
kimuksia itse ja ohjaamalla muita laboratori-
oita. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella
olisi oikeus saada muilta laboratorioilta tieto-
ja tartuntatautitapausten toteamiseksi tehty-
jen tutkimusten lukumadristd ja kaytetyista
laboratoriomenetelmistd sekd laaduntarkkai-
lun tuloksista. Tiedot kuuluvat liike- ja am-
mattisalaisuuden piiriin, joten niita on laitok-
sessa kasiteltava sen mukaisesti.

Tartuntatautien toteamiseksi tehtdvid har-
vinaisia tutkimuksia on tarpeen keskittaa, ja
sopimuksin néin on tehtykin. Asiasta on pe-
rusteltua saatda lailla, ja tutkimuksia voitai-
siin keskittdd Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen liséksi erityisvastuualueelle, sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymille tai muulle taholle.
Muu taho voi olla yksityinen laboratorio tai
ulkomailla sijaitseva laboratorio, jos tutki-
musmenetelmé&a ei vahdisen tarpeen takia
kannata pystyttda Suomeen.

20 8. Laékarin hoitovastuun siirto. Tartun-
tatautia sairastavan hoito ja muiden mahdol-
lisesti tartunnan saaneiden tutkimukseen ja
tarvittaessa hoitoon ohjaaminen ovat olennai-
sia asioita tautien leviamisen ehkaisyssa. Sik-
si niita koskeva velvoite olisi taudin toteaval-
la 148ké&rilla voimassa olevan lain mukaisesti.
Esimerkiksi yksityisen sektorin ladkari voisi
siirtdd tehtdvan kunnan tai sairaanhoitopiirin
kuntayhtyméan tartuntataudeista vastaavalle
laékarille.

Voimassa olevan lain mukaan jaljittdmista
koskevat tiedot on hdavitettdvé heti tartunta-
taudin ehkaisytoimien jélkeen, eika tietoja
saa merkitd potilasasiakirjoihin. Hoitovas-
tuun siirtomerkinndn havittdminen voisi vai-
keuttaa merkittavasti toimien selvittdmistd
jalkikateen esimerkiksi kanteluun perustu-
vassa valvonnassa. Lisdksi samat toimet voi-
vat kdynnistyd uudestaan, jos hoitovastuussa
oleva henkil6 vaihtuu. Tdmén vuoksi velvol-
lisuutta hoitovastuun siirtoa koskevien tieto-
jen hévittdmiseen ja kieltoa niiden merkitse-
misestd potilasasiakirjoihin ei end& ehdoteta
séddettavaksi.

Hoitava l&&kéri voi saada tietoonsa poti-
laansa toimivan tietoisesti tavalla, joka aihe-
uttaa yleisvaarallisen tai valvottavan taudin



tartunnan vaaran toiselle henkil6lle. Mikali
toimintatapa ei potilaan ja l&&karin keskuste-
lun tuloksena muutu, hoitavalle 14&kérille esi-
tetdén annettavaksi oikeus ilmoittaa tallaises-
ta tartuntavaarasta terveyskeskuksen tai sai-
raanhoitopiirin tartuntataudeista vastaavalle
ladkarille, joka voisi ilmoittaa tartuntavaaras-
ta, mutta ei tartunnanl&hteestd, kyseiselle
henkil6lle. Esitetty valtuutus antaisi myds pe-
rusteen sille, ettd kuoleman jélkeen todetusta
infektiosta voitaisiin tiedottaa vainajan l&hei-
selle, jotta talle voidaan toteuttaa tartuntaa
koskevat perustellut laboratoriokokeet.

21 8. Tartunnan saaneen velvollisuus. Tar-
tunnan saaneen velvollisuus ilmoittaa asiaa
selvittavalle laakarille kasityksensd tartunta-
tavasta, -ajankohdasta ja -paikasta sekd mui-
den mahdollisesti tartunnan saaneiden nimet
ehdotetaan s&adettdvéksi voimassa olevan
lain mukaisesti. Ndma ovat avaintietoja epi-
demian levidmisen ehkdisemiseksi ja tartun-
nan saaneiden hoitoon saattamiseksi. Velvol-
lisuutta ei ole sanktioitu eikd oikeaa tietoa
aina saada.

22 8. Epidemian selvittdminen ja tartunnan
jaljittdminen. Kunnan ja sairaanhoitopiirin
kuntayhtymén tartuntataudeista vastaavat
laakarit ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
ovat suorittaneet epidemioiden selvittdmista
ja tartunnan jaljittamista osana tartuntatautien
torjuntatyotaan. Koska tehtévat ovat torjunta-
tyon ydinasioita, jotka on toteutettava riitté-
vassa laajuudessa, ehdotetaan, ettd niistd saa-
det&én entista tarkemmin laissa. Kunnalle ja
sairaanhoitopiirin kuntayhtymélle s&adettai-
siin velvollisuus ndihin tehtaviin toimialueel-
laan ja yhteistydvelvoite laajalle levinneissa
epidemioissa. Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tokselle séadettaisiin velvoite kuntien ja pii-
rien ohjaukseen ja tukeen seka velvoite to-
teuttaa selvityksid, kun epidemia on levinnyt
usean piirin alueelle, kun tauti on erityisen
vakava tai selvitys on muutoin valtakunnalli-
sesti tarked esimerkiksi harvinaisuutensa ta-
kia. Polio ja botulismi voisivat olla esimerk-
keja tilanteista. Liséksi laitos vastaisi kan-
sainvalista yhteisty6ta edellyttavasta jaljityk-
sestd ja epidemioiden selvityksestd, miké ta-
pahtuu useasti yhteistydsséd Euroopan tautien
ehkaisy- ja torjuntakeskuksen kanssa.
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23 8. Tiedonsaantioikeus epidemian ha-
vaitsemiseksi, selvittdmiseksi ja tartunnan
jaljittdmiseksi. Epidemian selvittdmiseen ja
tartunnan jaljittdmiseen tarvitaan henkildtie-
toja mahdollisesti altistuneista henkil@ista ja
tietoja muista tartuntaan liittyvista tekijoista.
Tietojen saannista ehdotetaan saadettavaksi
péaéosin voimassa olevan lain mukaisesti. Li-
séksi ministeriélla ja Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksella olisi oikeus saada tietoja
tehtaviensa hoitamiseksi yksityisilt4 sosiaali-
huollon ja terveydenhuollon toimintayksi-
koiltd. Voimassa olevan lain matkustajatieto-
ja koskevassa s&dnnoksessa on perusteena
"vaeston terveyttd vakavasti uhkaavan tartun-
tataudin” leviamisen ehkaisy. Johdonmukai-
suuden vuoksi ehdotetaan, ettd tdmé korvat-
taisiin tassé laissa madritetyilla termeilld, ja
perusteena olisi yleisvaarallisten ja valvotta-
vien tartuntatautien levidmisen ehkaisy. Tau-
tiluokitukset eri maissa eroavat, mutta kan-
sainvélisessa kaytanndssa matkustajiin koh-
distuvia selvityksid ja jaljityksia tehdaén
meill& yleisvaarallisiksi ja valvottaviksi sad-
dettéviksi ehdotettavista taudeista.

Maan siséiseen viranomaisten véliseen tie-
tojenvaihtoon osalliseksi ehdotetaan tervey-
denhuolto- ja terveydensuojeluviranomaisten
lisdksi myos elintarvikevalvontaviranomai-
set. T&ma on valttamatontd, koska torjunta-
toimet elintarvikevalitteisissa epidemioissa
ovat pédasiassa heiddn vastuullaan. Téata
vaihtoa koskien voimassa olevassa laissa
séadetaan, ettd henkildiden itse antamien tie-
tojen luovuttaminen edellyttaa kuitenkin, etta
henkilo ei ole kieltanyt tietojen luovuttamis-
ta. Luovuttamiskielto voisi vaarantaa muiden
ihmisten, esimerkiksi vesi- ja elintarvike-
epidemioissa helposti satojenkin ihmisten,
terveyden ja jopa hengen.

24 8. Tiedonsaantioikeus vakavan epide-
mian torjumiseksi. Kun Kkiireelliset toimet
ovat valttaméattomié vaeston terveyden suoje-
lemiseksi poikkeuksellisen epidemian tai sen
uhkan torjumiseksi tai selvittdmiseksi, saat-
taa olla tarpeen kaynnistaa valittomasti sel-
lainen selvitystyd, joka edellyttdd potilasre-
kistereissa ja terveydenhuollon valtakunnalli-
sissa henkilorekistereissa olevien tietojen
kéayttamistd ja yhdistdmistad. Saannos koskisi
vain rekistereissé olevia tartuntatautien to-
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teamiseksi tehtyjen tutkimusten tuloksia,
diagnooseja ja annettuja rokotuksia koskevia
valttamattomia tietoja. Normaaliin tutkimus-
lupamenettelyyn kuluu vahintaan useita viik-
koja.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella olisi
oikeus saada edelld 1 momentissa tarkoitetut
tiedot myos teknisen kayttdyhteyden avulla.

25 8. Altistuneiden henkildiden tunnistetie-
tojen sailyttdminen. Altistuneiden henkil6i-
den tietosuoja toteutuu varmimmin, jos heita
koskevat tunnistetiedot hévitetddn niin pian
kuin se on mahdollista. Siksi ehdotetaan saé-
dettavaksi, etta tiedot on havitettava, kun sel-
vitys- ja jaljitystyd on paattynyt ja tarpeelli-
set toimenpiteet toteutettu. Tartunnan jaljitys
ja selvitystyon siirto 20 §:n mukaisesti olisi
kuitenkin merkittadva potilasasiakirjoihin, jot-
ta jalkikéateen voidaan néhdg, ettd sité ei ole
jatetty tekemétta.

26 8. Asetuksenantovaltuus. Ehdotetaan
séadettavéksi asetuksenantovaltuus harvi-
naisten laboratoriotutkimusten keskittdmises-
t4, jolloin esimerkiksi erditd tutkimuksia
mahdollisesti keskitettéisiin tietyille erityis-
vastuualueille.

Tartuntatautien ilmoittami-
nen, tietojen luovuttaminen ja
rekisterit

4 luku

27 8. Tartuntatautien ilmoittaminen. Tar-
tuntatautien ilmoittaminen on tartuntatautien
seurannan ja torjuntaty6n perusta. Sen tarkoi-
tuksena on tautien levidmisen ehké&iseminen
toteuttamalla torjuntatoimia. Siten ilmoitus
on lahetettdvd viranomaiselle, joka on vas-
tuussa ilmoitukseen perustella tehtavien toi-
mien toteuttamisesta. Toisena tarkoituksena
on antaa tietoa tautien esiintymisen seurantaa
ja tutkimusta varten, mika tieto vélillisesti
tukee myds torjuntatyon rakentumista. Il-
moittaminen ja siihen pohjautuvat toimet
ovat keskeinen osa myds WHO:n ja EU:n
tartuntatautien torjuntaa, ja asianmukainen
kansallisten tautitietojen ilmoittaminen on
osa yhteistyota.

IImoitusvelvollisuus ehdotetaan s&édetta-
vaksi ladkéreille ja tartuntatautien tutkimuk-
sia tekeville laboratorioille. Voimassa olevan

lain mukaan myds hammaslaékéareilla on il-
moittamisvelvollisuus. Kaytdnndssd ilmoi-
tuksia hammasladkareiltd tulee erittdin véa-
han, ja velvollisuus voidaan poistaa. Muuten
toimivaksi osoittautunut jérjestelma jatkuisi
padosin nykyisellaan. Laakarin olisi tehtdva
ilmoitus toteamastaan ja myds epdilemastéén
yleisvaarallisesta ja valvottavasta tartunta-
taudista. Laboratorion olisi ilmoitettava to-
teamastaan yleisvaarallisen ja valvottavan
tartuntataudin mikrobildydoksesta ja mikro-
bin ominaisuuksista, erityisesti mikrobil&a-
keherkkyydestd. Lisaksi laboratorion olisi
edelleen ilmoitettava sellaisista muiden tar-
tuntatautien mikrobiloydoksistd, joiden esiin-
tymistd epidemioiden varhaisen toteamisen ja
torjuntaohjelmien suunnittelun vuoksi seura-
taan keskitetysti. llmoitus tehtaisiin Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitokselle, joka laatii
ilmoittamiseen kaytettavéat lomakepohjat tar-
peellisine tietokenttineen.

Nykyadn Suomessa ilmenevien tartuntatau-
tien toteamiseksi tehdaén tutkimuksia alihan-
kintoina my0s ulkomaisissa laboratorioissa.
IImoitusvelvollisuus ndissé tapauksissa olisi
tutkimuksen tilaajalla, joka on yleensa koti-
mainen laboratorio.

28 §. Tartuntatauti-ilmoituksen sisalto.
Tartuntatauti-ilmoituksen sisaltd ja potilasta
koskevat tunnistetiedot ehdotetaan pidetta-
viksi voimassa olevan lain mukaisina. Tar-
tunnan kulkuun vaikuttavat tekijat lisattaisiin
selvyyden vuoksi lakitasolle. Néitd olisivat
esimerkiksi annetut rokotukset. Nykyinen
kaytédntd on toiminut asianmukaisesti. Mik-
robikohtaiset tunnistetiedot voidaan méaéritel-
14 tarkemmin Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen ohjeistuksella.

29 8. lImoittaminen kunnan viranomaiselle.
Tartuntatautien torjuntatoimet on usein syyta
kdynnistdd nopeasti. Tdmén takia ilmoitus-
velvollisen on tehtdva ilmoitus my6s kunnan
tartuntataudeista vastaavalle la&karille, jos
tartuntataudin levidmisen ehkaiseminen saat-
taa edellyttaa kiireellisesti kunnan toimenpi-
teitd. Muussa tapauksessa tieto kuntaan tulee
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kautta.
Vastaavasti on juomaveden vélitykselld le-
vidvasta epidemiasta, muusta elinympariston
mikrobien aiheuttamasta tai vahinkoeldimen
levittdmastd tartunnasta ilmoitettava kunnan



terveydensuojeluviranomaiselle seka elintar-
vikkeiden valityksella leviavasta epidemiasta
kunnan elintarvikeviranomaiselle. Juomave-
si- ja elintarvikevalitteisissd epidemioissa
ovat pikaiset toimet aina tarpeen, joten tiedon
nopea Vvélittyminen toimivaltaiselle viran-
omaiselle on térkedd. llmoitus voisi sisalta
28 8:n mukaiset tunnistetiedot, mutta usein
niitd ei tarvita, vaan tilannetta kuvaavat tie-
dot ovat riittavid. Talloin henkilGtietoja ei
ilmoitettaisi. Pykal& olisi voimassa olevan
lain mukainen.

30 8. Zoonoosien ja eldintautitapausten il-
moittaminen. Pykélassa séadettéisiin kunnan
tartuntataudeista vastaavan la&kérin ilmoit-
tamisesta kunnan eldinlaakintaviranomaiselle
sekd Elintarviketurvallisuusviraston ja Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen vastavuo-
roisesta ilmoittamisvelvollisuudesta. S4annds
olisi voimassa olevan lain mukainen.

31 §. Tartuntatautirekisteri. Tartuntatauti-
rekisteri muodostuu Terveyden ja hyvinvoin-
nin  laitoksen  tulevien tartuntatauti-
ilmoitusten pohjalta. Liséksi sairaanhoitopii-
rin kuntayhtyman tartuntataudeista vastaaval-
le l&&karille s&&dettdisiin velvoite Kkorjata ja
tdydentéda aluettaan koskevia tietoja. Pykélaa
on muotoiltu uudelleen, mutta asiallisesti se
pysyisi muuttumattomana. Tartuntatautire-
kisteri on yksi terveydenhuollon valtakunnal-
lisista henkilorekistereistd, ja sitd koskee néi-
t4 séanteleva lainsaddanto.

Koska rekisterissa on arkaluontoista tietoa,
halutaan 3 momentissa edelleen erikseen
painottaa, ettd tietojen kasittelyn perustan ja
tarpeen arvioinnissa on noudatettava henkil6-
tietolakia (523/1999).

32 8. Tartuntatautien anturiseuranta.
Yleisten tartuntatautien kuten hengitystiein-
fektioiden, ripulitautien ja sukupuoliteitse tai
pistohuumeiden vélityksellg tarttuvien tau-
tien esiintyvyydestd seké torjunnan kannalta
tarkeista altistavista tekijoista, ei ole mahdol-
lista saada torjunnan toteuttamiseksi riittavaa
tietoa kaikilta hoitavilta ladkareiltd. Tautita-
pauksien laboratorioldydoksid ilmoittavilla
laboratorioilla ei ole mahdollisuutta saada
naita tietoja, eika kaikista edell4d mainituista
tautitapauksista oteta laboratoriotesteja. Tél-
laisissa taudeissa tarkoituksenmukainen seu-
rantatapa on anturiseuranta, johon valitaan
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vapaaehtoisia terveydenhuollon tai sosiaali-
huollon toimintayksikdita alueellisesti ja va-
estOllisesti edustavalla tavalla. Toimintatapa
mahdollistaa torjunnalle riittdvan tiedonke-
ruun kuormittamatta koko terveyden- tai so-
siaalihuoltoa.

Anturiseurannassa kerdtdén lupaan perus-
tuen vapaaehtoisesti osallistuvilta asiakkailta
esimerkiksi sylki-, veri- tai ylahengitystie-
eritendyte sekd torjunnan kannalta keskeisia
lisdtietoja infektiolle altistaneista tekijoistd,
jotka voivat olla arkaluonteisia. Mikéli ky-
seessd on vakavan infektion vuoksi tehohoi-
dossa oleva potilas, pyydetdan lupa jalkika-
teen, jos mahdollista.

Pistohuumeiden kayttoon liittyvan vélinei-
den yhteiskayton valitykselld tarttuvien tau-
tien anturiseurannassa henkilétietoja ei kerata
ja suostumukseksi riittdd suullinen suostu-
mus. Nykyinen toiminta perustuu l&é&ketie-
teellisestd tutkimuksesta annettuun lakiin,
jossa 6 §:n 1 momenttiin on Kirjattu tdhén
toimintaan liittyvd poikkeus. Poikkeus on
tarkedd sisallyttad tartuntatautilakiin, koska
se mahdollistaa pistohuumeiden kayttéjille
suunnattujen matalan kynnyksen terveysneu-
vontapisteiden nimettdméana asioivien asiak-
kaiden osallistuminen anturiseurantaan. Pis-
tohuumeiden kayttajien infektioiden anturi-
seurannassa tunnisteena kdaytetdan henkilo-
tunnisteiden sijaan ndytekohtaista tunniste-
koodia. Henkilttietojen kerddmisen vaatimus
estaisi anturiseurannan, jolloin tarkea torjun-
tatoimia ohjaava tietolahde haavoittuvan va-
estoryhmén tartuntatautien tilasta jaisi pois.
Koska asiakkaista kerdtddn perimaainesta si-
sdltdva nayte, ndytteet ja niihin liitetyt kyse-
lykaavakkeella kerétyt tiedot muodostavat
henkildrekisterin.

33 8. Hoitoon liittyvien infektioiden rekis-
teri. Hoitoon liittyvien infektioiden kansan-
terveydellinen merkitys on huomattava, ja li-
sdantyy edelleen infektioille alttiin véeston-
osan kasvaessa sekd l&aketieteen ottaessa
kayttoon jatkuvasti laajenevaa valikoimaa in-
fektioille altistavia toimenpiteitd. Seurannan
valtuutukset on térked ulottaa kattamaan
my0s pitkdaikaista hoitoa ja huolenpitoa an-
tavat terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
toimintayksikét. EU:n neuvoston potilastur-
vallisuutta koskevassa suosituksessa, joka
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kattaa hoitoon liittyvien infektioiden seuran-
nan ja torjunnan, korostetaan torjuntaa tuke-
van luotettavan ja vertailukelpoisen seuranta-
tiedon kerd&mista hoito-organisaatioissa seka
alueellisella ja valtakunnallisella tasolla. Sii-
nd korostetaan myo6s vaestdn ja potilaiden
voimauttamista antamalla avoimesti tietoa
potilasturvallisuudesta mukaan lukien hoi-
toon liittyvét infektiot seka niiden torjunta-
toimet. EU:n neuvoston suositus kehottaa
edelleen vahvistamaan hoitoon liittyvien in-
fektioiden seurantaa ja raportointia siten, etta
jadsenmaat voivat raportoida EU:lle sen lain-
sdadannon velvoitteisiin perustuen asiaan-
kuuluvista hoitoon liittyvistd infektioista
kayttden EU:n tapausmaaritelmid ja huomi-
oiden Euroopan tautien ehkéisy- ja torjunta-
keskuksen (ECDC) suosituksen. Suositus ke-
hottaa ilmoittamaan ajantasaisesti hoitoon
liittyvien infektioiden rypdista ja hoitoon liit-
tyvistd ongelmamikrobeista, mikd mahdollis-
taa nopean torjunnan ja tilanteen edellytté-
man konsultaation k&ynnistamisen.

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista
annetussa laissa (629/2010) on saannoksia,
jotka koskevat myds niiden valityksella tart-
tuvia tauteja.

34 8. Laakkeille erittain vastustuskykyisten
mikrobien kantajien rekisterit. Voimassa
olevan lain mukaan sairaanhoitopiirin tartun-
tataudeista vastaava laakéri voi pitdd mainit-
tua rekisterid, nyt ehdotetaan rekisterin pito
velvollisuudeksi sairaanhoitopiirin kuntayh-
tymélle.

Laboratorioiden olisi ilmoitettava salassa-
pitosdanndsten estdmattd 28 8§:n mukaiset
tiedot my6s ympadrivuorokautista hoitoa an-
tavien sosiaalihuollon toimintayksikdiden
hoidettavista potilaista sairaanhoitopiirille.

Rekisterid laékkeille erittdin vastustusky-
kyisten mikrobien kantajista voitaisiin kayt-
taa naiden mikrobien esiintymisen seuraami-
seksi ja niiden leviamisen ehkéisemiseksi se-
k& rekisteriin merkittyjen henkiléiden oman
hoidon tarkoituksenmukaiseksi jarjestami-
seksi. Vastustuskykyisten mikrobien ongel-
ma on vaikeutumassa eikd ongelman jarjes-
telmallista torjuntaa ja sen perustana olevaa
seurantaa voida missdén osassa maata valt-
t44. Rekisterid ei kuitenkaan ehdoteta valta-
kunnalliseksi, koska ongelma on hyvin eri-

lainen maan eri osissa. Rekisteri on nimen-
omaan torjuntatyén véline. On tarkoituksen-
mukaista toteuttaa seuranta ja torjunta alueel-
listen tarpeiden mukaisesti. Rekisterin tieto-
siséltd ja tiedonsaantioikeus olisi voimassa
olevan lain mukainen. Lé&akkeille erittdin
vastustuskykyiselle mikrobille altistuneen
henkilon tietoja ei sen sijaan voida merkitéd
tdhan rekisteriin, vaan hanen potilasasiakir-
joihinsa voidaan merkité tieto altistumisesta
potilasasiakirjoista annetun sosiaali- ja terve-
ysministerion asetuksen (298/2009) 13 §:n
mukaisesti.

Pitkdaikaisesti tartunnanvaaralliselle ja
laékkeille erittdin vastustuskykyisia mikrobe-
ja kantavalle henkil6lle on mahdollista antaa
kaikki tarvittavat sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palvelut, mutta tdmd saattaa varotoimien
vuoksi tulla tavanomaista kalliimmaksi. On
vaara, ettd tdméan takia kaikkia palveluita ei
naille anneta. Potilaan asemasta ja oikeuksis-
ta annetun lain (785/1992) 3 §:n mukaan jo-
kaisella Suomessa pysyvasti asuvalla on oi-
keus ilman syrjintdd hé&nen terveydentilansa
edellyttdmaén terveyden- ja sairaanhoitoon.
Sosiaalihuollon asiakkaan asemasta annetun
lain (812/2000) 4 §:n mukaan asiakkaalla on
oikeus saada sosiaalihuollon toteuttajalta laa-
dultaan hyvaa sosiaalihuoltoa ja hyvaé kohte-
lua ilman syrjintdd. N&ma sadnnokset on
otettava huomioon myos ladkkeille erityisen
vastustuskykyisid mikrobeja kantavia henki-
16itd hoidettaessa ja huollettaessa.

35 8. Tunnistetietojen sailyttdminen. Tun-
nistetietojen séilyttdminen ehdotetaan pidet-
tavaksi ennallaan voimassa olevan lain mu-
kaisena. Pitka séilyttamisaika on valttdmaton
esimerkiksi sellaisissa taudeissa kuin tuber-
kuloosi, Hiv-infektio ja hepatiitit, joissa tar-
tunta voidaan todeta toistuvasti eldmén aika-
na, ja on valttdamatonta, ettd tapauksia ei Kir-
jata ja niihin reagoida uusina. Tartuntataudin
kesto vaihtelee 1—2 viikon kestoisesta koko
lopun eldmén kestéaviin. Tasté johtuen sen ai-
kajakson kesto vaihtelee, jonka aikana henki-
164 koskevia tunnistetietoja tarvitaan torjun-
taa toteuttavien terveysviranomaisten kaytos-
Sé.

36 8. Tapauskohtaiset rekisterit. Ehdote-
taan Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle ja
sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle mahdolli-



suutta perustaa tapauskohtainen rekisteri, jo-
ka palvelisi yleisvaarallisen ja valvottavan tai
naitd vastaavan tartuntataudin jaljitysta ja si-
ten kaikkien sairastuneiden nopeaa hoitoon
saattamista ja taudin levidmisen ehkéisyé.
Rekisterid voisi kdyttdd myds epidemian tor-
juntaa edistdvaan tutkimukseen. Rekisteri pe-
rustuisi yksittdiseen tautitapaukseen tai pie-
neen epidemiaan, ja siihen talletettaisiin tie-
dot kaikista sairastuneista sekd — tartuntatau-
tirekisteristd poiketen — myos tartunnalle pe-
rustellusti altistuneiksi epdillyista. Tietosisal-
td olisi sama kuin tartuntatautirekisterissa.
Rekisteri pitdisi havittdd heti, kun se ei ole
enda valttamaton. Sailyttdmisessad ei saisi
ylittdd 28 §:ssé sdadettyja aikarajoja.

Rekisterid tarvittaisiin muun muassa tuber-
kuloosille altistuneiden jaljittamisessa ja seu-
rannassa, jossa altistuneiden tietoja jouduttai-
siin sdilyttdmaan pitkaan. Esimerkiksi puo-
lustusvoimissa oli vuonna 2010 tuberkuloosi-
tapaus, jossa altistuneita oli 200. N&méa ha-
jautuivat varusmiespalveluksen paatyttya ko-
tikuntiinsa eri puolelle Suomea. Seuranta on
altistuneiden terveyden varmistamiseksi valt-
tAmatontd ja sen onnistumisen varmistaminen
edellyttaa rekisteria.

37 8. Tietojen luovuttaminen rekistereista.
Tartuntatautirekisteriin, laakkeille erittéin
vastustuskykyisten mikrobien rekisteriin, tar-
tuntatautien anturiseurantaa koskevaan rekis-
teriin, hoitoon liittyvien infektioiden rekiste-
riin ja tapauskohtaiseen rekisteriin talletetut
henkilttiedot ovat salassa pidettavid. Jotta
rekisterien tarkoitus toteutuisi, niistd on voi-
tava luovuttaa tietoja niille viranomaisille,
jotka ovat vastuussa tartunnan levidmisen
ehkaisysté. Tietoja saavien piiri on pidettava
mahdollisimman suppeana.

Tartuntatautirekisterin tietojen luovuttami-
sesta ehdotetaan séédettdvaksi muutoin voi-
massa olevan lain mukaisesti, mutta tiedon
saantiin oikeutetuksi lisattaisiin kudos- ja
elinsiirtoja toteuttava terveydenhuollon toi-
mintayksikkd potilasturvallisuuden varmis-
tamiseksi. Siirrdnndisen myota tartunta voi
levitd kuten verensiirroissakin.

Ladkkeille erittdin vastustuskykyisten mik-
robien rekisterin tietoihin oikeutetuksi lisat-
taisiin henkil6d hoitava sosiaalihuollon toi-
mintayksikkd. Ongelma on yleinen ja torjun-
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tatoimia vaativa monissa ymparivuorokautis-
ta hoitoa antavissa sosiaalihuollon toimin-
tayksikoissd, ja ne ovat tassd suhteessa rin-
nastettavissa terveydenhuollon toimintayksi-
koihin.

Tapauskohtaisten rekisterien tietojen luo-
vutus ehdotetaan sdddettdvaksi samalla taval-
la kuin tartuntatautirekisteristd, koska yksilo-
kohtaisen seurannan ja toimenpiteiden vastuu
on samoilla viranomaisilla.

38 8. Teknisen yhteyden kayttd rekisteritie-
tojen luovutuksessa. Teknisen yhteyden kéy-
tostd rekisteritietojen luovuttamisessa ehdo-
tetaan sdddettdvaksi voimassa olevan lain
mukaisesti. Teknisen yhteyden kayttd on
yleistynyt, eika siind ole ilmennyt tietosuoja-
ongelmia.

39 8. Tietojen luovutus tutkimukseen. Tie-
tojen luovutus tutkimukseen ehdotetaan s&é-
dettavaksi voimassa olevan lain mukaiseksi,
koska lupamenettely on toiminut asianmu-
kaisesti. Kielellisena muutoksena ehdotetaan
ettd “antaa lupa henkil6tietojen luovuttami-
seen” muutetaan muotoon “paittad tietojen
luovuttamisesta”, koska seké luvan myontaja
ettd oikeuden luovuttamiseen saava voi olla
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Tietoja
luovutetaan seka laitoksen omille ettd ulko-
puolisille tutkimusryhmille.

40 8. Asetuksenantovaltuus. Asetuksenan-
tovaltuudet ehdotetaan saadettaviksi padosin
nykyisen lain mukaiseksi. Valtioneuvoston
asetuksella sdddettaisiin tarkemmin 32 §:n
mukaisista anturiseurannalla seurattavista
taudeista ja oireyhtymistd sekd mikrobikanto-
jen ja ndytteiden liittdmisestd ilmoitukseen.

Nykyisin valtioneuvoston asetuksella saa-
detddn 28 8§:ssd tarkoitetusta tartuntatauti-
ilmoituksen sisallosta seké yhdistamisaikavéa-
listd. Samoin valtioneuvoston asetuksella
nimetéan 27 8:ssa tarkoitetut muiden tartun-
tatautien ilmoitettavat mikrobildydokset, 29
8:ssd tarkoitetut kunnan eléinl&ékintaviran-
omaiselle ilmoitettavat taudit ja 34 §:ssa tar-
koitetut ladkkeille erittdin vastustuskykyiset
mikrobit. Valtioneuvoston asetuksella voi-
daan myos sadtéa vapautuksia tartuntatautien
ilmoitusvelvollisuudesta. Ndm& asetuksenan-
tovaltuudet ehdotetaan séilytettaviksi ennal-
laan.
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5 luku Rokotukset

41 §. Kansallinen rokotusohjelma. Kunnan
velvollisuus yleisten rokotusten jarjestami-
seksi ehdotetaan saadettavaksi kuten voimas-
sa olevassakin laissa. Rokotukseen osallis-
tuminen on sen sijaan vapaaehtoista. Kansal-
liseen rokotusohjelmaan kuuluvat rokotteet
kustannetaan valtion varoista.

Kansallinen rokotusohjelma todetaan voi-
massa olevassa laissa, ja sen siséllosta on
séédetty sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksessa rokotuksista ja tartuntatautien ras-
kaudenaikaisesta seulonnasta (421/2004).
Sen tavoitteena on sekd yksilon ettd vaeston
hyvén rokotussuojan aikaansaaminen. Roko-
tusohjelma tarkoittaa ndiden tavoitteiden
saavuttamiseksi jarjestelmallisesti tarjottavia
rokotuksia, joita kunnat kdytdnndssé antavat
neuvoloissa, kouluterveydenhuollossa ja ter-
veyskeskusten muussa toiminnassa. Roko-
tukset tarjotaan pédéosin kattavasti ikaryhmit-
téin. Esimerkiksi tuberkuloosia vastaan roko-
tetaan talla hetkelld kuitenkin vain riskiryh-
miin kuuluvat. Kausi-influenssarokotus tarjo-
taan sekd i&n mukaan maaraytyvan riskin etta
laéketieteellisen riskin perusteella seka osalle
sosiaali- ja terveydenhuollon henkil8stoéa.

Yleisten rokotusten mahdollisimman Kkatta-
va toteutuminen on tirked tavoite, joka ei
suojaa vain asianomaista vaan myds muuta
vdestbd. Tamén saavuttamiseksi voimassa
olevassa laissa on saadetty oikeus kdyda ro-
kotuksessa tydajalla, jollei se ole vaikeudetta
mahdollista muuna aikana. Tat4 sovellettiin
vuosien 2009—2010 influenssa A (HIN1)v
-pandemian rokotusten yhteydessa. llman ta-
td oikeutta rokotuskattavuus olisi todennéa-
koisesti jaanyt saavutettua pienemmaéksi. Jos
rokotukset jarjestettiin tyonantajan jérjesta-
massé tyoterveyshuollossa, usein tydpaikalla,
tydajan menetykset jaivat vahaisiksi.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehté-
vistd kansallisen rokotusohjelman ja muiden
yleisten rokotusten toimeenpanon ohjaukses-
sa, seurannassa, tutkimuksessa ja kehittdmi-
sessd ehdotetaan séadettavéksi laissa. Ehdo-
tettu s&annos ei toisi laitokselle uusia tehta-
vid. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yh-
teydessa toimiva kansallinen rokotusasian-
tuntijaryhma sekd muut laitoksen tarpeen

mukaan asettamat asiantuntijaryhmat tukevat
sekd Terveyden ja hyvinvoinnin laitosta ettd
sosiaali- ja terveysministeritta kansallisen
rokotusohjelman siséllon suunnittelussa ja
paatdsten valmistelussa. (poisto)

42 8. Muut vapaaehtoiset rokotukset. Val-
tioneuvosto voisi pééattdd yleisten vapaaeh-
toisten rokotusten toimeenpanemisesta kan-
sallisen rokotusohjelman lisaksi, kuten voi-
massa olevan lain mukaan. Rokotuksesta
séadettaisiin valtioneuvoston asetuksella, ja
tallin rokotteet kustannettaisiin valtion va-
roista. Tastd esimerkki on vuosina 2009—
2010 toteutettu influenssa A (HIN1)v -
rokotus.

Yleisten rokotusten liséksi henkil6t saatta-
vat tarvita yksilokohtaista rokotussuojaa var-
ten rokotuksia, jotka eivat kuulu kansalliseen
rokotusohjelmaan. Rokotusten antaminen
ehdotetaan saddettdvaksi kunnan tehtdvaksi
my0s silloin, kun henkild tarvitsee tervey-
dentilansa tai esimerkiksi matkailuun liitty-
van sairastumisriskin johdosta l&&kérin ha-
nelle maarddmaéan rokotteen. Kunnalla ei kui-
tenkaan ole velvoitteita hankkia néit4 rokot-
teita. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
ohjaus voi olla asiassa tarpeen, koska kunnis-
sa ei aina ole ajantasaista tietoa harvinaisten
tautien torjuntaan liittyvista tarpeista.

Ty6hon liittyvien vaarojen vuoksi annetta-
vat rokotukset rajattaisiin kunnan velvolli-
suuden ulkopuolelle, koska ne kuuluvat tyo-
terveyshuoltolain (1383/2001) mukaan tyon-
antajan jarjestamén tydterveyshuollon tehta-
viin.

Tyontekijoilla olisi oikeus kdyda myos tas-
sd pykaldssa tarkoitetuissa rokotuksessa tyo-
ajalla, jollei se ole vaikeudetta mahdollista
muuna aikana.

43 8. Rokotukset puolustusvoimissa ja ra-
javartiolaitoksessa. Pykalan mukaan puolus-
tusvoimissa ja rajavartiolaitoksessa olisi jar-
jestettdva rokotuksia varusmiespalvelukseen
tuleville. Tdma on perusteltua, koska varus-
miespalveluksessa olevat palvelevat osin olo-
suhteissa, joissa monet tartuntavaarat ovat
tavanomaista suurempia. Rokottamattomuus
ei naissd olosuhteissa ole pelk&stadn yksilon
oma asia, vaan vastustuskyvyttémat saattavat
asettaa suuremman joukon tartunnalle alttiik-
si. Ehdotuksen mukaan rokotusten ottaminen



ei kuitenkaan enaa olisi pakollista. Perustus-
lain 7 8:n mukaan jokaisella on oikeus henki-
I6kohtaiseen koskemattomuuteen, ja potilaan
asemasta ja oikeuksista annetun lain
(785/1992) 6 8:n mukaan potilasta on hoidet-
tava mahdollisuuksien mukaan yhteisymmar-
ryksesséd hanen kanssaan myos silloin, kun
hén kieltaytyy tietystd hoidosta tai hoitotoi-
menpiteesta.

Lakiin tulisi rokotusten edellytykset. Néi-
den mukaan rokotuksella ehkaistavén taudin
tulisi olla vakava tai sen esiintyminen taikka
sen levidaminen palvelusta suorittavien kes-
kuudessa olisi ilman rokotusta suurempi kuin
samanikaisilla nuorilla aikuisilla yleensd, ja
haittavaikutukset suhteessa hydtyyn véhdiset.
Rokotusta ei luonnollisesti toteutettaisi, jos
henkil6lld on jo rokotuksen tai sairastetun
taudin antama suoja. Rokotuksista saadettéi-
siin sosiaali- ja terveysministerion asetuksel-
la Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen an-
taman lausunnon perusteella.

Puolustusvoimat voisivat tarjota asepalve-
lustaan suorittaville my6ds muita rokotuksia.
Talla tarkoitetaan muita henkilén oman ter-
veyden tai muiden asevelvollisten terveyden
edistdmiseksi tarpeellisia rokotuksia.

44 §. Pakollinen rokotus. Pakollista roko-
tusta koskeva sadnnos ehdotetaan s&adetté-
vaksi voimassa olevan lain mukaisena. S&an-
noksen antamaa mahdollisuutta ei ole kéytet-
ty vuosikymmeniin, mutta se on syyta séilyt-
tééd laissa hyvin poikkeuksellisia terveyden-
huollon erityistilanteita varten. Téllainen voi-
si olla esimerkiksi bioterrorismin seuraukse-
na syntynyt isorokkoepidemia.

45 8. Tyontekijan rokotukset potilaiden
suojaamiseksi. Joillekin potilasryhmille roko-
tuksilla ehkdistdvissa olevat tartuntataudit
muodostavat tavallista suuremman vaaran, ja
terveelld henkil6lld helposti ohimeneva tauti
voi aiheuttaa naille potilaille jopa kuoleman.
Esimerkkind tallaisesta ovat immuunijérjes-
telm&d lamaavaa hoitoa saavat syopapotilaat.
Yksi keino suojata nditd potilaita vaaralliselta
tartunnalta on heitd hoitavan henkilékunnan
rokottaminen. Siksi ehdotetaan saddettavaksi,
ettd tyOnantaja saisi vain erityisesta syysta
kéyttdd ndiden potilaiden hoitamiseen muita
kuin asianmukaisesti rokotettuja tyontekijoi-
ta. Tyodnantajan tulisi seurata rokotustilannet-
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ta ja kustantaa tyontekijoille sellaiset tarpeel-
liset rokotukset, jotka eivat kuulu kansalli-
seen rokotusohjelmaan, esimerkiksi aikuisten
vesirokkorokotus. Rokotusta ei tarvita, jos
tyontekijalla on jo sairastetun taudin antama
suoja.

Saannosta ei saisi soveltaa siten, ettd roko-
tuksesta kieltdytyva tyontekijd menettéisi
tydpaikkansa tai hanta ei otettaisi lainkaan
tyéhon. Tydnantajan velvollisuudeksi sdédet-
téisiin sijoittaa tallainen henkild muuhun ha-
nen ammattitaitonsa mukaiseen samantasoi-
seen tehtdvaan. Tama ei ole ongelmatonta,
koska henkilokunta on monesti varsin eri-
koistunutta. Ongelmien valttamiseksi olisi jo
uranvalinta- ja koulutusvaiheessa kiinnitetta-
va alalle tulevien huomiota siihen, ettd hei-
dan olisi oltava monin tavoin valmiita hoita-
miensa henkildiden terveyden suojelemiseen.
Tyo6hon sijoittamisen mahdollisuuksia paran-
taa se, etta tassa tarkoitettuja potilaita hoide-
taan péd&asiassa sairaanhoitopiirin kuntayh-
tymaén tai muun suuren tyénantajan laitokses-
sa.

Opiskelijat ja harjoittelijat voivat ty®har-
joitteluun liittyvén potilastyon aikana levittaa
tartuntoja, joten vastaava velvollisuus sééadet-
téisiin my0ds opiskeluterveydenhuollolle, kun
opiskelijat harjoittelevat tassa pykélassa tar-
koitetuissa tehtévissa. Jos sairaala hankkii os-
topalveluna yksityisiltd yrityksiltd téssa py-
kéldssa tarkoitettuja tehtévid, sen olisi huo-
lehdittava sopimuksessa, ettd muu tehtévan
saanut tydnantaja hoitaa osaltaan tdman vel-
vollisuuden.

Tyonantajalle annettaisiin oikeus kasitella
tyontekijan tai tyoharjoittelussa olevan opis-
kelijan rokotuksia koskevia tietoja heidan
suostumuksellaan  yksityisyyden  suojasta
tydelamassd annetun lain (759/2004) 5 &:n
mukaisesti. Tdma olisi tarpeellista tyonteki-
jan ja harjoittelijan rokotussuojan selvittdmi-
seksi.

46 8. Yleinen rokotus tyoterveyshuollossa,
sairaanhoitolaitoksissa ja sosiaalihuollon
toimintayksikoissd. Ehdotetun s&dnnodksen
perusteena ovat vuosien 2009—2010 in-
fluenssa A (HLIN1)v -rokotuksen yhteydessa
saadut kokemukset, ja se on tarkoitettu sovel-
lettavaksi vastaavissa tilanteissa. Koko vées-
ton tai sen valtaosan rokottaminen vaatii pal-
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jon henkilévoimavaroja, ja kunnallisen ter-
veydenhuollon yksin toteuttamana siihen
vaistaméattd kuluu aikaa, mik& saattaa olla
kriittistd epidemian levidmisen ja myos kan-
salaisten yhdenvertaisuuden kannalta. Vaike-
assa tilanteessa on terveydenhuollon kaikki
voimavarat kéytettdvé tarkoituksenmukaises-
ti.

Tyoterveyshuollon  yksikét — osallistuivat
lagjasti influenssa A (HIN1)v -rokotuksen
toimeenpanoon kuntien kanssa vapaaehtoi-
sesti tekemiensd sopimusten pohjalla. Jotta
kriittisessa tilanteessa ei tarvitsisi kdyda so-
pimusneuvotteluja ja jarjestely toteutuisi val-
takunnallisesti yhdenmukaisesti, ehdotetaan,
ettd asiasta séédettaisiin lailla ja toimeenpa-
nosta paattaisi valtioneuvosto. Vastaavasti
voitaisiin velvoittaa terveydenhuollon toi-
mintayksikét ja ympérivuorokautista hoitoa
antavat sosiaalihuollon laitokset antamaan
rokotus potilailleen, asiakkailleen ja henkil6-
kunnalleen.

Kunnan tehtdva olisi koota tiedot rokotuk-
sista alueellaan, joten ne olisi kirjattava siten,
ettd ne ovat kunnassa asianmukaisesti kasi-
teltavissa.

Kyseessa olisi poikkeuksellinen jarjestely,
jota toteutettaisiin vain poikkeuksellisissa
epidemiatilanteissa.

47 8. Rokotehankinnat. Voimassa olevan
lain mukaan sosiaali- ja terveysministerid
péaattdd taloudellisesti merkittavista rokote-
hankinnoista. Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos huolehtii hankintapaatoksen toimeenpa-
nosta ja rokotteiden jakelusta. Saanndsta eh-
dotetaan tarkennettavaksi siten, ettd ministe-
rié pééattaisi myos muuten merkittavista roko-
tehankinnoista, jotta hankinnan rahallinen
arvo ei pelkastaan olisi ratkaiseva tekija.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos huolehtisi
edelleen tarpeen mukaan muiden vaarallisten
tai harvinaisten tartuntatautien torjuntaan tar-
vittavien rokotteiden, vasta-aineiden ja tut-
kimusaineiden saatavuudesta. Tamé tarkoit-
taa, ettd jos néita ei kaupallisesti tuoda maa-
han, laitos ryhtyy niitd hankkimaan.

Sosiaali- ja terveysministerion rokotehan-
Kintatyoryhma tukee ministeriota taloudelli-
sesti ja muuten merkittavien rokotehankinto-
jen paatosten valmistelussa. Tésta ehdotetaan
otettavaksi nimenomainen s&annos lakiin.

48 §. Rokotusten vaikutusten seuraaminen
ja haittavaikutusten tai niiden epailyjen sel-
vittdminen. VVoimassa olevassa laissa on sdé-
detty Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
tehtavéksi rokotteiden tehon ja vaikutuksien
seuraaminen ja todetun tai epaillyn rokotteen
tai rokotuksen haittavaikutuksen selvittami-
nen. Tehtdva on erittdin tarked ja laitoksella
on siihen hyva asiantuntemus. Saanndsta
tdsmennettaisiin siten, ettd laitos seuraisi
my0s rokotteiden vaikuttavuutta ja turvalli-
suutta.

Lisdksi ehdotetaan edelld mainittujen teh-
tdvien mahdollistamiseksi, ettd Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksella olisi oikeus saada
salassapitosadnnosten estdmattd ja korvauk-
setta kayttoonsd potilasasiakirjoissa olevia
sairauksien toteamiseksi tehtyjen tutkimusten
tuloksia seké diagnooseja, hoitoa ja annettuja
rokotuksia koskevia tietoja ja yhdistdd naita
tietoja tartuntatautirekisterissd, Kansaneléke-
laitoksen etuusrekisterissé ja terveydenhuol-
lon valtakunnallisista henkildrekistereista
annetun lain (556/1989) mukaisissa rekiste-
reissa oleviin tietoihin, jotka ovat valttdmat-
tomia rokotuksen tehon, vaikuttavuuden, tur-
vallisuuden tai vakavan haittavaikutuksen
selvittdmiseksi.

Edell4 tarkoitettuja tietoja voitaisiin luovut-
taa myoOs teknisen kéayttoyhteyden avulla.
Ennen teknisen kayttoyhteyden avaamista
tietoja pyytévan olisi esitettava selvitys siita,
ettd tietojen suojauksesta huolehditaan
asianmukaisesti.

49 §. Haittavaikutusten ilmoittaminen. Ny-
kyisin rokotusten haittavaikutusten ilmoitta-
misesta sdddetdédn sosiaali- ja terveysministe-
rion asetuksella. Koska ilmoittamisessa tarvi-
taan salassa pidettévid henkil6tietoja, ehdote-
taan, ettd asiasta saadetddn laissa. Tarkoitus
on, ettd terveydenhuollon ammattihenkil®i-
den epéilemét tai toteamat haittavaikutukset
saataisiin tietoon entistd nopeammin ja katta-
vammin. Rokotteiden haittavaikutuksista on
sen sijaan sdannos tartuntatautilaissa.

Koska ilmoittamisessa kasitellddn salassa
pidettavia tietoja, ehdotetaan, etta terveyden-
huollon ammattihenkil6illa on velvollisuus
ilmoittamiseen salassapitosdénndsten esté-
mattd. Namé tiedot kasittaisivat rokotetun
tunnistetiedot, tiedot ilmoituksen tekijasta ja



tiedot annetuista rokotteista mukaan lukien
rokotteiden erdtiedot ja todettua tai epdiltyd
haittavaikutusta koskevat tiedot. Terveyden-
huollon ammattihenkilé olisi velvollinen il-
moittamaan haittavaikutuksesta silloin, kun
hén itse pitad sitd perusteltuna.

Lé&é&keturvadirektiivin 2010/84/EU taytén-
téonpanon myo6td kaytannossa laakkeiden
haittavaikutuksista voivat ilmoittaa sek& ter-
veydenhuollon ammattilaiset ettd potilaat.
Selvyyden vuoksi ehdotetaan, ettd pykalan 2
momenttiin otetaan sddnnds, jonka mukaan
potilaalla on oikeus ilmoittaa epéilemastaan
rokotteen tai rokotuksen vakavasta tai yllat-
tvésta haittavaikutuksesta La&kealan turval-
lisuus- ja kehittdmiskeskukselle.

50 §. Rokotteiden ja rokotusten haittavai-
kutusilmoitusten tallentaminen. L&&kkeiden
haittavaikutusrekisteristd saddetddn laakelain
30 e 8:ssd sekd laissa (556/1989) ja asetuk-
sessa (774/1989) terveydenhuollon valtakun-
nallisista henkil6rekistereistd. Rokotteiden
haittavaikutusrekisteristda séadetdan tartunta-
tautilain 12 b:ssa. Tartuntatautilaissa ja 1a&-
kelaissa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja
Laakealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus
velvoitetaan luovuttamaan kaikki rokotteen
ja rokotusten haittavaikutuksia koskevat tie-
dot toisilleen. Rekistereiden pidon paallek-
kaisyys purettaisiin ja ehdotetaan, ettd Laa-
kealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus tal-
lentaa saamansa rokotteiden ja rokotusten
haittavaikutusilmoitukset yllapitdmaansa val-
takunnalliseen haittavaikutusrekisteriin 184-
ke- ja potilasturvallisuuden varmistamiseksi.
Koska rokotteet ovat 1d&kkeitd, rokotteiden ja
rokotusten haittavaikutusilmoitusten suhteen
meneteltdisiin samalla tavalla kuin l&8kkei-
den haittavaikutusilmoitusten suhteen. Koska
rokotteiden ja rokotusten haittavaikutusil-
moitukset olisivat osa Lé&akealan turvalli-
suus- ja kehittdmiskeskuksen yllapitaméaa
haittavaikutusrekisteria, niihin sovellettaisiin
myos ladkelaissa ja terveydenhuollon valta-
kunnallisista henkilorekisteristd annettua la-
kia ja asetusta. Nain esimerkiksi tietojen sai-
lytysajat tulisivat yhté pitkiksi.

Pykélan 2 momentissa saddettaisiin rokot-
teita ja rokotuksia sekd niiden haittavaiku-
tuksia koskevien tietojen vastavuoroisesta
luovuttamisesta Laddkealan turvallisuus- ja
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kehittdmiskeskuksen ja Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen valilla. On téarkeda, etta
molempien laitosten tiedot ja osaaminen ovat
kaytettavissd haittavaikutusten selvittdmises-
sd. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksella
olisi oikeus kayttdd L&&kealan turvallisuus-
ja kehittdmiskeskukselta saamiaan tietoja ro-
kotteiden ja rokotusten 46 8:n mukaista tur-
vallisuusseurantaa varten.

Edell4 tarkoitettuja tietoja voitaisiin luovut-
taa myds teknisen kayttdyhteyden avulla.
Ennen teknisen kayttoyhteyden avaamista
tietoja pyytévan olisi esitettava selvitys siita,
ettd tietojen suojauksesta huolehditaan
asianmukaisesti.

51 8. Asetuksenantovaltuus. Muun kuin
kansalliseen  rokotusohjelmaan  kuuluvan
yleisen rokotuksen toimeenpano seka tydter-
veyshuollon, terveydenhuollon toimintayksi-
koiden ja ympérivuorokautista hoitoa antavi-
en sosiaalihuollon toimintayksikdiden méa-
rdé@minen osallistumaan toimeenpanoon eh-
dotetaan sdddettavaksi valtioneuvoston ase-
tuksella. Valtioneuvostotaso on perusteltu,
koska pdatos on véestdn kannalta merkittava
ja toimeenpanovelvoite koskettaa tyonantajia
mya0s terveydenhuollon ulkopuolella.

Ehdotetaan, ettd puolustusvoimissa ja raja-
vartiolaitoksessa annettavista rokotuksista
séadettaisiin sosiaali- ja terveysministerion
asetuksella kuten kansalliseen rokotusohjel-
maan kuuluvista rokotuksista. NyKkyisin niis-
td annetaan sosiaali- ja terveysministerion
paatds Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
lausunnon perusteella. Sosiaali- ja terveys-
ministerion olisi ennen asetuksen antamista
kuultava Terveyden ja hyvinvoinnin laitosta.

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadettaisiin edelleen kansallisesta rokotus-
ohjelmasta. Ohjelmaa on uudistettu muuta-
man vuoden vélein ja paétds sopii terveyden-
huollosta vastaavan ministerion tehtdvaksi.
Lisdksi sosiaali- ja terveysministerion ase-
tuksella voitaisiin sditdd 45 §:ssd tarkoite-
tuista tehtévista ja siit4, millainen rokotus-
suoja tehtdvissé vaadittaisiin.
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6 luku Tartunnan leviamista rajoit-

tavia toimenpiteita

52 §. Terveydentilan selvitys tydtehtavaa
varten. Voimassa olevaan lakiin siséltyva
vaatimus terveysselvityksesta tiettyja tyoteh-
tavia varten ehdotetaan sailytettavaksi pienin
tarkennuksin. Tyo6nantajan olisi edelleen
vaadittava erdisiin tyOtehtdviin tulevalta
tyontekijalta selvitys siité, ettei tdmd sairasta
tiettyd yleisvaarallista tartuntatautia, mutta
velvollisuus  laajennettaisiin ~ koskemaan
myds harjoittelijoita ja muita vastaavia ilman
palvelussuhdetta tydpaikalla toimivia. Kay-
tdnndssa ndin on monesti meneteltykin, kos-
ka ndma voivat aivan yhtd hyvin aiheuttaa
tartunnan levidmisté. Selvitys tehdaan yleen-
sé tyoOterveyshuollossa, mutta myds terveys-
keskus on velvollinen antamaan selvityst
koskevan terveystodistuksen.

Pykéldn 2 momentissa luetellaan tehtavét,
joita sdddettdvd vaatimus koskisi. Erona
voimassa olevaan lakiin on vesilaitoksen
poistaminen luettelosta, koska vesilaitoksilla
ei ole endA tallaista tartunnan vaaraa.

Pykalan 3 momentissa saddettaisiin edel-
leen velvoite vaatia pakkaamattomia elintar-
vikkeita késitteleviltd tieto laboratoriotutki-
muksen tai muun tutkimuksen tuloksesta ha-
nen palattuaan maasta, jossa hén on voinut
saada 1 momentissa tarkoitetun tartuntatau-
din. Ulkomaan matkojen voimakkaasti li-
sédannyttyd tama toiminta on laajentunut. Sen
kustannusvaikuttavuutta on pyritty arvioi-
maan ja todettu melko huonoksi. Toisaalta
monet suolistoinfektioiden, esimerkiksi sal-
monellatautien, tartunnat saadaan pééosin ul-
komailta. Etnisten ravintoloiden nopea li-
sdantyminen on johtanut maahanmuuttajien
madrén kasvuun ravintolatyontekijoiden kes-
kuudessa. Naiden vieraillessa entisessa koti-
maassaan he oleskelevat usein olosuhteissa,
joissa tartuntojen vaara on paljon suurempi
kuin tavallisissa turistikohteissa. Velvoittees-
ta ei siten voida kokonaan luopua, mutta
melko turvalliset matkat turistikohteisiin ja
lyhyet vierailut ldhialueilla on syytd jattaa
vaatimuksen ulkopuolelle. Siksi ehdotetaan,
ettd momenttiin lisdtdan sanat “tarpeen mu-
kaan”. Tarve médriteltdisiin alemman tason
ohjeilla, joita ajoittain uudistettaisiin toimin-

nan kustannusvaikuttavuuden ja tautitilan-
teen vaatimusten mukaisesti.

53 8. Tyosta, paivahoidosta ja oppilaitok-
sesta pidattaminen. Mahdollisuutta pidattaa
henkilo tydstd, pdivahoidosta ja oppilaitok-
sesta siksi ajaksi, jona han aiheuttaa yleisvaa-
rallisen tartuntataudin leviamisen vaaraa, eh-
dotetaan séadettdvaksi padosin voimassa ole-
van lain mukaisesti. Kunnan tartuntataudeista
vastaavan laakarin maaraysoikeus lyhennet-
téisiin kuitenkin kuudesta kuukaudesta kah-
teen kuukauteen, jonka jalkeen kunnan tar-
tuntatautien torjunnasta vastaava toimielin
voisi jatkaa madraysta neljalld kuukaudella.
Vastaavan ladkarin paatosta ei tarvitsisi enaa
alistaa toimielimen vahvistettavaksi. Talla
joustavoitettaisiin lyhytaikaisten maaraysten,
joita on valtaosa, antamista. Hallinto-
oikeudelle jaisi edelleen mahdollisuus jatkaa
méaérdysta tilanteissa, joissa kuuden kuukau-
den kesto ei olisi riittdva. Velvollisuus maa-
rdyksen peruuttamiseen heti, kun tartunnan
vaarallisuus on paattynyt, séilyisi entisené.
Peruuttamisen voisi aina tehdd kunnan tar-
tuntataudeista vastaava ladkari, jotta se ei
viivastyisi hallinnollisista syista.

54 §. Laajaan tartunnanvaaraan liittyvat
rajoitetoimenpiteet. Tdméan pyk&lan mukaan
voitaisiin madarata erityisia asuntoihin, sosi-
aalihuollon ja terveydenhuollon toimintayk-
sikoihin sekd kulkuneuvoihin kohdistuvia
torjuntatoimia, oppilaitosten ja paivéakotien
sulkemisesta sek& véked kokoavien tilaisuuk-
sien kieltdmisesta tai rajoittamisesta. Paatok-
sen tekija olisi kunnan tartuntataudeista vas-
taava toimielin tai aluehallintovirasto toimi-
alueellaan, jos paatds on tarpeen usean kun-
nan alueella. Valtuudet sisaltyvat samanlaisi-
na voimassa olevaan lakiin. Niitd kaytetaan
harvoin. Oppilaitoksia ja paivékoteja on kyll&
suljettu epidemioiden aikana, mutta yleensa
toiminta on keskeytetty siksi, ettd suuri oppi-
laista tai henkilokunnasta on sairaana. Tél-
16in paatds on tehty opetus- tai sosiaalihal-
linnossa, eiké tartuntatautilain perusteella.

Toimenpiteet olisivat yleensd mahdollisia
vain yleisvaarallisen tartuntataudin aiheutta-
massa vaaratilanteessa. Pykaldn 2 momentis-
sa ehdotetaan kuitenkin saadettavaksi, etta
oppilaitoksia ja paivékoteja voitaisiin maéra-
ta suljettaviksi myds muun tartuntataudin yh-



teydessd. Naissa tartuntataudit yleensa levié-
vat nopeasti, ja sulkemisesta aiheutuva haitta
olisi monesti vdhemman vaarallisissakin tar-
tuntataudeissa, esimerkiksi tulirokossa, tau-
din levidmisen ehkéisystd saatavaa hyotya
pienempi.

Koska toimista aiheutuu huomattavaa hait-
taa yhteiskunnan toiminnalle, niille ehdote-
taan séadettavéksi yhden kuukauden enim-
maisaika seké velvoite padtoksen peruuttami-
sesta heti, kun tartunnan vaaraa ei enéa ole.

55 8. Karanteeni. Karanteeni voitaisiin to-
teuttaa yhteisymmarryksessa henkilon kanssa
siten kuin hoitosuhteessa yleensd toimitaan
yhteisymmaérryksen pohjalla. Perusteena talle
on se, ettd asiat on aina ensisijaisesti pyritté-
va hoitamaan ilman pakkoa. Altistuneet hen-
kilot ymmaértavét yleensa hyvin karanteenin
tarpeellisuuden, ja ovat monesti siihen val-
miita mukautumaan. L&akarin olisi annettava
karanteeniin méaaratylle ohjeet tartunnan le-
vidmisen estamiseksi ja hanen olisi varmis-
tettava, ettd henkild on valmis ja kykeneva
niitd noudattamaan. Erityinen laékérin péat-
tdma karanteeniméaérays olisi télldinkin tar-
peen, jotta henkildlle tulisivat kaikki karan-
teeniin maéaratylle kuuluvat oikeudet. Méaaré-
yksen antaisi kunnan tai sairaanhoitopiirin
tartuntataudeista vastaava laékéri. Karantee-
nin kesto rajattaisiin yhteen kuukauteen.

Tahdosta riippumattomasta karanteenista
ehdotetaan saddettdvaksi entiseen tapaan. Si-
ta kaytettéisiin, kun henkild vastustaa karan-
teenia. Madrdyksesta paattdisi kunnan tartun-
tataudeista vastaava toimielin ja Kiireellisissa
tapauksissa kunnan tai sairaanhoitopiirin tar-
tuntataudeista vastaava laakéri, jonka paatos
alistettaisiin heti toimielimen vahvistettavak-
si. Méaardys joudutaan usein tekemdan Kii-
reellisend.

Karanteeni  toteutettaisiin  ensisijaisesti
henkilén omassa asunnossa. Tarvittaessa
kunta olisi velvollinen jarjestdamadan karan-
teeniin madratylle asianmukaisen olinpaikan.

56 §. Tavaran karanteeni. Kunnan tartunta-
taudeista vastaava toimielin voisi maarata
matkatavaran, kontin tai muun tavaran enin-
td&n kahden kuukauden ajaksi karanteeniin,
jos yleisvaarallisen tai 4 8:n 1 momentissa
sdadetyt edellytykset tayttdvan tartuntataudin
levidmisen vaara olisi ilmeinen eika sitd voi-
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taisi tavaran puhdistuksella tai desinfioinnilla
tai muilla toimenpiteilld estdd. Karanteeniai-
ka on nykyisin voimassa olevan lainkin mu-
kaan kaksi kuukautta.

Kiireellisessa tapauksessa kunnan tartunta-
taudeista vastaava l&akéri voisi méaraté tava-
ran karanteenista. Maarays olisi heti alistet-
tava kunnan tartuntataudeista vastaavan toi-
mielimen vahvistettavaksi.

57 8. Karanteenin jatkaminen ja lopettami-
nen. Hallinto-oikeus voisi kunnan tartunta-
taudeista vastaavan toimielimen esityksesta
jatkaa henkilon karanteenia enintddn kuu-
kaudella ja tavaran karanteenia enintaan
kolmella kuukaudella, jos 55 tai 56 &:n mu-
kaiset edellytykset olisivat edelleen olemas-
sa. Henkilon karanteenin jatkomahdollisuutta
lyhennettdisiin nykyisestd kahdesta kuukau-
desta yhteen kuukauteen, koska karanteenia
edellyttdvan taudin oireet ilmaantuvat vii-
meistdén kuukauden kuluessa.

Karanteeni olisi lopetettava heti, kun 55 tai
56 8:n mukaisia edellytyksié ei enda ole. Ka-
ranteenin lopettamisesta péattdisi kunnan tai
sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaava
l&aakari.

58 8. Tilojen ja tuotteiden puhdistus ja ta-
varan havittdminen. Ehdotettu sd&nnds on
voimassa olevan lain mukainen. Sitd on so-
vellettu harvoin, mutta se on edelleen tar-
peellinen. Kunnan tartuntataudeista vastaava
toimielin voisi mé&aratd toimeenpantavaksi
puhdistuksia ja desinfioimisia taikka maarata
esineen havitettavaksi. Téllaiset toimet tulisi
tehda yhteistydssa kunnan terveydensuojelun
kanssa.

59 §. Eristdminen. Eristdminen voitaisiin
toteuttaa vapaaehtoisesti potilaan suostumuk-
sella. Eristamispaikkana voisi terveydenhuol-
lon toimintayksikon liséksi olla my6s sosiaa-
lihuollon toimintayksikkd, esimerkiksi van-
hainkoti. T&llGin on kuitenkin varmistettava,
etté eristetty saa asianmukaisen hoidon. Eris-
tdminen vaatisi tartuntatautilain nojalla teh-
tyd eristamispaatostd, jotta eristetylla olisivat
kaikki lain takaamat oikeudet. Eristdmisen
perusteet noudattaisivat voimassa olevaa la-
kia. Yhteisymmarryksessd toteutettavasta
eristimisestd voisi pdattdd seka kunnan ettd
sairaanhoitopiirin kuntayhtyman  virkasuh-
teinen tartuntataudeista vastaava laakari. Jal-
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kimmadisen paatts koskisi yleensa sairaalassa
hoidossa olevia potilaita, joiden eristamiseen
ilmenee hoidon aikana tarve.

Eristdminen voitaisiin maératd myods tah-
dosta riippumatta, jos henkild vastustaa eris-
tdmistd. P&atoksen tekisi kunnan tartunta-
taudeista vastaava toimielin, myos sairaalas-
sa hoidettaville potilaille. Kiireellisen péaa-
toksen voisi tehda kunnan tai sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymén virkasuhteinen tartunta-
taudeista vastaava ladkari, mutta paatos olisi
heti alistettava kunnan tartuntataudeista vas-
taavan toimielimen vahvistettavaksi. Erista-
mispéatokset joudutaan usein ensi vaiheessa
tekemaan Kkiireellisind. Eristdmisen enim-
madisaikaa ehdotetaan lyhennettdvéaksi nykyi-
sestd kahdesta kuukaudesta yhteen kuukau-
teen. Kuukauden eristdmisaika on yleensd
riittdvd, koska useimmat eristdmista edellyt-
tavat taudit eivat tartu endd kuukauden hoi-
don jalkeen.

60 8. Valttdmattoméan terveyden- ja sai-
raanhoidon toteuttaminen. Vaikka henkild
olisi maératty eristykseen vasten tahtoaan,
h&ntd on hoidettava yhteisymmarryksessa si-
ten kuin potilaan asemasta ja oikeuksista an-
netussa laissa (785/1992) saadetaan. Jos tauti
ei parane ilman sellaista hoitoa, josta potilas
kieltaytyy, ehdotetaan voimassa olevan lain
mukaisesti sdddettdvéksi mahdollisuus tah-
dosta riippumattoman hoidon antamiseen.
Edellytyksené olisi, ettd hoito on valttdmaton
yleisvaarallisen tai 4 8:n 1 momentissa S&a-
detyt yleisvaarallisen tartuntataudin edelly-
tykset tayttavan taudin levidmisen ehkaise-
miseksi. Hoidon antamisesta p&éattdisi ter-
veydenhuollon toimintayksikon ylila&kari.
Sairauden hoito on siind mé&arin laéketieteel-
linen kysymys, ettd sen ratkaisemista ei ole
tarkoituksenmukaista antaa toimielimelle,
mik& on ladhtoékohtana voimassa olevassakin
laissa.

Jos hoitamatta jattdminen vaarantaisi poti-
laan oman terveyden, voidaan tahdosta riip-
pumaton hoito toteuttaa potilaan asemasta ja
oikeuksista annetun lain 6—9 §:n mukaisesti.

61 8. Kiireellinen p&atos rajoitustoimenpi-
teistéd. Karanteenia, tavaran karanteenia, eris-
tdmistd ja taudin levidamisen ehkaisemiseksi
valttamatontd hoitoa koskevat paatdkset jou-
dutaan usein ensi vaiheessa tekemaén kiireel-

lisind uusien tartuntojen estamiseksi. Jos
kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtyman
tartuntataudeista vastaava ladkéri ei olisi vii-
konlopun tai usean perdkkéisen pyhapaivan
vuoksi tavoitettavissa, tekisi Kiireellisen paa-
toksen julkisen terveydenhuollon pdivystava
ladkari perusterveydenhuollossa tai sairaalas-
sa. Karanteenipadtoksen voi perustelujen
mukaan tehdd vain virkasuhteessa oleva 1aa-
kari. Mikali tdmé ei tapahtumahetkelld ole
ty0ssa, paatoksen voi tehdd myods paivystava
laakari. Kaytanndssa osa terveyskeskustoi-
minnoista, kuten esimerkiksi paivystykset, on
voitu ulkoistaa yksityisten yritysten hoidetta-
viksi, joiden ladkarit eivat valttdméatta ole
virkasuhteessa julkiseen terveydenhuoltoon.
Tamé poikkeus ei koskisi kuitenkaan tyoter-
veyshuoltoa eiké opiskeluterveydenhuoltoa.

Kun pééatos tehtéisiin yhteisymmarryksessa
asiakkaan kanssa, kunnan tai sairaanhoitopii-
rin kuntayhtymén tartuntataudeista vastaava
tai terveydenhuollon toimintayksikon vastaa-
va laékari vahvistaisi paatoksen, mikali se on
tehty péivystysaikana muun laakarin toimes-
ta. Jos henkilé vastustaisi karanteenia tai
eristimistd, paatds olisi alistettava kunnan
tartuntataudeista vastaavan toimielimen vah-
vistettavaksi heti, kun se on mahdollista.

Saantely on merkityksellinen perustuslain
124 §:n kannalta. Sen mukaan merkittdvaa
julkisen vallan kayttoa sisaltavia tehtavia ei
voida antaa muulle kuin viranomaiselle. Kun
otetaan huomioon ihmisten vaara altistua vé-
eston terveyttd vakavasti uhkaavalle yleis-
vaaralliselle tai sitd vastaavalle tartuntatau-
dille ja nopean ratkaisun vélttamattomyys
sekd se, ettd paatods on alistettava kunnan tai
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaavan tai terveydenhuollon
toimintayksikon vastaavan l4&kérin vahvis-
tettavaksi taikka tartuntatautien torjunnasta
vastaavan kunnan toimielimen vahvistetta-
vaksi, ei sdantely télta osin ole valtios&anto-
oikeudelliselta kannalta ongelmallinen.

62 8. Olosuhteet karanteenin ja eristyksen
aikana. VVoimassa olevassa tartuntatautilaissa
ei ole sdddetty karanteeniin ja eristykseen
madardttyjen oikeuksista. WHO:n kansainva-
linen terveyssaannostd (2005) korostaa inhi-
millistd kohtelua ja vain valttaméttomien ra-
joitusten kayttamista.



Ehdotetaan saadettavaksi, ettd henkilon oi-
keuksia ei tarpeettomasti rajoiteta, ja erityi-
sesti mainittaisiin oikeus yhteydenpitoon |a-
heisiin ja muihin tahoihin, milla tarkoitetaan
esimerkiksi henkilon oikeusturvan kannalta
tarkeitd tahoja. Muun muassa terveydentilan
mahdollistama liikunta ja tiedotusvalineiden
seuraaminen ovat tarkeitd oikeuksia. Kunta
velvoitettaisiin tarvittaessa huolehtimaan ko-
tiinsa karanteeniin maaratyn ruokahuollosta.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymélle ehdote-
taan saadettavaksi velvoite huolehtia, etta sen
kéytettdvissa on riittdvd madrd eristykseen
sopivia tiloja ja tarvittavia suojavélineita.
Kaikkien tilojen ei tarvitse normaalitilantees-
sa olla tésséd kaytdssa, mutta niiden taytyy ol-
la helposti kayttéon otettavia tilanteen niin
vaatiessa. Tdm4 asia on huolehdittava uusien
tilojen rakentamisessa ja vanhojen saneera-
uksissa. Suojavalineiden suhteen on myos
varauduttava poikkeuksellisiin tilanteisiin.
Huoltovarmuuskeskuksen varastojen hajaut-
taminen sairaanhoitopiirien kuntayhtymien
sailytettdvaksi on hyva keino asian varmis-
tamiseen.

63 8. Eristdmisen jatkaminen ja lopettami-
nen. Eristdmiselle 59 §:ssé& sdadetty kuukau-
den enimmaisaika on yleensa riittdva. Joissa-
kin tapauksissa voidaan tarvita tata pitempaa
henkilén  eristamistd.  Siksi  hallinto-
oikeudella olisi mahdollisuus jatkaa erista-
mistd madardajan. Pitkid eristdmisaikoja voi-
daan tarvita esimerkiksi ladkkeille erittdin
vastustuskykyisten mikrobien aiheuttamassa
tuberkuloosissa, joita Suomessa on toistai-
seksi ollut muutamia tapauksia vuosittain.
Henkilon kannalta on tarkeda, ettd eristami-
nen lopetetaan heti, kun se ei enda ole valt-
tdmaton. Lopettamisesta paattdminen ehdote-
taan kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhty-
man tartuntataudeista vastaavalle l&akaérille.
He seuraavat henkilon tilaa, ja jotta p&&tos ei
hallinnollisista syisté viivastyisi, on perustel-
tua antaa paatos heidan vastuulleen.

64 8. Akillinen vakava terveysvaara. Voi-
massa olevan lain mukaisesti ehdotetaan, etté
toimenpiteitd, joita sovelletaan yleisvaaralli-
sissa tartuntataudeissa, voidaan soveltaa
myds muissa yleisvaarallisen taudin kriteerit
tayttavissa tartuntataudeissa, kun pikaiset
toimet ovat tarpeen véeston terveytta vaka-
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vasti uhkaavan tartuntataudin levidmisen eh-
kéisemiseksi. Toimivalta rajattaisiin sosiaali-
ja terveysministeridlle, aluehallintovirastolle
ja kunnalle. Tata sd&nndstd on aikaisemmin
sovellettu, kun on ilmaantunut nopeita toimia
vaativia tauteja, joita ei ole maassamme ai-
kaisemmin esiintynyt esimerkiksi sars ja
ehec-infektio eik& niitd ole tartuntatautiase-
tuksen yleisvaarallisten tautien luettelossa.
Valtioneuvoston asetuksen muuttaminen vie
yleensd useita pdivid, ja torjuntatoimet on
kaynnistettava valittomasti.

65 §. Asetuksenantovaltuus. Valtioneuvos-
ton asetuksella séadettéisiin, mista yleisvaa-
rallisista tartuntataudeista eri tehtavissa tyon-
antajan olisi vaadittava 52 8:n 1 momentin
mukainen selvitys, sellaisista 52 §:n 2 mo-
mentin kohdan 4 mukaisista tehtavistd, joissa
tartuntataudin levidmisen vaara elintarvik-
keiden valitykselld olisi ilmeinen, seka siité,
milloin 52 8:n 3 momentissa tarkoitettu labo-
ratoriotutkimus tai muu tutkimus olisi tar-
peen.

7 luku Laakkeiden, terveydenhuollon
laitteiden ja tarvikkeiden se-

ka suojainten kaytto

66 8. Laakkeiden tarkoituksenmukainen ja
yhdenvertainen saanti. Pykalan 1 momentis-
sa ehdotetaan mahdollisuutta s&étéa rajoituk-
sia tai oikeuksia tartuntataudin hoitoon tar-
koitettujen ladkkeiden maérdémiseen ja luo-
vuttamiseen. Tamén tarkoitus on estéa poik-
keuksellisen epidemian uhatessa ja aikana
henkil6itd hankkimasta ladkkeitd tarpeetto-
masti varastoon, miké voi johtaa siihen, ettéd
niitd ei riitd l48kkeitd todella tarvitseville.
Téllaista ilmiotd esiintyi influenssan A
(HIN1)v uhkaa koskevien ensimmadisten tie-
tojen levittyd. Tarkoitus olisi, ettd voitaisiin
rajoittaa la&karien mahdollisuutta Kirjoittaa
resepteja ja apteekin mahdollisuutta luovut-
taa laaketta.

67 §. Varmuusvarastoidut laakkeet ja tar-
vikkeet. Ehdotetun 7 §:n mukaan sosiaali- ja
terveysministerid  johtaa poikkeuksellisen
epidemian torjuntatyotd. Tdman mukaisesti
on perusteltua, etta sosiaali- ja terveysminis-
terid paattaisi myods varmuusvarastoon han-
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kittujen ladkkeiden, lad&kintdmateriaalin ja
suojavalineiden kayttdonotosta ja jakelusta.
Jakelu voitaisiin toteuttaa tavanomaisesta
poikkeavalla tavalla tilanteen niin vaatiessa.
Mikéli varmuusvarastosta saatava laéke jae-
taan apteekkien kautta, sosiaali- ja terveys-
ministerid voisi paattaa sen hinnasta. Paatok-
sen pitéisi perustua siihen, ettd Huoltovar-
muuskeskus saisi omat kustannuksensa katet-
tua, mutta ei voittoa, ja apteekille jaavé kate
olisi kohtuullinen.

68 8§ Muu ladkelain sdannoksistd poik-
keaminen. VVoimassa olevan lain mukaan on
mahdollisuus poikkeuksellisen epidemian
yhteydessa sallia ladkevalmisteen kéytto il-
man viranomaisen myontdmaa myyntilupaa,
luovuttaa ld8kevalmisteita sairaala-apteekista
tai ladkekeskuksesta ilman ldékelain 62 §:n
mukaista lupaa sekd@ luovuttaa terveyden-
huollon toimintayksikosta potilaalle ja toi-
mintayksikén henkilékunnalle hoidossa tar-
vittavat ladkkeet. Tama saannds sadilyisi muu-
toin ennallaan, mutta tahan lisattdisiin mah-
dollisuus antaa laakkeitd myos toimintayksi-
kon henkilokunnalle, koska heill& on tyoteh-
taviinsa liittyen lisdantynyt riski sairastua ky-
seiseen tartuntatautiin.

Liséksi ehdotetaan samoin edellytyksin
mahdollisuutta keskittdd ladkevalmistusta ja
laakkeiden kayttokuntoon saattamista ap-
teekkien ja sairaala-apteekkien valisin sopi-
muksin. Varmuusvarastosta saatava ladke ei
yleensa ole samalla tavoin kuluttajapakkauk-
sissa kuin apteekeista myytavat laékkeet ny-
ky&an paéosin ovat. Ennen luovuttamista ap-
teekit joutuvat tekeméan tyota niiden kéytto-
kuntoon saattamiseksi, ja lapsille tarkoitetut
pienet annokset saatetaan joutua valmista-
maan erikseen. Tyomaara voi poikkeukselli-
sen epidemian tilanteessa olla suuri, se vaatii
hyvaa osaamista, ja tyon laadun varmistami-
seksi tyotd saattaa olla tarpeen keskittéa erik-
seen sovittavalla tavalla.

69 8. Terveydenhuollon laitteista ja tarvik-
keista annetun lain saanndoksista poikkeami-
nen. Terveydenhuollon erityistilanteessa ku-
ten poikkeuksellisen epidemian uhatessa ja
aikana sosiaali- ja terveysministerio voisi
myontaa taudin ja sen aiheuttamien jalkitau-
tien hoitamiseksi méardaikaisen poikkeuksen
terveydenhuollon laitteen tai tarvikkeen

markkinoille saattamiseksi ja kayttoon otta-
miseksi, vaikka laitteen tai tarvikkeen vaati-
mustenmukaisuuden arviointia ei olisi toteu-
tettu terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeis-
ta annetussa laissa (629/2010) tai sen nojalla
annetuissa sdannoksissd ja maarayksissa
edellytetyn mukaisesti. Tall6in voitaisiin tar-
vittaessa vapauttaa markkinoille ja kaytt6on
laajamittaisesti esimerkiksi ladkkeiden an-
nosteluun kaytettavid terveydenhuollon tar-
vikkeita.

Sosiaali- ja terveysministerid voisi tarpeen
mukaan liittad paatokseen laitteen tai tarvik-
keen ja sen kayton turvallisuutta koskevia eh-
toja.

70 8. Laakealan turvallisuus- ja kehitta-
miskeskuksen tehtdvat. Ladkealan tutkimus-
ja kehittamiskeskus vastaa ladkejakelun tur-
vallisuudesta ja toimivuudesta myos tartunta-
tautien torjuntaan liittyvissé asioissa laake-
lain mukaisesti. Pykéalan mukaan poikkeuk-
sellisten epidemioiden yhteydessad keskuksen
olisi tarkoituksenmukaista olla tiiviissa yh-
teistydssd torjuntatyotd johtavan sosiaali- ja
terveysministerion kanssa, tukea ministeriota
ladkehuoltoa koskevien paatosten valmiste-
lussa, ja huolehtia paatdsten toimeenpanosta
siind laajuudessa kuin ne kuuluvat keskuksen
tehtavaalueen piiriin. Ndin tapahtui influens-
sa A (HIN1)v -pandemian yhteydessa.

71 8. Asetuksenantovaltuus. Ladkehuoltoa
koskevat poikkeukset tavanomaisista lakisaa-
teisistd menettelyisté tarvittaisiin yleensa pi-
kaisesti, ja ne ehdotetaan saadettaviksi sosi-
aali- ja terveysministerion asetuksella. Ase-
tuksen tarkka sisalté madréytyisi terveyden-
huollon erityistilanteen mukaan. Sosiaali- ja
terveysministerion asetuksella voitaisiin s&é-
t48 66 8:ssé tarkoitetuista rajoituksista tai oi-
keuksista ladkkeiden madraamiseen ja luo-
vuttamiseen, 67 8:ssé tarkoitetusta ldakkeen
kaytosta ja ladkkeestd potilaalta perittdvastd
hinnasta tai maksettavasta korvauksesta seké
68 8:n mukaisista poikkeavista menettelyisté.

8 luku Maksut ja korvaukset

72 8. Valtionosuus.  Tartuntatautilaissa
kunnalle ja sairaanhoitopiirin kuntayhtymalle
saadettavat tehtavat ovat osa kunnallista ter-



veydenhuoltoa ja kunnallisia peruspalveluita,
joihin on syytd edelleen soveltaa sosiaali- ja
terveydenhuollon suunnittelusta ja valtion-
avustuksesta annettua lakia (733/1992) seka
kunnan peruspalvelujen valtionosuudesta an-
nettua lakia (1704/2009).

73 8. Valtion osallistuminen erityisiin kus-
tannuksiin. Tartuntatautien torjunnassa tarvit-
tavan valmiuden yll&pitoon liittyy merkitta-
vid kustannuksia, joita syntyy tarkoituksen-
mukaisten tilojen varaamisesta, aineellisesta
varautumisesta ja osaavan henkil6ston va-
raamisesta sekd osaamisen kehittdmisesta ja
yllépitdmisestd. Kansallinen etu vaatii, ettd
varautuminen toteutuu kattavasti maan eri
osissa. Kunnan tai sairaanhoitopiirin kun-
tayhtyman varautuminen ei palvele yksin-
omaan asianomaista kuntaa tai piirid, vaan se
on tarke& koko maan turvallisuuden kannalta.
Kunta tai sairaanhoitopiirin kuntayhtyma voi
terveydenhuollon erityistilanteessa joutua to-
teuttamaan koko maan edun takia laajoja
toimenpiteitd, joiden kustannusten kohden-
tuminen yhteen tai joihinkin kuntiin voi olla
kohtuutonta. T&llgin on kyseessa terveyden-
huoltolain 38 §:ssé tarkoitettu tilanne, ja sen
mukaisesti valtion rahoitus saattaa olla tar-
koituksenmukaista. Viime vuosina on muun
muassa pandemiavarautumiseen annettu sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymille ja kunnille
lisdrahoitusta valtionavustuksena.

Kansanterveyden nékodkulmasta yleisvaa-
rallisen tai 4 8:n 1 momentissa séadetyt edel-
lytykset tayttdvan tartuntataudin seka valvot-
tavan tartuntatautien vélttdméattéman hoidon
tulisi olla maksutta saatavilla kaikille kunnan
alueella oleskeleville henkildille. Karantee-
niin, eristykseen ja hoitoon saatetaan maaréta
my0s henkilditd, joilla ei ole kotikuntaa tai
kansainvéliseen sopimukseen perustuvaa oi-
keutta kaytta julkisen terveydenhuollon pal-
veluja. Kaytdnnossé ndistd aiheutuneita to-
dellisia kustannuksia on ollut vaikeaa perié
heidan kotimaastaan tai vakuutusyhti6ltg, jol-
loin kustannukset ovat jaaneet toimenpiteen
toteuttaneen kunnan tai sairaanhoitopiirin
kuntayhtymén kustannuksiksi. Karanteeniin
tai eristykseen maarattdvien madrd saattaa
joskus olla suuri, esimerkiksi suuren lento-
koneen kaikki matkustajat. On kohtuutonta,
ettd ndistd aiheutuvat kustannukset jaavat
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suurelta osin tai kokonaan toimenpiteen to-
teuttaneen kunnan vastattaviksi. Siksi ehdo-
tetaan, ettd valtio vastaa henkildn, jolla ei ole
kotikuntaa Suomessa, Kkaranteenista, valtta-
mattomasta hoidosta ja eristdmisestd aiheu-
tuvista kustannuksista, jollei kunta tai sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyma muutoin saa nii-
ta perittyd. Terveydenhuollon ammattihenki-
16 arvioisi valttdméattdmien terveyspalvelujen
tarpeen asiakkaan yksil6llisen tilanteen pe-
rusteella. Arviossa otettaisiin huomioon hen-
kilon terveydentila ja hdnen Suomessa viet-
tdmansa ajan pituus ja sen arvioitu jatkumi-
nen.

74 8. Asiakasmaksut. Pykéldan ehdotetaan
otettavaksi viittaus sosiaali- ja terveyden-
huollon asiakasmaksuista annettuun lakiin.
Siind olevia yleisvaarallisia ja valvottavia
tartuntatauteja koskevien saanndsten asiasi-
séltoa ei ole tarkoitus muuttaa.

75 8. Rokotteiden maksuttomuus. VVoimassa
olevan lain mukaisesti ehdotetaan, ettd ylei-
siin rokotuksiin kaytettavat rokotteet kustan-
netaan valtion varoista. S&annds koskisi
myds tyoterveyshuollon, terveydenhuollon
toimintayksikoéiden ja ympérivuorokautista
hoitoa antavien sosiaalihuollon toimintayksi-
kodiden 46 8:n perusteella toteuttamia roko-
tuksia.

76 §. Tyoterveyshuollon korvaukset. Ehdo-
tetaan, ettd 46 §:n mukaan tyoterveyshuollos-
sa toteutetut rokotukset luettaisiin sairausva-
kuutuslain mukaisesti korvattaviksi tyoterve-
yshuollon kustannuksiksi. Rokotuksilla on
poikkeuksellisen epidemian tilanteessa suuri
merkitys tyostd poissaolojen vahentdjand, jo-
ten niiden kattava ja oikein ajoitettu toteut-
taminen todenndkdisesti vahentaisivat sekd
tydnantajien etté sairausvakuutuksen menoja.

77 8. Paivaraha ja ansionmenetysten kor-
vaus. Sairausvakuutuspdivdrahasta ja ansi-
onmenetysten korvauksesta, kun henkild on
méaératty olemaan poissa ansiotyostdan, ka-
ranteeniin tai eristettdvéksi ehdotetaan sda-
dettdvaksi samoin Kkuin voimassa olevassa
laissa. Tastd poiketen ehdotetaan kuitenkin,
ettd ansiotyostd pidattdmiseen perustuva pai-
vdraha ja korvaus maksetaan vain, jos tyon-
antaja ei kykene jarjestdiméan vastaavaa sa-
mapalkkaista tyotd, jossa tartunnanvaaraa ei
ole. N&in on menetelty monissa tapauksissa
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tdhankin asti, mutta asia on syyta saataa tar-
tuntatautilaissa.

78 8. Kunnan korvausvelvollisuus. Omista-
jalla olisi oikeus korvaukseen tartuntatautien
torjuntatoimien esineille aiheuttamista va-
hingoista tai esineen hévittdmisestd samoin
kuin voimassa olevassa laissa.

9 luku Erindiset sddnnokset

798. Kansainvalinen ja EU-yhteistyo.
WHO:n perustamisen jélkeen jérjestt on vas-
tannut kansainvalisen terveyssdédnnoston ke-
hittdmisestd. Nykyinen s&&nnostd hyvaksyt-
tiin jérjestdn yleiskokouksessa vuonna 2005,
ja Suomi on ratifioinut sen vuonna 2007.
S&annostossd on velvoitteita tietojen vaihdol-
le ja maiden tartunnan torjunnan perusraken-
teille. Varsinaisista toimenpiteistd tartunta-
tautitilanteissa jarjestd antaa suosituksia ja-
senmaiden toteutettavaksi, mitdan maarays-
valtaa sill ei ole. J&senmaiden tehtava on ra-
kentaa kansallinen lainsaddantonsé ja voima-
varansa sellaiseksi, ettd ne kykenevat toteut-
tamaan suositukset.

Euroopan parlamentin ja neuvoston paatos
tartuntatautien epidemiologisen seurannan ja
valvonnan verkoston perustamisesta yhtei-
s6on (2119/98/EY) on pohjana tartuntatau-
tien ilmoittamiselle. Suomen ilmoittamisjar-
jestelma on rakennettu siten, ettd se tayttaa
paéatoksen pohjalla rakennetun tiedonkeruun
vaatimukset, tosin tiedonkeruumme on kan-
sallisiin tarpeisiin perustuen laajempi. Eu-
roopan parlamentin ja neuvoston asetus tau-
tien ehk&isyn ja valvonnan eurooppalaisen
keskuksen perustamisesta (851/2004/EY)
edellyttdd Suomelta yhteisty6ta komission ja
muiden jasenmaiden kanssa tartuntatautien
torjunnassa. Keskus tekee riskinarviointia ja
VoI antaa asiantuntija-arvioita parhaista kay-
tannoistd sekd tukee niiden omaksumista. J&-
senmaat paattavat kuitenkin itse toimistaan.
Lissabonin sopimuksessa yhteisélle tuli toi-
mivaltaa rajojen yli levidvien tartuntatautien
ehkéisyssd. Kun tartuntataudit yleisesti le-
viavat yli rajojen, saattaa tdma merkita varsin
laajaa toimivaltaa tartuntatautien torjunnassa.

WHO ja Euroopan komissio antoivat
vuonna 2010 yhteisen kumppanuusjulistuk-
sen. Euroopan tautien ehkaisy- ja torjunta-

keskus ja WHO:n Euroopan aluetoimisto
ovat sopineet yhteistydsta. Siten kansainvali-
nen ja eurooppalainen tartuntatautien torjunta
toimivat pitkalti yhdessd. WHO:n kansainvé-
linen terveyssédanndstd (2005) on EU:n tar-
tuntatautien torjunnan keskeinen perusta.

Pykalan 2 momenttiin ehdotetaan otetta-
vaksi voimassa olevan lain mukainen s&an-
nos, jonka mukaan jos Suomea velvoittavas-
sa muussa kansainvalisessa sopimuksessa
olisi tastd laista ja sen nojalla annetuista
saannoksista poikkeavia maarayksid, olisi
sopimusméaérayksid noudatettava.

80 8. llmoittaminen Maailman terveysjar-
jestolle, Euroopan unionille ja ulkomaisille
viranomaisille. Suomen ratifioima WHO:n
kansainvalinen terveyssédannostd (2005) ja
EU:n tartuntatautien seurantaa koskevat paa-
tokset edellyttavat tartuntatautitietojen anta-
mista Maailman terveysjérjestolle, Euroopan
tautien ehkaisy- ja torjuntakeskukselle ja nii-
den verkostoiden toimivaltaisille viranomai-
sille. Velvollisuus tietojen toimittamiseen
olisi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella,
joka on tietoja tdhénkin asti toimittanut. Lai-
tos voi esimerkiksi luovuttaa EU:n pé&étoksen
1082/2013/EU mukaisesti rekistereista tietoja
tartuntatautien EU-tason seurantaa ja torjun-
taa varten. Taméa toiminta on nykymuodos-
saan jatkuvaa, ja vaikka EU-jarjestelmiin ei
luovuteta henkildtunnisteita, teoriassa luovu-
tetun yksil6tason tiedon sisaltdé mahdollistaa
yksilon tunnistamisen.

81 8. Veden ja elintarvikkeiden valityksell&
tarttuvat taudit. Tartuntatautilaki koskee
kaikkia tartuntatauteja riippumatta levidmis-
tavasta. Koska veden vélitykselld tarttuvien
tautien torjuntatoimista s&&detddn padosin
terveydensuojelulaissa ja elintarvikkeiden
viélityksell4 tarttuvien tautien torjunnasta
séadetddn pdadosin elintarvikelaissa, téssa
laissa on aiheellista viitata mainittuihin la-
keihin. Elintarvikkeiden ja veden valityksella
levidvien epidemioiden selvittdmisestd on
séadetty myds valtioneuvoston asetuksella
(1365/2011).

82 8. Viittaus rikoslakiin. Rangaistuksista
ehdotetaan saddettdvéksi voimassa olevan
lain mukaisesti. Pykéalassa viitattaisiin rikos-
lain 44 luvun 2 8:n terveydensuojelurikko-
mukseen.



83 8. Virka-apu. Virka-avun pyyntdon oi-
keutetuksi ehdotetaan lisattavaksi Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos ja sairaanhoitopiirin
kuntayhtymén tartuntataudeista vastaava laa-
kari voimassa olevassa laissa mainittujen
aluehallintoviraston, kunnan tartuntatautien
torjunnasta vastaavan toimielimen ja terve-
yskeskuksen tartuntataudeista vastaavan l&&-
karin lisaksi. Kaytdnndssa poliisi on néille
tahoille antanut virka-apua. Lisaksi ehdote-
taan, ettd virka-apua voitaisiin pyytaé pelas-
tusviranomaiselta, rajavartiolaitokselta tai
puolustusvoimilta. N&ité tehtavid, joita varten
virka-apua pyydettéisiin, voisivat olla esi-
merkiksi veden ja elintarvikkeiden jakelu tai
tilapdissuojien rakentaminen.

84 §. Muutoksenhaku. Muutoksenhausta
ehdotetaan saddettdvaksi pédosin voimassa
olevan lain mukaisesti. Tarkedé on, ettd tar-
tunnan levidmisen estdmiseksi maaratyt ra-
joittamistoimet voidaan panna taytantoon
alistuksesta tai muutoksenhausta huolimatta,
ellei alistus- tai muutoksenhakuviranomainen
sitd kielld, koska muussa tapauksessa tartun-
tatautitilanne voisi olennaisesti vaikeutua.
Uudistetun muutoksenhakujarjestelmén mu-
kaisesti ehdotetaan, ettd hallinto-oikeuden
paatdkseen saisi hakea muutosta valittamalla
vain, jos korkein hallinto-oikeus myontaa va-
litusluvan.

85 8. Paatbsten taytdntdonpano. Tamén
lain 558:ssd tarkoitettua karanteenia,
56 8:ssd4 tarkoitettua tavaran karanteenia,
59 §:ssé tarkoitettua eristdmistd ja 60 8:sséd
tarkoitettua tartuntataudin levidmisen ehkéi-
semiseksi valttdmatonté hoitoa koskevat paa-
tokset voitaisiin panna taytantéon heti alis-
tuksesta tai muutoksenhausta huolimatta.

86 8. Kasittelyn kiireellisyys. Téssé laissa
tarkoitetut tahdosta riippumatta toteutettavaa
hoitoa, henkildn ansiotydsta poissaoloa, eris-
tamista ja karanteeniin madradmistd koskevat
alistus- ja muutoksenhakuasiat olisi kasitel-
tava Kkiireellisind. Asian késittelemista Kkii-
reellisesti edellyttavat perustuslain 21§ ja
Euroopan ihmisoikeussopimuksen  (SopS
63/1999) 5 artiklan 4 kohta.

87 8. Voimaantulo. Laki ehdotetaan tule-
vaksi voimaan eduskunnan hyvéksymisen
jalkeen. Samalla kumottaisiin kokonaan
voimassa oleva tartuntatautilaki.

45

Ennen lain voimaantuloa voitaisiin ryhtya
lain taytantéonpanon edellyttdmiin toimiin.

2 Tarkemmat sdaanndkset ja maa-
raykset

Esityksen mukaan tarkempia s&&nnoksia
annettaisiin valtioneuvoston ja sosiaali- ja
terveysministerion asetuksilla. Asetukset vas-
taisivat sisalloltdéan padosin voimassa olevaa
valtioneuvoston antamaa tartuntatautiasetusta
(786/1986), sosiaali- ja terveysministerion
asetusta rokotuksista ja tartuntatautien ras-
kauden aikaisesta seulonnasta (421/2004) se-
k& tartuntatautien neuvottelukunnasta annet-
tua asetusta (834/1992).

Valtioneuvoston asetuksella nimettdisiin
kuten voimassa olevassakin tartuntatautiase-
tuksessa yleisvaaralliset ja valvottavat tartun-
tataudit sekd sdédettdisiin tarkemmin sosiaa-
li- ja terveysministerion, Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen, aluehallintoviraston,
sairaanhoitopiirien kuntayhtymien ja kuntien
tehtavista.

Valtioneuvoston asetuksella annettaisiin
edelleen myds tartuntatautien ilmoittamiseen
liittyvid tarkempia sddnnoksid. Asetuksella
séadettaisiin tartuntatauti-ilmoituksen sisal-
I6std, mikrobikantojen ja néytteiden liittdmi-
sestd ilmoitukseen sek& 33 §:ssé tarkoitetusta
yhdistdmisaikavalistd, ja siind nimettdisiin
keskitetysti seurattavat mikrobiloydokset,
kunnan eléinldékintaviranomaiselle ilmoitet-
tavat taudit seka laakkeille erittdin vastustus-
kykyiset mikrobit. Valtioneuvoston asetuk-
sella voitaisiin myds saatda vapautuksia il-
moitusvelvollisuudesta.

Valtioneuvoston asetuksella voitaisiin s&a-
tdé sellaisen yleisen rokotuksen toimeenpa-
nosta, joka ei kuulu kansalliseen rokotusoh-
jelmaan samoin kuin tyoterveyshuollon, ter-
veydenhuollon toimintayksikdiden ja ympé-
rivuorokautista hoitoa antavien sosiaalihuol-
lon toimintayksikoiden osallistumisesta ylei-
sen rokotuksen toimeenpanoon. Valtioneu-
voston asetuksella voitaisiin edellytysten
tayttyessd madratd pakollinen yleinen rokotus
toimeenpantavaksi sekd pakollisen rokotuk-
sen kohderyhmd, voimassaoloaika ja muut
rokotuksen toteuttamiseen liittyvat menette-
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Iyt. N&itd valtuuksia olisi tarkoitus kéyttaa
ainoastaan terveydenhuollon erityistilanteis-
sa.

Valtioneuvoston asetuksella saddettdisiin
my0s, mitd tehtdvid varten tyOnantajan on
vaadittava ty6hon tulevalta selvitys tervey-
dentilasta ja tarkentaa tdhan liittyvét laissa
muiksi tehtaviksi nimetyt tehtdvat. Liséksi
séadettaisiin, milloin ulkomaanmatkan jal-
keen on vaadittava laboratorio- tai muu tut-
kimus mahdollisen tartunnan toteamiseksi.
Tatd vaatimusta on tarkoitus rajata entistd
suppeammaksi.

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadettaisiin kansallisesta rokotusohjelmasta.
Liséksi s&adettaisiin tehtavét, joissa vaadit-
taisiin rokotus tartuntatautien vakaville seu-
rauksille erittain alttiiden potilaiden suojaa-
miseksi. Tehtdvéat on tarkoitus nimeté suppe-
asti. Rokotuksen haittavaikutusten ilmoitta-
misesta saadettaisiin nykykaytdnnén mukai-
sesti.

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadettaisiin yleisten vapaaehtoisten terveys-
tarkastusten toteuttamisesta, siséllostd ja
kohderyhmistd. Nykyisessa tartuntatautitilan-
teessa rajoituttaisiin edelleen sadtdmaén vain
raskausajan seulonnat. Edelleen saadettdisiin
kunnan alueella oleskeleville tehtdvista tut-
kimuksista ja heille tarkoitetusta hoidosta
nykykéytannén mukaisten pakolaisten ja tur-
vapaikan hakijoiden seulontatutkimusten li-
séksi. Liséksi on tarkoitus saatad harvinaisten
laboratoriotutkimusten keskittdmisesta.

3 Voimaantulo

Laki ehdotetaan tulevaksi voimaan paiva-
nd kuuta 20 .

4 Suhde perustuslakiin ja saata-
misjarjestys

Valtaosa tartuntatautien torjunnasta tapah-
tuu terveydenhuollon ammattilaisten ja asi-
akkaiden yhteisymmarryksessa vapaaehtoi-
sella pohjalla. Olosuhteista karanteenin ja
eristyksen aikana saadettéisiin, ja ndiden kes-
ton enimmadisaikoja myods lyhennettdisiin.

Tartuntatautilain mahdollistamia pakkokei-
noja kaytetdan harkiten, monia ei edes vuo-
sittain, ja vadestdn pakollista rokotusta ei ole
kaytetty koskaan.

Perustuslain 13 §:n mukaista kokoontumis-
vapautta voidaan rajoittaa epidemioiden le-
vidmisen ehkéisemiseksi. Perustuslain 15 8§:n
mukaisen omaisuuden suojan kannalta on
merkityksellistd tartuntatautilain saados tar-
tunnanvaarallisten esineiden havittamisesta.
Tartuntatautien menestyksellisen torjunnan
toteuttamiseksi ndma toimet ovat kuitenkin
valttdmattomié.

Henkilén tahdosta riippumaton eristdminen
ja taudin levidmisen estamiseksi valttdmaton
hoito, maarddminen karanteeniin ja méaarays
ansiotydsta, oppilaitoksesta tai pdivahoito-
paikasta poissa olosta seké sdannokset pakol-
lisesta rokotuksesta tai terveystarkastuksesta
ovat merkityksellisia perustuslain 7 §:ssé
turvatun henkil6kohtaisen vapauden ja kos-
kemattomuuden, 9 §:ssd turvatun liikkumis-
vapauden, 10 8:ss& turvatun yksityiselaman
suojan, 18 §:ssd suojatun tyOn ja ammatin-
harjoittamisen vapauden sekd 16 8§:ss& suo-
jattujen sivistyksellisten oikeuksien kannalta.
Toisaalta julkisen vallan on perustuslain
19 &:n 3 momentin mukaan edistettdva vaes-
ton terveyttd. Ehdotetuille sadnnoksille mah-
dollisuudesta rajoittaa yksilon perusoikeuksia
méaaraamalla yleisvaaralliselle tai vastaavalle
tartuntataudille  perustellusti  altistuneiksi
epéillyt henkilét karanteeniin ja sairastuneet
eristykseen ja taudin leviamisen estamiseksi
valttamattomén hoidon antamiseen on perus-
oikeusjarjestelmén kannalta hyvéksyttavét ja
painavat perusteet. Karanteeniin maaraami-
nen tai eristdminen on aina viimesijainen
keino, jos tartuntataudin levidmista ei voida
estdd muilla toimenpiteilld&. Myos yksilon oi-
keusturva on asianmukaisesti jarjestetty muu-
toksenhaun osalta (85 ja 87 §).

Séantely ei edellytd perustuslain sdatamis-
jarjestystd. Samaan tulokseen perustuslakiva-
liokunta on paatynyt lausunnoissaan, jotka
koskivat voimassa olevan lain mukaisia toi-
menpiteitd tartuntatautien levidmisen estami-
seksi (PeVL 6/2003vp ja PeVL 26/2006vp).
Asiasta olisi kuitenkin aiheellista hankkia pe-
rustuslakivaliokunnan lausunto.



Edelld esitetyn perusteella annetaan edus-
kunnan hyvaksyttavéksi seuraava lakiehdo-

tus:
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Lakiehdotus

Tartuntatautilaki

Eduskunnan paatoksen mukaisesti sdédetéan:

1 luku
Yleiset sddnnokset
18
Tarkoitus

Lain tarkoituksena on ehkdistd tartunta-
tauteja ja niiden leviamistd sekd niista ihmi-
sille ja yhteiskunnalle aiheutuvia haittoja.

28
Soveltamisala

Tata lakia sovelletaan tartuntatautien tor-
juntatyon jarjestdmiseen ja toteuttamiseen
sekd sen suunnitteluun, ohjaukseen, seuran-
taan ja valvontaan. Ahvenanmaalla tassa lais-
sa kunnille séadetyt tehtavat kuuluvat Ahve-
nanmaan valtionvirastolle.

38
Maaritelmat

Tassa laissa tarkoitetaan:

1) tartuntataudilla sellaista sairautta tai tar-
tuntaa, jonka aiheuttavat elimistossa lisaan-
tyvét pieneliét (mikrobit) tai niiden osat taik-
ka loiset; tartuntatautina pidetadn myds pien-
elion myrkyn (toksiinin) aiheuttamaa tilaa;
prionin aiheuttama tauti rinnastetaan tartunta-
tautiin; parantuneesta infektiosta elimistéon
jadneitd 16ydoksia ei pidetd tartuntatautina;

2) hoitoon liittyvalla infektiolla sosiaali- ja
terveydenhuollossa toteutetun tutkimuksen

tai annetun hoidon aikana syntynytta tai al-
kunsa saanutta mikrobin aiheuttamaa tautia;

3) laakkeille erittdin vastustuskykyisilla
mikrobeilla sellaisia mikrobeja ja mikrobi-
kantoja, joiden aiheuttamien infektioiden
hoitoon on rajallisesti tai ei lainkaan kaytto-
kelpoisia, tehokkaita mikrobil&d&kkeité;

4) karanteenilla taudinaiheuttajalle altistu-
neen tai perustellusti altistuneeksi epdillyn
henkilén erottamista muista Kkotiinsa tai
muuhun maarattyyn paikkaan taikka tartutta-
vaksi todetun tai epdillyn matkatavaran,
konttien tai muiden tavaroiden siirtdmisen ra-
joittamista tai erottamista muista tavaroista
tartunnan levidmisen estamiseksi;

5) eristamiselld sairastuneen tai perustel-
lusti sairastuneeksi epéillyn henkilon hoita-
mista terveydenhuollon tai sosiaalihuollon
toimintayksikdssa muista siten erillaan, etta
tartunnan levidminen estyy;

6) epidemialla tartuntatautitapausten luku-
maarén lisdantymistd odotettua enemmén jo-
nakin ajanjaksona tietyssd véestossa tai tie-
tylla alueella;

7) poikkeuksellisella epidemialla Maailman
terveysjérjeston julistamaa pandemiaa seka
muuta tartuntatautiepidemiaa, joka aiheuttaa
merkittdvan uhan kansanterveydelle ja ter-
veydenhuollon  palvelujen riittavyydelle;
Poikkeuksellinen epidemia tai sen uhka on
terveydenhuoltolaissa (1326/2010) tarkoitettu
terveydenhuollon erityistilanne;

8) zoonoosilla eldinten ja ihmisten vélilla
tarttuvaa tautia;

9) laboratoriolla julkista tai yksityista toi-
mintayksikkod, joka tekee tartuntatautien to-
teamiseksi tai torjumiseksi tarvittavia mikro-
biologisia tai muita laboratoriotutkimuksia ja
-tehtdvia terveydenhuollon potilaiden tai so-



siaalihuollon asiakkaiden terveydentilan tai
hoidon tarpeen arvioimiseksi.

48
Tartuntatautien luokittelu

Tartuntataudit  jaetaan yleisvaarallisiin,
valvottaviin ja muihin tartuntatauteihin.

Tartuntatautia voidaan pitéa yleisvaaralli-
sena tartuntatautina:

1) jos taudin tarttuvuus on suuri;

2) jos tauti on vaarallinen; ja

3) jos taudin levidminen voidaan estaa tau-
tiin sairastuneeseen, taudinaiheuttajalle altis-
tuneeseen tai tallaisiksi perustellusti epdil-
tyyn henkiléon kohdistettavilla toimenpiteil-
la.

Tautia voidaan pit4é valvottavana tartunta-
tautina:

1) jos taudin esiintymisen seuranta edellyt-
taé ladkarin antamia tietoja tai erikseen kerét-
tavia lisétietoja;

2) jos taudin levidmisen ehk&iseminen
edellyttdd erityisia toimia taudin toteamiseksi
tehtdvén tutkimuksen ja taudin hoidon toteu-
tumisen varmistamiseksi; tai

3) jos kyseesséd on kansallisella rokotusoh-
jelmalla ehkaistava tauti.

58
Asetuksenantovaltuus
Valtioneuvoston  asetuksella  nimetdan
4 §:ssd tarkoitetut yleisvaaralliset ja valvot-
tavat tartuntataudit sekd muut ilmoitusvelvol-
lisuuden piiriin kuuluvat tartuntataudit.
2 luku

Torjuntatoimien jarjestdminen ja viran-
omaiset

68
Viranomaisten yleiset velvollisuudet
Téssd laissa tarkoitettujen valtion viran-

omaisten ja asiantuntijalaitosten sek& kuntien
ja kuntayhtymien on toteutettava jarjestel-
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méllisesti toimia tartuntatautien torjumiseksi
sekd varauduttava terveydenhuollon erityisti-
lanteisiin. Niiden on ryhdyttavd valittomiin
toimiin saatuaan tiedon torjuntatoimia edel-
lyttdvén tartuntataudin esiintymisesta tai sel-
laisen vaarasta toimialueellaan.

78
Valtakunnallinen torjuntaty®

Tartuntatautien torjunnan yleinen suunnit-
telu, ohjaus ja valvonta kuuluvat sosiaali- ja
terveysministeriolle. Ministerio vastaa valta-
kunnallisesta terveydenhuollon erityistilan-
teisiin kuten poikkeukselliseen epidemiaan
tai sen uhkaan varautumisesta ja ndiden tilan-
teiden johtamisesta.

Tartuntatautien torjunnan kansallisena asi-
antuntijalaitoksena toimii Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos, joka tukee asiantuntemuk-
sellaan sosiaali- ja terveysministeriotd ja
aluehallintovirastoja, yllapitaa tartuntatautien
torjuntaa palvelevia valtakunnallisia epide-
miologisia seurantajdrjestelmida sek& ohjaa
tartuntatautien torjuntaty6td kunnissa, sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymissé ja sosiaali-
ja terveydenhuollon toimintayksikdissa. Lai-
tos tutkii tartuntatauteja, seuraa ja selvittaa
tartuntatautien ilmaantumista ja esiintymist,
kehittdd niiden diagnostiikkaa, seurantaa ja
torjuntaa, sekd tiedottaa niistd ja antaa vées-
t6lle ohjeita tartunnan vélttamiseksi ja levia-
misen ehkéisemiseksi. Laitos huolehtii osal-
taan rokotehuollosta, rokotteiden vaikutusten
seuraamisesta seka rokotteiden ja rokotusten
haittavaikutusten selvittdmisestd. Laitos toi-
mii Euroopan unionin tartuntatautien epide-
miologisesta seurannasta ja tartuntatautien
ilmoittamisesta vastaavana toimivaltaisena
viranomaisena.

88
Torjuntatyd aluetasolla

Aluehallintovirasto ohjaa hallinnollisesti,
sovittaa yhteen ja valvoo tartuntatautien tor-
juntaa alueellaan ja vastaa yhdessd sairaan-
hoitopiirien kuntayhtymien kanssa alueelli-
sesta varautumisesta terveydenhuollon eri-
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tyistilanteisiin.  Aluehallintovirasto valvoo
torjuntatyon sadnnosten mukaista toteutta-
mista sekd kansallisten suunnitelmien ja so-
siaali- ja terveysministerion pééatdsten toi-
meenpanoa. Aluehallintovirastossa on oltava
virastoon virkasuhteessa oleva tartuntatautien
valvonnasta vastaava l&&kéri.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyma tukee kun-
tia ja sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
tayksikoitd asiantuntemuksellaan, kehittaa
alueellisesti tartuntatautien diagnostiikkaa ja
hoitoa, selvittdd epidemioita yhdessé kuntien
kanssa, varautuu poikkeuksellisten epidemi-
oiden torjuntaan ja hoitoon sek& huolehtii
hoitoon liittyvien infektioiden torjunnan ke-
hittdmisestd alueen sosiaali- ja terveyden-
huollon toimintayksikdissa. Sairaanhoitopii-
rin kuntayhtyméssé on oltava kuntayhtymaan
virkasuhteessa oleva tartuntataudeista vas-
taava ladkari.

Aluehallintoviraston ja sen toimialueen sai-
raanhoitopiirien kuntayhtymien on tehtavé
yhteisty6ta tartuntatautien torjunnassa. Alue-
hallintovirasto tekee tdssa laissa saddetyt hal-
linnolliset paatokset kayttden hyvéksi sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyman, erityisvastuu-
alueen ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen asiantuntemusta. Tartuntatautien torjun-
nan alueellinen varautuminen ja valmius-
suunnittelu toteutetaan siten kuin terveyden-
huoltolain (1326/2010) 38 §:ssé& séd&detdan ot-
taen huomioon myds tyoterveyshuollon ja
yksityisen terveydenhuollon toiminta.

98
Torjuntatyd kunnassa

Kunnan on jérjestettava tartuntatautien tor-
juntatyd osana perusterveydenhuoltoa siten
kuin  tassa laissa, kansanterveyslaissa
(66/1972) ja terveydenhuoltolaissa
(1326/2010) saadetdan. Kunta seuraa ja sel-
vittdd tartuntatautien esiintymistd alueellaan,
huolehtii valtakunnallisten ohjeiden sovelta-
misesta paikallisesti, tiedottaa tartunta-
taudeista ja antaa kunnan véestolle ohjeita
tartunnan vélttdmiseksi ja levidmisen ehkai-
semiseksi, jéarjestad vaestolle tartuntatautien
torjunnan edellyttamat ehkaisevat palvelut,

huolehtii tartuntatautiin sairastuneiden hoi-
dosta sekd toteuttaa muita tarpeellisia torjun-
tatoimenpiteitd. Kunnassa on oltava kuntaan
virkasuhteessa oleva tartuntataudeista vas-
taava laakari.

108

Tartuntatautien torjunta puolustusvoimissa,
rajavartiolaitoksessa ja erdissa valtion lai-
toksissa

Puolustusvoimat, rajavartiolaitos, rikosseu-
raamuslaitos, valtion mielisairaalat ja koulu-
kodit vastaavat tartuntatautien torjuntatyosté
osana jarjestdmisvastuuseensa kuuluvaa ter-
veydenhuoltoa siten, ettd toiminta tayttad tas-
sé laissa asetetut velvoitteet. Ne voivat tehda
terveydenhuoltonsa piiriin kuuluville henki-
I6ille tdssa laissa kunnan tehtéviksi sdadetyt
henkil6d koskevat viranomaispaatokset.

Tartuntatautien torjuntatyon jarjestamisessa
1 momentissa tarkoitettujen viranomaisten ja
toimintayksikoiden on oltava yhteistydssa
alueen sairaanhoitopiirin kuntayhtyméan ja
kunnan kanssa. Ne varautuvat poikkeukselli-
siin epidemioihin ottaen huomioon sosiaali-
ja terveysministerion johdolla tapahtuvan va-
rautumisen.

118
Tartuntatautien neuvottelukunta

Tartuntatautien torjunnan asiantuntijaeli-
menad toimii sosiaali- ja terveysministerion
yhteydessa tartuntatautien neuvottelukunta.

12 §
Torjuntatyon valvonta

Tartuntatautien torjuntatyén lainmukaisuu-
den valvonta ja siihen liittyva ohjaus kuuluu
aluehallintovirastolle toimialueellaan.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
rasto ohjaa aluehallintovirastojen toimintaa
valvonnan ja siihen liittyvan ohjauksen toi-
meenpanossa, Yyhteensovittamisessa ja yh-
denmukaistamisessa.



Lisaksi lupa- ja valvontavirasto valvoo tar-
tuntatautien torjuntatyén lainmukaisuutta ja
antaa siihen liittyvaa ohjausta erityisesti sil-
loin, kun kysymyksessé ovat:

1) periaatteellisesti tarkedt tai laajakantoi-
set asiat;

2) usean aluehallintoviraston toimialuetta
tai koko maata koskevat asiat;

3) asiat, jotka liittyvéat olennaisesti Sosiaali-
ja terveysalan lupa- ja valvontavirastossa ka-
siteltdvddn muuhun sosiaalihuoltoa tai ter-
veyden-huoltoa taikka terveydenhuollon
ammattihenkildad koskevaan valvonta-asiaan;
seka

4) asiat, joita aluehallintovirasto on esteel-
linen kasittelemaan.

Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavi-
raston ja aluehallintovirastojen tarkemmasta
tydnjaosta ohjauksessa ja valvonnassa saade-
taén tarvittaessa valtioneuvoston asetuksella.

Kunnallisen sosiaali- ja terveydenhuollon
valvontaan liittyvistd ohjaus- ja arviointi-
kaynneistd, tarkastusten tekemisestd, valvon-
nallisista seuraamuksista, valvonta-asioiden
késittelysta ja valvontaviranomaisten tiedon-
saantioikeudesta sdddetdan kansanterveyslain
(66/1972) 42—A48 §:ssa.

Yksityisten terveydenhuollon palvelujen
antajien valvontaan liittyvien tarkastusten te-
kemiseen, valvonnallisiin seuraamuksiin ja
valvontaviranomaisten tiedonsaantioikeuteen
sovelletaan yksityisestd terveydenhuollosta
annetun lain (152/1990) 16, 17, 20 ja
22 a 8:n saannoksid ja yksityisten sosiaali-
huollon palvelujen antajien valvontaan liitty-
vien tarkastusten tekemiseen, valvonnallisiin
seuraamuksiin ja valvontaviranomaisten tie-
donsaantioikeuteen yksityisista sosiaalipalve-
luista annetun lain (922/2011) 17—22 ja
39 8:n saannoksid. Valtion mielisairaaloiden
valvontaan liittyvien tarkastusten tekemiseen
ja valvonnallisiin seuraamuksiin sovelletaan
mielenterveyslain  (1116/1990) 33 a—
33 ¢ §:n sddnnoksié.

13§
Asetuksenantovaltuus

Valtioneuyost_on_ asetuksella_ s_’ciéde_taén tar-
kemmin sosiaali- ja terveysministerion, Ter-
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veyden ja hyvinvoinnin laitoksen, aluehallin-
toviraston, sairaanhoitopiirien kuntayhtymien
ja kuntien tehtévista sekd tartuntatautien
neuvottelukunnan kokoonpanosta, asettami-
sesta ja tehtavista.

3 luku

Sairastuneiden ja sairastuneeksi perustel-
lusti epéiltyjen tunnistaminen ja tartun-
nan jaljitys

14 8
Yleiset vapaaehtoiset terveystarkastukset

Kunnan on jdrjestettdvé alueellaan oleske-
leville henkildille yleisid terveystarkastuksia
tartuntatautien ehkaisemiseksi, tartuntatau-
tien toteamiseksi tarvittavia tutkimuksia ja
tartuntatautien levidmisen ehkaisemiseksi
tarpeellinen hoito. Tarkastukseen tai tutki-
muksiin osallistuminen on vapaaehtoista.

158
Kohdennetut terveystarkastukset

Kunnan tartuntataudeista vastaava l&&kéri
VoI paattad, ettd kunnan alueella oleskeleville
jarjestetddn terveystarkastus, jos tarkastus on
yleisvaarallisen tai valvottavan tartuntataudin
levidmisen ehkaisemiseksi tarpeen. Aluehal-
lintovirasto voi antaa kunnalle maarayksen
terveystarkastuksen jérjestamisesta.

Terveystarkastuksen suorittaa 1&&kari tai
asianmukaisen koulutuksen saanut muu ter-
veydenhuollon ammattihenkilé ladkarin val-
vonnassa. Tarkastuksen osana voidaan ottaa
valttamattomié naytteitd ja tehda muu tutki-
mus, josta ei aiheudu merkittavaa haittaa tut-
kittavalle. Tarkastukseen osallistuminen on
vapaaehtoista.

Tyontekijéalla on oikeus kdyda 1 momentis-
sa tarkoitetussa terveystarkastuksessa tai tut-
kimuksissa ty6aikana, jollei se ole vaikeudet-
ta mahdollista muuna aikana. Se aika, joka
tyontekijan paivittdisesta saannollisesta tyo-
ajasta kdaytetddn mainittuun tarkoitukseen,
luetaan tyosséoloajaksi.
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16 8
Pakollinen terveystarkastus

Kunnan tartuntatautien torjunnasta vastaa-
va toimielin voi maaratd 14 8:n ja 15 §&n
mukaiseen terveystarkastukseen osallistumi-
sen pakolliseksi, jos se on yleisvaarallisen
tartuntataudin tai 4 §:n 1 momentissa saide-
tyt yleisvaarallisen tartuntataudin edellytyk-
set tayttavan tartuntataudin levidmisen ehkéi-
semiseksi vélttdméatontd. Kiireellisessd tapa-
uksessa méarayksen voi tehdd kunnan tartun-
tataudeista vastaava ladkari. Mééarays on alis-
tettava kunnan tartuntataudeista vastaavan
toimielimen vahvistettavaksi.

17 8
Hoitoon liittyvien infektioiden torjunta

Terveydenhuollon toimintayksikén ja ym-
parivuorokautista hoitoa antavan sosiaali-
huollon toimintayksikén on torjuttava suun-
nitelmallisesti hoitoon liittyvia infektioita.
Toimet on sovitettava yhteen terveydenhuol-
tolain (1326/2010) 8 §:ss& sd&dettyjen poti-
lasturvallisuutta edistdvien toimien kanssa.

Toimintayksikon johtajan on seurattava tar-
tuntatautien ja ladkkeille erittdin vastustus-
kykyisten mikrobien esiintymistd ja huoleh-
dittava tartunnan torjunnasta. Toimintayksi-
kdn on huolehdittava potilaiden, asiakkaiden
ja henkilokunnan tarkoituksenmukaisesta
suojauksesta ja sijoittamisesta seka mikrobi-
ladkkeiden asianmukaisesta kaytosta.

Toimintayksikdn johtajan on kéytettava
apunaan tartuntatautien torjuntaan perehty-
neitd terveydenhuollon ammattihenkil6ité ja
sovitettava toimintansa yhteen kunnan tai
kuntayhtymaén toteuttamien toimien kanssa.

18 §
Laboratoriotutkimukset ja toimilupa

Tartuntatautien toteamiseksi tarvittavia la-
boratoriotutkimuksia ja -tehtavid suoritetaan

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa ja ta-
hén tarkoitukseen toimiluvan saaneissa labo-
ratorioissa sekd& niiden valvomissa toimin-
tayksikoissd.  Aluehallintovirasto myontaa
toimiluvat laboratorioille. Aluehallintoviras-
ton on pyydettava Terveyden ja hyvinvoinnin
laitokselta lausunto ennen toimiluvan myoén-
tdmistd laboratoriolle. Toimilupaan voidaan
liittdd valttamattomia ehtoja palvelujen maa-
réstd, henkilostostd, tiloista, laitteista ja tar-
vikkeista sekd toimintatavoista.

Edellytyksend toimiluvan myontamiselle
on, ettd laboratoriolla, sen kayttamilla ali-
hankintalaboratorioilla ja sen valvomilla toi-
mintayksikdéilla on asianmukaiset tilat ja lait-
teet sekd toiminnan edellyttdma ammattitai-
toinen henkildkunta, ja ettd laboratorion laa-
duntarkkailu on jarjestetty asianmukaisella
tavalla.

Aluehallintovirasto valvoo laboratorioita
kayttden hyvéksi Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen asiantuntemusta. Jos toimiluvan
myontdmisen jalkeen ilmenee, ettei laborato-
rio tai sen valvoma toimintayksikko tayté lu-
van myontamisen edellytyksia tai sen toi-
minnassa esiintyy vakavia puutteita, joita ei
aluehallintoviraston maarayksesta huolimatta
ole Kkorjattu, aluehallintovirasto voi peruuttaa
toimiluvan. Aluehallintoviraston tehtavista ja
toimivallasta on liséksi voimassa mit4 niista
erikseen saddetdan.

Jos toimiluvallinen laboratorio teettdd 1
momentissa tarkoitettuja laboratoriotutki-
muksia alihankintana muussa laboratoriossa,
tutkimuksen tilaavan laboratorion on varmis-
tettava, ettd laboratorio tdyttad edelld 2 mo-
mentissa asetetut vaatimukset sekd muut tar-
tuntatautien torjuntaan ja potilasturvallisuu-
teen liittyvét velvoitteet ja etté tilatun tutki-
muksen laaduntarkkailu vastaa laboratorioille
asetettuja vaatimuksia.

Aluehallintovirastolla ja Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksella on tdman lain ja sen
nojalla annettujen sddnndsten noudattamisen
valvontaa varten oikeus paasta tarkastamaan
laboratorioiden tiloja, toimintaa ja valvon-
nassa tarvittavia asiakirjoja seka saada kor-
vauksetta salassapitosddnndsten estamétta
kéyttoonsa tarvittavat tiedot, selvitykset,
asiakirjat ja muu aineisto. Tiedonsaantioike-
us koskee myds valvontaa varten tarvittavia



tietoja liike- tai ammattisalaisuudesta. Tiedot,
selvitykset, asiakirjat ja muu aineisto on an-
nettava aluehallintovirastolle tai Terveyden
ja hyvinvoinnin laitokselle niiden asettamas-
sa kohtuullisessa méarédajassa. Jollei tietoja,
selvityksid, asiakirjoja ja muuta aineistoa an-
neta asetetussa méaardajassa, aluehallintovi-
rasto voi velvoittaa antamaan ne sakon uhal-
la.

19§

Asiantuntijalaboratorio, tiedonsaanti ja tut-
kimusten keskittdminen

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos toimii
kansallisena asiantuntijalaboratoriona. Laitos
osallistuu Maailman terveysjérjeston ja Eu-
roopan unionin asiantuntijalaboratorioiden
yhteistyéhon.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella on
oikeus saada 18 8:ss& tarkoitetuilta laborato-
rioilta tietoja tartuntatautitapausten toteami-
seksi tehtyjen tutkimusten lukumadrista ja
kéytetyista laboratoriomenetelmistd ja laa-
duntarkkailun tuloksista.

Tartuntatautien toteamiseksi tehtdvid har-
vinaisia tutkimuksia voidaan tarvittaessa
keskittad Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen lisaksi erityisvastuualueelle, sairaanhoi-
topiirin kuntayhtymalle tai muulle erikseen
sovittavalle taholle.

20 8
Laakarin hoitovastuun siirto

Taudin toteava laakari on ensisijaisesti vas-
tuussa yleisvaaralliseen tai valvottavaan tar-
tuntatautiin sairastuneen potilaan ja mahdol-
lisesti muiden tartunnan saaneiden tutkimi-
sesta ja hoidosta. Jos hén ei voi itse tata teh-
d&, hanen tulee siirtd tehtdva kunnan tai sai-
raanhoitopiirin ~ kuntayhtyman  tartunta-
taudeista vastaavalle l&akaérille.

Hoitavalla l14&kérin on ilmoitettava kunnan
tai sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vas-
taavalle ladkarille, jos hédn saa tietdd potilaan-
sa toimivan tavalla, joka aiheuttaa yleisvaa-
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rallisen tai valvottavan tartuntataudin tartun-
nan vaaran toiselle henkil6élle. Kunnan tai
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaavalla laakarilla on talldin oi-
keus ilmaisematta tartunnanléahdetta ilmoittaa
tartuntavaarasta asianomaiselle henkildlle.

218
Tartunnan saaneen velvollisuus

Yleisvaaralliseen ja valvottavaan tartunta-
tautiin sairastunut ja sairastuneeksi perustel-
lusti epdilty henkilo on velvollinen ilmoitta-
maan asiaa selvittavalle la&kérille tartunta-
taudin levidmisen estamiseksi kasityksensa
tartuntatavasta, -ajankohdasta ja -paikasta
sekd niiden henkildiden nimet, jotka ovat
voineet olla tartunnan l&hteend tai saada tar-
tunnan.

22 8

Epidemian selvittdminen ja tartunnan jaljit-
tdminen

Kunnan tartuntataudeista vastaava l&&kéri
selvittdd paikallisia epidemioita ja tekee tar-
tunnan jéljitysta.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyman tartunta-
taudeista vastaava laakéri ohjaa sairaanhoito-
piirin kuntayhtymén alueella epidemioiden
selvitystd ja tartunnan jaljittdmistad seka to-
teuttaa laajalle levinneen epidemian selvitté-
misté yhteistydssa kuntien kanssa.

Silloin kun epidemia on levinnyt usean sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymén alueelle, kun
tauti on erityisen vakava tai epidemiaselvitys
on muutoin valtakunnallisesti tarked, Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos ohjaa ja tukee
tartunnan jaljitystd ja epidemioiden selvitté-
mistd kunnissa ja sairaanhoitopiirien kun-
tayhtymien alueella sekd toteuttaa epide-
miaselvityksid. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos vastaa kansainvalistd yhteistyota edel-
lyttdvasta tartunnan jaljityksesta ja epidemi-
oiden selvityksesté.
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23 8

Tiedonsaantioikeus epidemian havaitsemi-
seksi, selvittdmiseksi ja tartunnan jaljittami-
seksi

Sosiaali- ja terveysministeriolla on salassa-
pitosdénndsten estaméttd ja korvauksetta oi-
keus saada tdssa laissa saadettyjen tehtavien
hoitamisessa tarvittavia tietoja muilta viran-
omaisilta sekd yksityisilta sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon toimintayksikoilta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella ja
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaavalla ladkarilla on salassapi-
tosddnnosten estaméttd ja korvauksetta oike-
us saada kunnan ja valtion terveydenhuolto-,
terveydensuojelu-, eldinldakinta- ja elintarvi-
kevalvontaviranomaisilta sekd 18 §:ssa tar-
koitetuilta laboratorioilta ja yksityisilta sosi-
aalihuollon ja terveydenhuollon toimintayk-
sikoiltd 22 §:ssd tarkoitettua epidemian ha-
vaitsemiseen, syyn selvittdmiseen ja tartun-
nan jaljittdmiseen tarvittavia tietoja seké tés-
sé tarkoituksessa késitelld tartuntatautiin sai-
rastuneiden ja muiden henkildiden sille itse
antamia tietoja. Tiedot on annettava viivy-
tyksetta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella ja
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaavalla l4&karilla on oikeus
saada matkanjarjestdjalta, majoituksen tarjo-
ajalta ja ilma-aluksen tai muun aluksen omis-
tajalta, haltijalta tai kayttajaltd matkustajana
olleen henkil6tunnus, nimi, syntyméaika, su-
kupuoli ja yhteystiedot salassapitosadnndsten
estdmattd, jos se on yleisvaarallisen tai val-
vottavan tartuntataudin levidmisen estami-
seksi tai matkustajan oman terveyden suoje-
lemiseksi vélttamatonta. Tiedot on annettava
viivytyksetta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella ja
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaavalla ladkarilla on salassapi-
tosdénnosten estamattd oikeus luovuttaa tar-
tuntatautien torjunnasta vastaaville viran-
omaisille, kunnan terveydensuojelu- ja elin-
tarvikevalvontaviranomaisille  sek&d  L&a-
kealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskukselle
sellaisia epidemian selvitystd tehdessaan
saamiaan tietoja, jotka ovat vélttamattomia

néille viranomaisille s&ddettyjen tehtévien
suorittamiseksi.

24 8

Tiedonsaantioikeus vakavan epidemian tor-
jumiseksi

Kun kiireelliset toimet ovat valttdmattomia
vdeston terveyden suojelemiseksi vakavan
epidemian torjumiseksi tai sen syiden selvit-
tamiseksi ja levidmisen estamiseksi, on Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksella salassapi-
tosédénndsten estdmattd ja korvauksetta oike-
us saada kayttoonsa ja yhdistdd potilasasia-
kirjoissa, Kansaneldkelaitoksen etuusrekiste-
rissd ja terveydenhuollon valtakunnallisista
henkiltrekistereistd annetun lain (556/1989)
mukaisissa rekistereissd olevia tartuntatau-
tien toteamiseksi tehtyjen tutkimusten tulok-
sia seka diagnooseja, hoitoa ja annettuja ro-
kotuksia koskevia valttdméattomia tietoja sai-
rastuneista ja poimia verrokkeja tai tehda va-
estotos vaestotietojarjestelmastd ja Vaesto-
rekisterikeskuksen varmennepalveluista an-
netun lain (2009/661) mukaisesta véestotieto-
jarjestelmésté.

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksella on
vakavan, véeston terveyttd uhkaavan epide-
mian selvityksessa oikeus saada tietoja toi-
minnanharjoittajalta  salassapitoséanndsten
estdmattd ja korvauksetta sairastuneiden ja
vdestOtietojarjestelmasta poimittujen verrok-
kihenkildiden ostamista tuotteista, jotka ovat
voineet toimia tartunnan vélittdjind. Tiedot
on annettava viivytyksetta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella on
oikeus saada edelld 1 momentissa tarkoitetut
tiedot my0s teknisen kayttdyhteyden avulla.

258

Altistuneiden henkildiden tunnistetietojen
sailyttdminen

Edelld 19—24 §:n mukaisesti kerétyt ja
siirretyt henkildiden tunnistetiedot on havi-
tettdva sen jélkeen, kun epidemian selvittd-
minen tai tartunnan jaljitys on pééttynyt ja
tarpeelliset toimenpiteet on toteutettu. (pois-
to) Tartunnan jaljitys tai tehtdvien 20 §:ssa



tarkoitettu siirto merkitddn potilasasiakirjoi-
hin.

26 §
Asetuksenantovaltuus

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
voidaan s&atdd myos harvinaisten laborato-
riotutkimusten 19 §:ssd tarkoitetusta keskit-
tdmisesta.

4 luku

Tartuntatautien ilmoittaminen, tietojen
luovuttaminen ja rekisterit

27 8
Tartuntatautien ilmoittaminen

L&akarin on salassapitosaédnndsten estamat-
td tehtdvd ilmoitus epéileméstddn tai to-
teamastaan yleisvaarallisesta ja valvottavasta
tartuntatautitapauksesta Terveyden ja hyvin-
voinnin laitokselle (tartuntatauti-ilmoitus).
Tartuntatautien tutkimuksia tekevén labora-
torion on tehtdva tartuntatauti-ilmoitus to-
teamastaan yleisvaarallisen ja valvottavan
tartuntataudin sek&d muiden tartuntatautien
ilmoitettavista mikrobiloydoksista ja mikro-
bien ladkeherkkyyksista.

Jos laboratoriotutkimus tehd&an alihankin-
tana toisessa laboratoriossa, tutkimuksen ti-
laava laboratorio on vastuussa tartuntatauti-
ilmoituksen tekemisesté.

28 §
Tartuntatauti-ilmoituksen sisalto

Tartuntatauti-ilmoitus sisaltadd potilaan tun-
nistetiedot ja tiedon ilmoituksen tekijésta se-
ka sellaiset potilasta, tartuntatautia, mikrobi-
I0ydosta ja mikrobin ominaisuuksia, tartunta-
tapaa, -aikaa, ja paikkaa sekd hoitoa koskevat
tiedot sekd tartunnan kulkuun vaikuttavat te-
kijat, jotka ovat vélttdmattomia taudin levia-
misen estdmiseksi ja epidemian selvittami-
seksi. Tunnistetietona ilmoitetaan potilaan
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henkilétunnus sekd yleisvaarallisissa ja val-
vottavissa tartuntataudeissa lisaksi potilaan
nimi. Jos potilaalla, jolla on todettu 27 §:ssé
tarkoitettu muun tartuntataudin ilmoitettava
mikrobildydds, ei ole henkilétunnusta, ilmoi-
tetaan h&nen nimensd, syntymadaikansa ja su-
kupuolensa.

Tartuntatauti-ilmoitukseen laboratorion on
liitettdvd mikrobikantoja ja naytteitd, jos se
on taudin esiintymisen seuraamiseksi ja le-
vidmisen ehkéisemiseksi tarpeellista.

29 8
IImoittaminen kunnan viranomaisille

Kun tartuntataudin levidmisen ehkaisemi-
nen edellyttada kiireellisesti téssé laissa kun-
nan toteutettavaksi saadettyja toimenpiteité,
ilmoitusvelvollisen on salassapitosaannésten
estamattd saatettava asia kunnan tartunta-
taudeista vastaavan l&é&kérin tietoon. lImoi-
tusvelvollisen on salassapitosdédnndsten es-
tamattd ilmoitettava myos epdileméstaan tai
toteamastaan juomaveden valitykselld levié-
vastd epidemiasta ja muusta elinympariston
mikrobien aiheuttamasta tai vahinkoel&inten
levittdmasta tartunnasta kunnan terveyden-
suojeluviranomaiselle seka elintarvikkeiden
vélityksellad levidvastd epidemiasta kunnan
elintarvikevalvontaviranomaiselle.

Edelld 1 momentissa tarkoitettu ilmoitus
voi siséltad tartuntataudin levidmisen ehkai-
semiseksi valttamattomat 28 8:ssa tarkoitetut
henkilén tunnistetiedot sekd tartuntatautia ja
sen tartuntatapaa koskevat tiedot.

308

Zoonoosien ja elaintautitapausten ilmoitta-
minen

Kunnan tartuntataudeista vastaavan l&aké-
rin on salassapitosaannésten estamatta ilmoi-
tettava kunnan eldinldékintaviranomaiselle
epéileméstéan, toteamastaan tai tietoonsa tul-
leesta zoonoosista. lImoitus voi siséltaa ihmi-
sille tai eldimille aiheutuvan vaaran torjumi-
seksi valttdmattomat 28 8:ssd tarkoitetut
henkilon tunnistetiedot seké tartuntatautia ja
sen tartuntatapaa koskevat tiedot.
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Elintarviketurvallisuusviraston on ilmoitet-
tava epdillysta tai todetusta ihmisen terveytta
vaarantavasta elédintautitapauksesta Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitokselle. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen on ilmoitettava Elin-
tarviketurvallisuusvirastolle epéillysta tai to-
detusta ihmisen terveyttd vaarantavasta va-
kavasta zoonoosista.

318§
Tartuntatautirekisteri

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos yllapitéa
edelld 27 §:ssd tarkoitettujen ilmoitusten pe-
rusteella valtakunnallista tartuntatautirekiste-
rid tautien seurantaa ja torjuntaa sekd viran-
omaistoimintaa, tilastointia ja tutkimusta var-
ten. Rekisteriin talletetaan tunnistetietoina
28 8:ssd tarkoitetut tiedot. Laitos voi tayden-
tdd tietoja véestorekisterijarjestelmasta tie-
doilla potilaan asuinkunnasta ja -paikasta,
syntymamaasta, kansalaisuudesta ja mahdol-
lisesta kuolemasta.

Sairaanhoitopiirin tartuntataudeista vastaa-
van laakérin on laboratorioista ja hoitavasta
terveydenhuollon yksikdstd hankkimiensa
tietojen perusteella korjattava virheellisia ja
tdydennettdva puuttuvia sairaanhoitopiirinsa
aluetta koskevia rekisterin tietoja.

Tietojen késittelyn perusteen ja tarpeen ar-
vioinnista on voimassa, mitd henkil6tietolain
(523/1999) 12 §:n 2 momentissa saédetadn.

328
Tartuntatautien anturiseuranta

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos yll&pitaa
otokseen perustuvia henkildrekistereita antu-
riseurannan toteuttamiseksi nimettyjen tar-
tuntatautien seurantaa, torjuntaa, tilastointia
ja tutkimusta varten. Rekisteriin talletetaan
tunnistetietoina 28 §:ssd tarkoitetut tiedot tai
erillinen ndytekohtainen tunnistekoodi. Lai-
tos saa tartuntatautitapauksien diagnoositie-
dot sekd torjunnan toteuttamiseksi tartunnan
kulkua ja riskitekijoitd koskevat tiedot va-
paaehtoisesti otosseurantaan osallistuvista
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon toimin-

tayksikoistd sekd niiden potilaista ja asiak-
kaista ndiden suostumuksella.

Laitos voi tdydentaa tietoja véestotietojar-
jestelmasta ja Vdestorekisterikeskuksen var-
mennepalveluista annetun lain (661/2009)
mukaisesta vaestotietojérjestelmasta tiedoilla
asiakkaan ja potilaan asuinkunnasta ja -pai-
kasta, syntymé&maasta, kansalaisuudesta ja
mahdollisesta kuolemasta seka yhdistaa naitéa
tietoja tartuntatautirekisterissd, Kansaneléke-
laitoksen etuusrekisterissé ja terveydenhuol-
lon valtakunnallisista henkilGrekistereista
annetun lain (556/1989) mukaisissa rekiste-
reissé oleviin tietoihin.

Seurantaan osallistuvien terveydenhuollon
ja sosiaalihuollon toimintayksikdiden poti-
laista ja asiakkaista voidaan ndiden suostu-
muksella ottaa naytteitd taudin aiheuttajan to-
teamiseksi.

338§
Hoitoon liittyvien infektioiden rekisteri

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos yllapitéa
valtakunnallista hoitoon liittyvien infektioi-
den rekisterid niiden seurantaa ja torjuntaa
sekad tilastointia ja tutkimusta varten. Rekiste-
riin talletetaan tunnistetietoina 28 §:ssé tar-
koitetut tiedot. Laitoksella on oikeus saada
salassapitosédannosten estaméttd ja korvauk-
setta terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
toimintayksikoistd asiakasta ja potilasta kos-
kevat tiedot hoitoon liittyvien infektioiden
diagnooseista ja aiheuttajista sekd tartunnan
kulkuun vaikuttaneista tekijoistd kuten toi-
menpiteista ja riskitekijoista.

Laitos voi taydentaa tietoja véestotietojar-
jestelmasta tiedoilla potilaan ja asiakkaan
asuinkunnasta ja -paikasta sekd mahdollisesta
kuolemasta. Rekisteriin voidaan yhdista tie-
toja sosiaali- ja terveydenhuollon hoitoilmoi-
tusjérjestelmastd, tartuntatautirekisterista tai
terveydenhuollon valtakunnallisista henkil®-
rekistereista annetun lain (556/1989) mukai-
sista rekistereista.

Sairaanhoitopiiri yllapitad alueellista hoi-
toon liittyvien infektioiden rekisterid niiden
seurantaa ja torjuntaa varten. Rekisteriin tal-
letetaan tunnistetietoina 28 §:ssa tarkoitetut



tiedot. Sairaanhoitopiirilld on oikeus saada
salassapitosédénnosten estaméttd ja korvauk-
setta alueensa terveydenhuollon ja ympéri-
vuorokautista hoitoa antavista sosiaalihuol-
lon toimintayksikoistd asiakasta tai potilasta
koskevat tiedot hoitoon liittyvien infektioi-
den diagnooseista ja aiheuttajista seké tar-
tunnan kulkuun vaikuttaneista riskitekijoista
ja toimenpiteistd. Sairaanhoitopiiri voi tay-
dentdd tietoja véestotietojarjestelmasta tie-
doilla potilaan asuinkunnasta ja -paikasta se-
k& mahdollisesta kuolemasta.
Terveydenhuollon toimintayksikén ja ym-
parivuorokautista hoitoa antavan sosiaali-
huollon toimintayksikén on annettava salas-
sapitosaannosten estamaétta Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitokselle ja sairaanhoitopiirin
tartuntataudeista vastaavalle ladkarille harvi-
naisesta ja vakavasta hoitoon liittyvien infek-
tioiden ja mikrobildakkeille erityisen vastus-
tuskykyisten mikrobien epidemiasta ja epi-
demiaepdilystd. L&&kealan turvallisuus- ja
kehittdmiskeskuksen on ilmoitettava Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitokselle saamastaan
tiedosta, jonka mukaan ladkeaineen epdilldan
aiheuttavan tartuntoja. Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontaviraston seké aluehal-
lintoviraston on ilmoitettava Terveyden ja
hyvinvoinnin laitokselle saamastaan tiedosta,
jonka mukaan terveydenhuollon laitteen tai
tarvikkeen epaillaan aiheuttavan tartuntoja.

348

Laakkeille erittain vastustuskykyisten mikro-
bien kantajien rekisteri

Sairaanhoitopiirin  kuntayhtyma yllapita
alueellista rekisteria la&kkeille erittdin vas-
tustuskykyisten mikrobien kantajista naiden
mikrobien esiintymisen seuraamiseksi ja nii-
den levidmisen ehk&isemiseksi seka rekiste-
riin merkittyjen henkildiden oman hoidon
tarkoituksenmukaiseksi jarjestamiseksi.

Laboratorioiden on ilmoitettava 28 8:n
mukaiset tiedot hoidettavista potilaista rekis-
terin yllapit4jalle. Rekisteriin voidaan tallet-
taa 28 §:n mukaiset tunnistetiedot.
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358
Tunnistetietojen sailyttdminen

Tartuntatautirekisterissa, laakkeille erittain
vastustuskykyisten mikrobien kantajien re-
Kistereissa, hoitoon liittyvien infektioiden re-
Kisterissa ja tartuntatautien anturiseurantaa
koskevassa rekisterissa saa séilyttad tunniste-
tietoja niin kauan kuin se on rekisterin kéyt-
totarkoituksen kannalta valttdamatontd. Tieto
henkilon nimesta viranomaiskayttod varten
hévitetddn samaa tartuntatautitapausta kos-
kevien erillisten ilmoitusten yhdistamisen
(yhdistamisaikavali) péaattymista seuraavan
vuoden loppuun mennessd, ja saman ajan ku-
luessa henkilétunnukset tulee muuttaa sellai-
seen muotoon, ettei yksittaisia henkiloita
voida niiden perusteella tunnistaa.

Yhdistdmisaikavali on padsaantdisesti 12
kuukautta. Yhdistdmisaikavali on kuitenkin:

1) kolme kuukautta, kun taudin kesto on
lyhyt;

2) kolme vuotta, kun taudin kulku on eri-
tyisen hidas;

3) 50 vuotta, kun suuri osa tartunnan saa-
neista jaa pysyviksi tartunnan kantajiksi.

368§
Tapauskohtaiset rekisterit

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos tai sai-
raanhoitopiirin kuntayhtyma voi perustaa
tautitapaukseen tai rajoitettuun epidemiaan
liittyvan henkilorekisterin yleisvaarallisen tai
valvottavan tartuntataudin taikka muun ndité
vastaavan tartuntataudin jaljitysta, mikrobi-
kantajuuden sekd perustellusti altistuneiksi
epailtyjen seurantaa varten, jos se on valtté-
méatonté sairastuneiden hoidon jarjestdmisek-
si Kiireellisesti ja taudin levidmisen ehkaise-
miseksi. Rekisteriin voidaan tallettaa tietoja
sairastuneista seka tartunnalle perustellusti
altistuneiksi epaillyistd henkildisté siten kuin
edella 28 §:ssa saadetaan.

Tapauskohtainen rekisteri on hévitettava
heti, kun se ei enaa ole valttaméaton tartunta-
taudin torjunnan kannalta. Tunnistetietojen
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sédilyttdmisessé ei saa ylittdd edelld 35 §:ssé
sdddettyja aikarajoja.

378
Tietojen luovuttaminen rekistereista

Edelld 31—34 ja 36 §:ssd tarkoitettuihin
rekistereihin talletetut henkildtiedot on pidet-
tdvé salassa. Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos voi kuitenkin salassapitosdanndsten esta-
mattd luovuttaa valtakunnallisesta tartunta-
tautirekisteristi ja tapauskohtaisesta rekiste-
ristd aluehallintoviraston tartuntatautien val-
vonnasta vastaavalle 14&kérille sekd sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymén ja kunnan tartunta-
taudeista vastaavalle l&8kérille asianomaisen
aluehallintoviraston, sairaanhoitopiirin kun-
tayhtyman ja kunnan aluetta koskevia tietoja
siind laajuudessa kuin se on tartuntatautien
torjuntaty6hon kuuluvien tehtdvien wvuoksi
valttamatonté.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaava laakéri voi salassapito-
sédénnosten estdmattad luovuttaa 1 momentin
nojalla valtakunnallisesta tartuntatautirekiste-
ristd saamiaan tietoja kunnan tartuntataudeis-
ta vastaavalle laakarille siind laajuudessa
kuin se on kunnan tartuntatautien torjunta-
ty6hon kuuluvien tehtévien vuoksi valttamé-
tontd, veripalvelulain (197/2005) 2 8:ssa tar-
koitetulle veripalvelulaitokselle tai verikes-
kukselle siind laajuudessa kuin se on valtta-
matonta veren valityksella levidvén tartunnan
ehké&isemiseksi sekd kudos- ja elinsiirtoja to-
teuttavalle terveydenhuollon toimintayksikol-
le siind laajuudessa kuin se on vélttamatonta
siirrdnnaisen valitykselld levidvéan tartunnan
ehkaisemiseksi.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaava laakari voi salassapito-
sédénnosten estamattd luovuttaa alueellisesta
ladkkeille erittdin vastustuskykyisten mikro-
bien rekisteristd saamiaan henkil6d koskevia
tietoja my0s toiselle terveydenhuollon toi-
mintayksikolle sek& henkilod hoitavalle ter-
veydenhuollon ja sosiaalihuollon toimintayk-
sikolle siind laajuudessa kuin se on tartunnan
leviamisen ehkaisemiseksi ja henkilon tarkoi-

tuksenmukaiseksi hoitamiseksi valttamaton-
ta.

388

Teknisen yhteyden kaytto rekisteritietojen
luovutuksessa

Edelld 35 §:ssé tarkoitettuja tietoja voidaan
luovuttaa myds teknisen kéyttoyhteyden
avulla. Ennen teknisen kayttdyhteyden
avaamista tietoja pyytdvan on esitettdva sel-
vitys siité, etté tietojen suojauksesta huoleh-
ditaan asianmukaisesti.

398
Tietojen luovutus tutkimukseen

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos voi salas-
sapitosaannisten estamatta paattdd henkilo-
tietojen luovuttamisesta valtakunnallisesta
tartuntatautirekisteristd, jos luovutus tapahtuu
terveydenhuollon toimintaa, tautien ennalta
ehkaisya tai hoitoa koskevaa taikka nédihin
liittyvaa tieteellistd tutkimusta varten ja luo-
vutus tayttdd viranomaisten toiminnan julki-
suudesta annetun lain (621/1999) 16 8:n 3
momentissa saddetyt edellytykset. Ennen
paatoksen antamista tietosuojavaltuutetulle
on varattava tilaisuus tulla kuulluksi.

40 §
Asetuksenantovaltuus

Valtioneuvoston asetuksella saddetdan tar-
kemmin 28 8:ssé tarkoitetusta tartuntatauti-
ilmoituksen sisallostd, 32 §:n mukaisista an-
turiseurannalla seurattavista taudeista ja oi-
reyhtymistd, mikrobikantojen ja naytteiden
liittdmisesta ilmoitukseen sekd yhdistamisai-
kavalista. Valtioneuvoston asetuksella nime-
tdén 27 §:ssa tarkoitetut muiden tartuntatau-
tien ilmoitettavat mikrobildydokset, 29 §:ssa
tarkoitetut kunnan eldinladékintaviranomaisel-
le ilmoitettavat taudit ja 34 8:ss& tarkoitetut
ladkkeille erittain vastustuskykyiset mikrobit.
Valtioneuvoston asetuksella voidaan myds



saatdd vapautuksia tartuntatautien ilmoitus-
velvollisuudesta.

5 luku
Rokotukset
418
Kansallinen rokotusohjelma

Kansallinen rokotusohjelma sisaltdd vaes-
ton suojaamiseksi tartuntataudeilta annettavat
rokotukset. Rokotusohjelman siséllosta paat-
tdé4 sosiaali- ja terveysministerié asiantunti-
joita kuultuaan.

Kunnan on jérjestettava yleiset kansallisen
rokotusohjelman mukaiset rokotukset. Roko-
tukseen osallistuminen on vapaaehtoista.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ohjaa
kansallisen rokotusohjelman ja muiden yleis-
ten rokotusten toimeenpanoa, seuraa niiden
toteutumista ja vaikutuksia seké tekee tutki-
musty6td ja ehdotuksia kansallisen rokotus-
ohjelman kehittdmiseksi.

Kansallinen rokotusasiantuntijaryhma tu-
kee Terveyden ja hyvinvoinnin laitosta sek&
sosiaali- ja terveysministeriota kansallisen
rokotusohjelman siséllon suunnittelussa ja
péaétosten valmistelussa.

42 8
Muut vapaaehtoiset rokotukset

Valtioneuvosto paattdd yleisten vapaaeh-
toisten  rokotusten  toimeenpanemisesta.
Kunnan on jarjestettdva valtioneuvoston
paattamat yleiset vapaaehtoiset rokotukset ja
sellaiset 1adkérin maérayksen perusteella tar-
tuntatautien ehkaisyyn kéytettavat rokotuk-
set, jotka eivét kuulu 41 8:ssd tarkoitettuun
kansalliseen rokotusohjelmaan.

Ty6hon liittyvien vaarojen vuoksi annetta-
vat kansalliseen rokotusohjelmaan kuulumat-
tomat rokotukset kuuluvat tyénantajan jarjes-
tdman tyoterveyshuoltolain (1383/2001) mu-
kaisen tyoterveyshuollon tehtaviin.

Tyontekijélld on oikeus kdyda 1 ja 2 mo-
mentissa tarkoitetussa rokotuksessa tydaika-
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na, jollei se ole vaikeudetta mahdollista
muuna aikana. Se aika, joka tyontekijan péi-
vittdisesta saannollisestd tyOajasta kdytetddn
mainittuun tarkoitukseen, luetaan tydssaolo-
ajaksi.

43 §

Rokotukset puolustusvoimissa ja rajavartio-
laitoksessa

Puolustusvoimissa ja rajavartiolaitoksessa
on jarjestettava rokotus kullekin asevelvolli-
suuslain (1438/2007) ja naisten vapaaehtoi-
sesta  asepalveluksesta  annettu  lain
(194/1995) mukaiseen varusmiespalveluk-
seen tulevalle ikaluokalle tartuntatautien eh-
kéisemiseksi. Rokotuksen edellytyksend on,
ettd ehkaistava tauti on vakava tai sita esiin-
tyy taikka se leviaa ilman rokotusta palvelus-
aikana tavanomaista enemman, ja rokotuksen
haittavaikutukset ovat hyotyyn nahden vahai-
set.

44 §
Pakollinen rokotus

Valtioneuvoston asetuksella voidaan s&ataa
rokotus pakolliseksi, jos kattava rokottami-
nen on valttdmatontd véeston tai sen osan
terveydelle vakavaa vahinkoa aiheuttavan
yleisvaarallisen tartuntataudin  levidmisen
ehkaisemiseksi.

45 §

Tyontekijan rokotukset potilaiden suojaami-
seksi

Tartuntatautien vakaville seuraamuksille
alttiiden potilaiden laheisyydessd tapahtu-
vaan tyoskentelyyn saa vain erityisesta syys-
t4 kayttaa henkiloa, jolla on puutteellinen ro-
kotussuoja. Opiskeluterveydenhuollon on
huolehdittava, etta téllaisten potilaiden l&hei-
syydessa tapahtuvaan harjoitteluun ja koulu-
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tukseen osallistuvalla opiskelijoilla on riitté-
va rokotussuoja.

Rokottamaton henkild, jolla ei ole sairaste-
tun tartuntataudin aiheuttamaa suojaa, on si-
joitettava tehtdvadn, jossa taudin mahdolli-
sesta levidmisestd potilaille aiheutuva vaara
ei ole suuri.

Tyo6nantajalla on oikeus kasitelld tyonteki-
jan tai tyoharjoittelussa olevan opiskelijan
rokotuksia koskevia tietoja tyontekijan tai
opiskelijan suostumuksella h&nen rokotus-
suojansa selvittdmiseksi yksityisyyden suo-
jasta tyOeldméassa annetun lain (759/2004)
mukaisesti.

46 §

Yleinen rokotus tyoterveyshuollossa, tervey-
den- ja sosiaalihuollon toimintayksikdissa

Kun 42 8:n 1 momentin mukainen yleinen
vapaaehtoinen rokotus jérjestetddn koko va-
estolle ja sen toimeenpano on Kkiireellinen,
tyoterveyshuoltolaissa tarkoitettu tyoterveys-
huolto voidaan velvoittaa valtioneuvoston
asetuksella osallistumaan rokotuksen toi-
meenpanoon.

Kun 42 §:n 1 momentin mukaisen yleisen
vapaaehtoisen rokotuksen toimeenpano on
kiireellinen, terveydenhuollon toimintayksi-
kot ja ympérivuorokautista hoitoa antavat so-
siaalihuollon toimintayksikdt voidaan vel-
voittaa valtioneuvoston asetuksella toimeen-
panemaan rokotus potilailleen ja asiakkail-
leen sekd néité hoitavalle tai huoltavalle hen-
kilokunnalle.

Edelld 1 ja 2 momentissa tarkoitetut roko-
tukset on sovitettava yhteen kunnan toteut-
taman rokotustoiminnan kanssa.

47 §
Rokotehankinnat

Sosiaali- ja terveysministerio paattad 41—
42:ss4 ja 44 §:ssa tarkoitettuja rokotuksia
varten tarvittavien rokotteiden taloudellisesti
tai muuten merkittavista hankinnoista. Ter-

veyden ja hyvinvoinnin laitos huolehtii sosi-
aali- ja terveysministerion rokotehankinta-
paatdksen toimeenpanosta. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos pa4ttad muista rokotehan-
kinnoista ilmoitettuaan etukateen hankinnas-
ta sosiaali- ja terveysministeriolle.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos huolehtii
tarpeen mukaan muiden vaarallisten tai har-
vinaisten tartuntatautien torjuntaan tarvittavi-
en rokotteiden, vasta-aineiden ja tutkimusai-
neiden saatavuudesta. Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos huolehtii rokotteiden jakelusta.

Sosiaali- ja terveysministerién rokotehan-
kintatyoryhm@ tukee ministeriétd rokotehan-
kintojen paattsten valmistelussa.

48 §

Rokotusten vaikutusten seuraaminen ja hait-
tavaikutusten tai niiden epdilyjen selvittami-
nen

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen on
seurattava rokotuksissa kaytettavien rokot-
teiden tehoa, vaikuttavuutta ja turvallisuutta
sekd ryhdyttava toimenpiteisiin todetun tai
epéillyn rokotteen tai rokotuksen haittavaiku-
tuksen selvittdmiseksi.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksella on
oikeus saada salassapitosaanndsten estamatta
ja korvauksetta kayttéonsa potilasasiakirjois-
sa olevia sairauksien toteamiseksi tehtyjen
tutkimusten tuloksia sekd diagnooseja, hoitoa
ja annettuja rokotuksia koskevia tietoja ja
yhdistdé naita tietoja tartuntatautirekisterissé,
Kansaneldkelaitoksen etuusrekisterissa ja
terveydenhuollon valtakunnallisista henkil6-
rekistereistd annetun lain (556/1989) mukai-
sissa rekistereissé oleviin tietoihin, jotka ovat
valttamattdmia rokotuksen tehon, vaikutta-
vuuden, turvallisuuden tai vakavan haittavai-
kutuksen selvittdmiseksi.

Edell4 tarkoitettuja tietoja voidaan luovut-
taa myds teknisen kayttdyhteyden avulla.
Ennen teknisen kayttoyhteyden avaamista
tietoja pyytdvan on esitettdva selvitys siitg,
ettd tietojen suojauksesta huolehditaan
asianmukaisesti.



49 §
Haittavaikutusten ilmoittaminen

Ladkarin ja muun terveydenhuollon am-
mattihenkilon on salassapitosdénndsten es-
tdmatta ilmoitettava viivytyksettd toteamas-
taan tai epdileméstdédn rokotteen tai rokotuk-
sen vakavasta tai yllattdvasta haittavaikutuk-
sesta Lé&akealan turvallisuus- ja kehittdmis-
keskukselle.

Potilaalla on oikeus ilmoittaa epéilemés-
td&n rokotteen tai rokotuksen vakavasta tai
yllattdvasta haittavaikutuksesta Léaakealan
turvallisuus- ja kehittamiskeskukselle.

50§

Rokotteiden ja rokotusten haittavaikutusil-
moitusten tallentaminen

Léaakealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus
tallentaa saamansa rokotteiden ja rokotusten
haittavaikutusilmoitukset yllapitdmaansa val-
takunnalliseen haittavaikutusrekisteriin 144-
ke- ja potilasturvallisuuden varmistamiseksi.
N&ma4 tiedot kasittdvat rokotetun tunnistetie-
dot, tiedot ilmoituksen tekijéasté ja tiedot an-
netuista rokotteista mukaan lukien rokottei-
den erétiedot ja todettua tai epéiltyéd haitta-
vaikutusta koskevat tiedot.

Rekisterista séadetadn ld&kelaissa
(395/1987) ja terveydenhuollon valtakunnal-
lisista henkiltrekistereistd annetussa laissa
(556/1989).

L&8kealan turvallisuus- ja kehittdmiskes-
kuksen on luovutettava haittavaikutusrekiste-
rin tiedot rokotteen tai rokotuksen todetuista
tai epéillyista haittavaikutuksista Terveyden-
ja hyvinvoinnin laitokselle. Terveyden- ja
hyvinvoinnin laitoksen on luovutettava saa-
mansa tiedot rokotteen tai rokotuksen tode-
tuista tai epaillyistd haittavaikutuksista L&&-
kealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskukselle.
Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksella on
oikeus kayttad Ladkealan turvallisuus- ja ke-
hittamiskeskukselta saamiaan tietoja rokot-
teiden ja rokotusten turvallisuusseurantaa
varten.

Edella tarkoitettuja tietoja voidaan luovut-
taa myos teknisen kayttdyhteyden avulla.
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Ennen teknisen kéyttoyhteyden avaamista
tietoja pyytdvan on esitettdva selvitys siitg,
ettd tietojen suojauksesta huolehditaan
asianmukaisesti.

518§
Asetuksenantovaltuus

Valtioneuvoston asetuksella voidaan saataa
muun kuin kansalliseen rokotusohjelmaan
kuuluvan yleisen vapaaehtoisen rokotuksen
toimeenpanosta ja toimeenpanoon osallistu-
vista tahoista.

Kun rokotus 44 8:n mukaisesti sd&detadn
pakolliseksi, valtioneuvoston asetuksella
madaratadn, mitd vaeston osaa, ryhmaa tai ika-
luokkaa rokottaminen koskee, minké ajan ku-
luessa rokottaminen toteutetaan sekd muista
valttamattomista rokottamiseen liittyvista
asioista.

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadetddn tarkemmin 43 §:ssd tarkoitetuista
puolustusvoimissa ja rajavartiolaitoksessa
annettavista rokotuksista. Sosiaali- ja terve-
ysministerién on ennen asetuksen antamista
kuultava Terveyden ja hyvinvoinnin laitosta.

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadetddn 41 §:ssé tarkoitetusta kansallisesta
rokotusohjelmasta, 45 8:ssé tarkoitetuista tar-
tuntatautien vakaville seuraamuksille alttii-
den potilaiden ja asiakkaiden hoitoon tai
huoltoon liittyvista tehtdvista ja niihin vaadit-
tavasta tyontekijan rokotussuojasta.

6 luku

Tartunnan leviamista rajoittavia toimen-
piteita

528
Terveydentilan selvitys tyotehtavaa varten

TyOnantajan on vaadittava tyontekijalta
luotettava selvitys siitd, ettei tdma sairasta
tiettyd yleisvaarallista tartuntatautia, jos
tyontekija on sellaisissa tehtdvissa, joihin liit-
tyy téllaisen tartuntataudin tavallista suurem-
pi levidmisvaara tai jossa téllaisen tartunta-
taudin levidmisen seuraukset ovat tavan-
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omaista vakavammat. Selvitys on vaadittava
myds harjoittelijoilta ja muilta vastaavilta
henkildilta, jotka toimivat tydpaikalla ilman
palvelussuhdetta.

Ennen kuin tyontekija on esittdnyt 1 mo-
mentissa tarkoitetun selvityksen, hdn ei saa
toimia:

1) sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
tayksikossa tehtévéssa, jossa han voi aiheut-
taa 1 momentissa tarkoitetun taudin leviami-
sen vaaraa;

2) alle kouluikéisten lasten tai vanhusten
hoitotehtavissa;

3) elintarvikehuoneistossa tehtdvéssa, jossa
kasitelladn pakkaamattomia, helposti pilaan-
tuvia elintarvikkeita;

4) muussa tehtévéssg, jossa 1 momentissa
tarkoitetun taudin levidmisen vaara elintar-
vikkeiden vélitykselld on ilmeinen.

Tyo6nantajan on tarpeen mukaan vaadittava
henkil6lta, joka tydskentelee 2 momentin 3
tai 4 kohdan tarkoittamassa tehtavassa, tieto
laboratoriotutkimuksen tai muun tutkimuk-
sen tuloksesta tyontekijan palattua maasta,
jossa hén on voinut saada 1 momentissa tar-
koitetun yleisvaarallisen tartuntataudin.

538§

Ty0sta, paivahoidosta ja oppilaitoksesta pi-
dattaminen

Jos yleisvaarallisen tartuntataudin levia-
mistd ei voida estdd muilla toimenpiteilla,
kunnan tartuntataudeista vastaava l&akéri voi
madrata tautiin sairastuneen tai sairastuneeksi
perustellusti epdillyn olemaan poissa tyos-
tdén, péaivéahoitopaikasta tai oppilaitoksesta
yhtéjaksoisesti yhteensd enintadn kahden
kuukauden ajan. Mé&éarays on médraaikainen,
ja se on peruutettava heti, kun asianomainen
ei ole endi tartuntavaarallinen.

Tartuntatautien torjunnasta vastaava kun-
nan toimielin voi jatkaa méaaraysta neljalla
kuukaudella, jos edellytykset ovat edelleen
olemassa.

Hallinto-oikeus voi tartuntatautien torjun-
nasta vastaavan kunnan toimielimen esityk-
sestd madratd 1 momentissa sdddettyd aikaa
jatkettavaksi enintddn kuudella kuukaudella

kerrallaan, kun edellytykset ovat edelleen
olemassa.

Jos edell& 52 8:n 2 momentissa tarkoitetus-
sa ty0ssé tai tehtdvassa olevan henkilon on
todettu tai voidaan perustellusti epéilla aihe-
uttavan muun kuin yleisvaarallisen tartunta-
taudin leviamistd, hénet voidaan maarata
olemaan poissa ty6stdén 1, 2 ja 3 momentin
mukaisesti.

54 §

Laajaan tartunnanvaaraan liittyvat toimenpi-
teet

Kun laajaa tartunnan vaaraa aiheuttava
yleisvaarallinen tartuntatauti on todettu tai
sen esiintyminen on perustellusti odotettavis-
sa, kunnan tartuntatautien torjunnasta vastaa-
va toimielin voi toimialueellaan mé&aréaté eri-
tyisia sosiaali- ja terveydenhuollon toimin-
tayksikoihin, oppilaitoksiin, pdivakoteihin,
asuntoihin ja kulkuneuvoihin kohdistettavia
torjuntatoimia tai maarata ne suljettaviksi se-
k& kieltdd yleiset kokoukset tai yleisdtilai-
suudet. Aluehallintovirasto voi tehd& alueel-
laan vastaavat paatokset silloin, kun ne ovat
tarpeen usean kunnan alueella.

Kun muu kuin 1 momentissa tarkoitettu
tartuntatauti aiheuttaa laajaa tartunnan vaa-
raa, kunta ja aluehallintovirasto voivat alu-
eellaan maarétd oppilaitoksia ja péivakoteja
suljettaviksi taudin leviamisen ehkéisemisek-
si.

Pykalan 1 ja 2 momentissa tarkoitetut paa-
tokset tehdddn enintddn yhden kuukauden
ajaksi. Toimenpiteet on heti lopetettava, kun
tartunnan vaaraa ei enéé ole.

55§
Karanteeni

Jos yleisvaarallisen tartuntataudin tai 4 §:n
1 momentissa saadetyt yleisvaarallisen tar-
tuntataudin edellytykset tayttavén tartunta-
taudin levidmisen vaara on ilmeinen ja taudin
levidmistd ei voida muulla tavoin estaa, vir-
kasuhteinen kunnan tartuntataudeista vastaa-
va laékéri tai sairaanhoitopiirin kuntayhty-
man tartuntataudeista vastaava l&akari voi



madaratd henkildn maardaikaisesti karantee-
niin enintddn yhden kuukauden ajaksi. Ka-
ranteeniin voidaan maarata henkild, jonka on
todettu tai perustellusti epdilty altistuneen
yleisvaaralliselle tartuntataudille.

Jos henkild vastustaa karanteenia, kunnan
tartuntataudeista vastaava toimielin voi maéa-
ratd henkilén karanteeniin myds hé&nen tah-
dostaan riippumatta enintdaan yhden kuukau-
den ajaksi. Kiireellisessé tapauksessa maéara-
yksen voi tehd& virkasuhteinen kunnan tar-
tuntataudeista vastaava la&kéri tai sairaanhoi-
topiirin kuntayhtymén tartuntataudeista vas-
taava ladkari. Maarays on alistettava kunnan
tartuntataudeista vastaavan toimielimen vah-
vistettavaksi.

56 8
Tavaran karanteeni

Kunnan tartuntataudeista vastaava toimie-
lin voi maardtd matkatavaran, kontin tai
muun tavaran enintddn kahden kuukauden
ajaksi karanteeniin, jos yleisvaarallisen tai
4 8:n 1 momentissa séadetyt yleisvaarallisen
tartuntataudin edellytykset tayttavan tartunta-
taudin levidmisen vaara on ilmeinen eiké sita
voida tavaran puhdistuksella tai desinfioin-
nilla tai muilla toimenpiteill estaa.

Kiireellisessa tapauksessa kunnan tartunta-
taudeista vastaava laakari voi maarata tava-
ran karanteenista. Madrdys on alistettava
kunnan tartuntataudeista vastaavan toimieli-
men vahvistettavaksi.

578
Karanteenin jatkaminen ja lopettaminen

Hallinto-oikeus voi kunnan tartuntataudeis-
ta vastaavan toimielimen esityksestd jatkaa
henkilén karanteenia enintadan kuukaudella ja
tavaran karanteenia enintddn kolmella kuu-
kaudella, jos 55 tai 56 8:n mukaiset edelly-
tykset ovat edelleen olemassa.

Karanteeni on lopetettava heti, kun 55 tai
56 §:n mukaisia edellytyksia ei endé ole. Ka-
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ranteenin lopettamisesta pdattdd kunnan tai
sairaanhoitopiirin  kuntayhtymén tartunta-
taudeista vastaava 14&kari.

58 §

Tilojen ja tuotteiden puhdistus ja tavaran ha-
vittdminen

Kun tartunnan vaaraa aiheuttava yleisvaa-
rallinen tartuntatauti on todettu tai sen esiin-
tyminen on perustellusti odotettavissa, kun-
nan tartuntataudeista vastaava toimielin voi
madrata toimeenpantavaksi puhdistuksia ja
desinfioimisia. Jos puhdistus tai desinfiointi
esineen arvon huomioon ottaen tulee suhteet-
toman kalliiksi, esineen voi maarétd havitet-
tavaksi.

59 §
Eristdminen

Kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayhty-
man virkasuhteinen tartuntataudeista vastaa-
va laakari voi méaaratd yleisvaaralliseen tai
4 8:n1 momentissa saddetyt edellytykset tayt-
tdvdén tartuntatautiin sairastuneen tai sairas-
tuneeksi perustellusti epaillyn henkilon eris-
tettdvaksi terveydenhuollon tai sosiaalihuol-
lon toimintayksikkdé6n enintddn yhden kuu-
kauden ajaksi, jos taudin levidmisen vaara on
ilmeinen ja jos taudin leviamista ei voida es-
tdéa muilla toimenpiteilla. Maarayksen teh-
neen laakarin on annettava eristykseen maa-
ratylle henkil6lle ja héntéd hoitaville tydnteki-
joille tartunnan leviamisen ehkéisemiseksi
valttamattomaét ohjeet.

Jos henkild vastustaa eristamistd, kunnan
tartuntataudeista vastaava toimielin voi maéa-
ratd henkilén hénen tahdostaan riippumatta
eristykseen enintddn yhden kuukauden ajak-
si. Kiireellisessd tapauksessa maardyksen
tahdosta riippumattomasta eristdmisesta voi
tehdd kunnan tai sairaanhoitopiirin kuntayh-
tymén virkasuhteinen tartuntataudeista vas-
taava ladkari. Méaardys on heti alistettava
kunnan tartuntatautien torjunnasta vastaavan
toimielimen vahvistettavaksi.
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60 §

Vélttamattéman terveyden- ja sairaanhoidon
toteuttaminen

Eristykseen maarattyd potilasta on hoidet-
tava yhteisymmarryksessa potilaan kanssa si-
ten kuin potilaan asemasta ja oikeuksista an-
netun lain (785/1992) 6—9 §:ssa sa&detaan.

Yleisvaaralliseen tai 4 §:n 1 momentissa
séédetyt yleisvaarallisen tartuntataudin edel-
lytykset tdyttdvéan tartuntatautiin sairastu-
neelle voidaan eristdmispaikassa antaa taudin
levidmisen ehkdisemiseksi vélttdméaton hoito
hanen tahdostaan riippumatta, jos se on tau-
din levidmisen ehkaisemiseksi vélttdméatonta.
Tahdosta riippumattoman hoidon antamisesta
paattdad terveydenhuollon toimintayksikon
ylilaékari.

618
Kiireellinen paatos rajoitetoimenpiteesta

Muu kuin 55,56, 59 tai 60 §:sséa tarkoitettu
julkisessa terveydenhuollossa toimiva laillis-
tettu ladkari voi Kkiireellisessa tapauksessa
maaratd henkilén tai tavaran karanteeniin
taikka henkilon eristykseen enintéan viideksi
paivaksi tai pattda valttamattoman tervey-
den- ja sairaanhoidon toteuttamisesta tartun-
tataudin leviamisen estdmiseksi, jos han suo-
rittamansa tutkimuksen perusteella toteaa, et-
td& madrdyksen tekemisen edellytykset ovat
todenndkaisesti olemassa.

62 §
Olosuhteet karanteenin ja eristyksen aikana

Karanteeni ja eristdminen on toteutettava
siten, ettd henkilon oikeuksia ei tarpeetto-
masti rajoiteta. Karanteeni- tai eristyshuo-
neen ovea voidaan pitda lukittuna silloin, kun
se on valttdmatontd tartunnan levidmisen eh-
kaisemiseksi.

Karanteeni toteutetaan henkilén asunnossa
tai muussa madrdayksen antajan hyvaksymaés-
s tai osoittamassa paikassa. Kunnan on tar-
vittaessa jarjestettdva karanteeniin maaratylle
asianmukainen karanteenipaikka ja huoleh-

dittava my0s karanteeniin maaratyn ruoka-
huollosta.

Sairaanhoitopiirin kuntayhtyman on huo-
lehdittava, ettd sen kaytettavissd on riittava
maaré eristdmiseen sopivia tiloja ja tarvitta-
via suojavélineita.

63 8
Eristamisen jatkaminen ja lopettaminen

Hallinto-oikeus voi kunnan tartuntataudeis-
ta vastaavan toimielimen esityksesta jatkaa
henkilén eristamista yhteensd enintdén kuu-
della kuukaudella, jos edellytykset ovat edel-
leen olemassa.

Eristdminen on lopetettava heti, kun 59 8:n
mukaisia edellytyksid ei enda ole. Eristami-
sen lopettamisesta pééattdd sairaanhoitopiirin
kuntayhtyman tartuntataudeista vastaava laa-
kari.

64 §
Akillinen vakava terveysvaara

Kun pikaiset toimenpiteet ovat tarpeen vé-
eston terveyttd vakavasti uhkaavan 4 §:n 1
momentissa sdddetyt yleisvaarallisen tartun-
tataudin edellytykset tayttdvan tartuntataudin
levidmisen estamiseksi, sosiaali- ja terveys-
ministerid sek& aluehallintovirasto ja kunta
toimialueellaan voi tehda niit4 koskevat vélt-
tamattoméat padtokset. Padtoksilla voidaan
méérdaikaisesti toteuttaa toimenpiteitd, joita
sovelletaan yleisvaarallisissa tartuntataudeis-
sa.

65 §
Asetuksenantovaltuus

Valtioneuvoston  asetuksella  sdadetaén,
mistd yleisvaarallisista tartuntataudeista eri
tehtdvissa tyonantajan on vaadittava 52 §:n 1
momentin mukainen selvitys, sellaisista 52
8:n 2 momentin kohdan 4 mukaisista tehta-
vistd, joissa tartuntataudin leviamisen vaara



elintarvikkeiden valitykselld on ilmeinen, se-
ka siitd, milloin 52 §:n 3 momentissa tarkoi-
tettu laboratoriotutkimus tai muu tutkimus on
tarpeen.

7 luku

Laékkeiden, terveydenhuollon laitteiden
ja tarvikkeiden seké& suojainten kaytto

66 §

Laakkeiden tarkoituksenmukainen ja yhden-
vertainen saanti

Tarkoituksenmukaisen ja yhdenvertaisen
ladkehoidon varmistamiseksi poikkeukselli-
sen epidemian uhatessa ja aikana sosiaali- ja
terveysministerié voi terveydenhuollon am-
mattihenkildistd annetun lain (559/1994) ja
ladkelain (395/1987) estamatta méaaraaikai-
sesti antaa rajoituksia tai oikeuksia tartunta-
taudin hoitoon tarkoitettujen ld&dkkeiden mééa-
réadmiselle seka tartuntataudin hoitoon tarkoi-
tettujen laékkeiden luovuttamiselle.

67 8
Varmuusvarastoidut 1d8kkeet ja tarvikkeet

Poikkeuksellisen epidemian uhatessa ja ai-
kana sosiaali- ja terveysministerid paattaa
valtion kustannuksella varmuusvarastoon
hankittujen la&kkeiden, terveydenhuollon
laitteiden ja tarvikkeiden ja suojainten kayt-
toonotosta ja jakelusta. Mikali valtion kus-
tannuksella varmuusvarastoon hankittu ladke
tai tarvike jaetaan apteekkien kautta, sosiaali-
ja terveysministeri0 voi paattadd niiden kay-
tOsté ja ostajalta perittdvasta hinnasta.

Poikkeuksellisen epidemian uhatessa ja ai-
kana sosiaali- ja terveysministerion paatok-
selld varmuusvarastosta luovutettujen [4ak-
keiden kaytosta voidaan l&ékelain (395/1987)
estamattd antaa myyntiluvasta poikkeavia
kansallisia kéyttd-, valmistus- ja annoste-
luohjeita.
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68 §
Muu laékelain séannoksistéa poikkeaminen

Terveydenhuollon erityistilanteessa kuten
poikkeuksellisen epidemian uhatessa ja aika-
na sosiaali- ja terveysministerio voi paattaa,
ettd taudin torjumiseksi, hoitamiseksi ja sen
aiheuttamien jalkitautien hoitamiseksi voi-
daan poiketa ladkelain (395/1987) saannok-
sisté seuraavasti:

1) laakevalmisteen kaytto on sallittua ilman
Léaakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskuk-
sen tai Euroopan unionin toimielimen myon-
tdméa myyntilupaa;

2) sairaala-apteekista tai ladkekeskuksesta
voidaan luovuttaa ladkevalmisteita muulle
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksi-
kolle ilman l&dkelain 62 §:ssa tarkoitettua
Laakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskuk-
sen lupaa;

3) terveydenhuollon toimintayksikdstd voi-
daan luovuttaa vastaanotolla kdyneelle henki-
I6lle ja toimintayksikon henkilokunnalle hoi-
dossa tarvittavat ladkkeet;

4) ladkkeen laadun varmistamiseksi laake-
valmistus ja ladkkeiden kayttokuntoon saat-
taminen voidaan keskittdad apteekkien ja sai-
raala-apteekkien vélisin sopimuksin.

69 §

Terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista
annetun lain sdannoksista poikkeaminen

Terveydenhuollon erityistilanteessa kuten
poikkeuksellisen epidemian uhatessa ja aika-
na sosiaali- ja terveysministerio voi myontaa
taudin ja sen aiheuttamien jélkitautien hoita-
miseksi madrdaikaisen poikkeuksen tervey-
denhuollon laitteen tai tarvikkeen markki-
noille saattamiseksi ja kayttoon ottamiseksi,
vaikka laitteen tai tarvikkeen vaatimusten-
mukaisuuden arviointia ei ole toteutettu ter-
veydenhuollon laitteista ja tarvikkeista anne-
tussa laissa (629/2010) tai sen nojalla anne-
tuissa sdénnoksissa ja maarayksissa edellyte-
tyn mukaisesti.
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Sosiaali- ja terveysministerio voi liittda
paétokseen laitteen tai tarvikkeen ja sen kay-
ton turvallisuutta koskevia ehtoja.

70 §

Laakealan turvallisuus- ja kehittamiskeskuk-
sen tehtavat

Lé&akealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus
la&kealan toimivaltaisena viranomaisena vas-
taa ladkejakelun turvallisuudesta, toimivuu-
desta seka ladkealan toimijoiden ohjauksesta.
Keskus tukee sosiaali- ja terveysministeriota
66—69 8:ssd tarkoitettujen toimien valmiste-
lussa ja huolehtii osaltaan niiden toimeenpa-
nosta.

718
Asetuksenantovaltuus

Sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
voidaan sadtda tarkemmin 66 §:ssé tarkoite-
tuista poikkeuksista ladkkeiden maaraami-
seen ja luovuttamiseen, 67 §:ssa tarkoitetusta
la&kkeen kaytosté ja ldékkeestd potilaalta pe-
rittdvastd hinnasta tai maksettavasta korvauk-
sesta sekd 68 §:n mukaisista ladkelaista ja 69
8:n mukaisista terveydenhuollon laitteista ja
tarvikkeista annetusta laista poikkeavista
menettelyista.

8 luku
Maksut ja korvaukset
728
Valtionosuus

Kunnan taman lain nojalla jarjestimaén
toimintaan sovelletaan sosiaali- ja terveyden-
huollon suunnittelusta ja valtionavustuksesta
annettua lakia (733/1992) sek& kunnan pe-

ruspalvelujen valtionosuudesta annettua lakia
(1704/2009), jollei lailla toisin sé&deta.

73 8

Valtion osallistuminen erityisiin kustannuk-
siin

Valtio voi osallistua tartuntatautien torjun-
nassa tarvittavan valmiuden yll&pitdmisen ja
terveydenhuollon erityistilanteiden hoidon
kustannuksiin siten kuin terveydenhuoltolain
(1326/2010) 38 §:ssé saédetaan.

Valtio vastaa Kkaranteenin, eristdmisen,
valttdamattomén hoidon sek& pakollisten ter-
veystarkastusten aiheuttamista kustannuksis-
ta, jos henkil6lld ei ole Suomessa kotikuntaa
ja aiheutuneita kustannuksia ei ole saatu
muutoin perittya.

74 8
Asiakasmaksut

Tartuntatautien torjunnasta, tutkimuksesta,
hoidosta ja ladkkeistd kunnallisessa tervey-
denhuollossa perittavistd maksuista séade-
tdan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas-
maksuista annetussa laissa (734/1992).

758
Rokotteiden maksuttomuus

Kunta ja valtioneuvoston 46 §:n nojalla
paattamat rokotuksen jérjestéjat saavat 42 8:n
1 momentin mukaisiin rokotuksiin kaytetta-
vt rokotteet valtion varoista maksutta.

76 8§
Tyoterveyshuollon korvaukset

Tyoterveyshuollon toteuttamat 46 8:ssé
tarkoitetut rokotukset luetaan sairausvakuu-
tuslain (1224/2004) mukaisesti korvattaviksi
tyoterveyshuollon kustannuksiksi.
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Paivaraha ja ansionmenetyksen korvaus

Henkilolla, joka tartuntataudin levidmisen
estdmiseksi on maaratty olemaan poissa an-
sioty6staan, eristettavaksi tai karanteeniin, on
oikeus saada péivdrahaa siten kuin sairaus-
vakuutuslaissa  (1224/2004) paivérahasta
séédetddn. Sama oikeus on alle 16-vuotiaan
lapsen huoltajalla, jos alle 16-vuotias lapsi on
edelld mainitusta syystd méaaratty pidettavak-
si kotona ja huoltaja tdiman vuoksi on estynyt
tekemésta tyotaén. Ansiotyosta pidattdmiseen
perustuva péivdaraha maksetaan kuitenkin
vain, jos tyonantaja ei kykene jarjestamaén
henkil6lle vastaavaa samapalkkaista tyota,
jossa tartunnan levidmisen vaaraa ei ole.

Henkil6lla on 1 momentissa tarkoitetun
péivarahan lisaksi oikeus saada korvausta
hanelle aiheutuneesta ansionmenetyksesta si-
ten kuin sairausvakuutuslaissa saadetaan.

Jos 1 momentissa tarkoitettu korvaus on
suoritettu sairausvakuutuslain 7 luvun 4 8:n
nojalla tyonantajalle eikd korvaus peita tyon-
antajan suorittamaa palkkaa tai sitd vastaavaa
korvausta siltd ajalta, jonka tyostd poissaolo,
eristdminen tai karanteeni on kestanyt, tyon-
antajalla on oikeus saada myds puuttuvalta
osalta korvausta siten kuin sairausvakuutus-
laissa s&adetaan.

Jos henkild on jouduttu eristdimaan hénen
kieltaydyttyaan alistumasta muihin taudin le-
vidmisen estamiseksi tarpeellisiin toimenpi-
teisiin, 2 momentissa tarkoitettua korvausta
ei suoriteta.

78 §
Kunnan korvausvelvollisuus

Omistajalla on oikeus saada kunnalta kor-
vaus esineestd, joka tartuntataudin levidmi-
sen estamiseksi on viranomaisten maarayk-
sestd hévitetty tai késitelty siten, ettd se on
pilaantunut tai vahingoittunut. Korvauksena
suoritetaan esineen arvo tai arvonalennus.

Korvausta ei suoriteta esineestd, jonka arvo
on véahdinen, ellei tdhén ole erityisen paina-
vaa syyta.
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Taman lain 77 8:n 1 momentissa tarkoite-
tulla henkil6lld on oikeus saada kunnalta
korvaus hanelle aiheutuneesta taloudellisesta
vahingosta, jos hédn ei ole kyennyt sitd vélt-
tdméén toimenpitein, joita haneltd on voitu
kohtuudella edellyttéa, ja jota ei korvata sa-
notun pykélan nojalla.

9 luku
Erindiset sdannokset
798
Kansainvalinen ja EU-yhteistyd

Tartuntatautien torjunnassa ja siihen liitty-
vassé kansainvalisessad yhteisty6ssa on tdman
lain saannosten lisdksi noudatettava, mita
Maailman terveysjarjestdn kansainvélinen
terveyssaannostd  (2005)  (SopS50/2007)
edellyttdd ja otettava huomioon Euroopan
parlamentin ja neuvoston tartuntatauteja kos-
kevat paatokset ja sdddokset.

Jos Suomea velvoittavassa muussa kan-
sainvalisessa sopimuksessa on téstéd laista ja
sen nojalla annetuista sdinnoksistd poik-
keavia méaardyksia, on sopimusméaarayksia
noudatettava.

80 §

[Imoittaminen Maailman terveysjarjestolle,
Euroopan unionille ja ulkomaisille viran-
omaisille

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ilmoittaa
Maailman terveysjarjestdlle, Euroopan tau-
tien ehkaisy- ja torjuntakeskukselle ja niiden
verkostoiden toimivaltaisille viranomaisille
edelld 79 §:ssé tarkoitettujen sopimuksen ja
paatosten edellyttdmat tiedot.

818

Veden ja elintarvikkeiden seka véalityksella
tarttuvat taudit

Veden ja elintarvikkeiden vélityksella tart-
tuvien tautien torjunnassa on noudatettava
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myas, mita terveydensuojelulaissa
(763/1994) ja elintarvikelaissa (23/2006)
séadetaan.

828
Viittaus rikoslakiin

Rangaistus yleisvaarallisen tartuntataudin
levidmisen estdmiseksi annetun s&&nnoksen
tai yleisen tai yksittdistapausta koskevan
méaéardayksen rikkomisesta sdédetdén rikoslain
(39/1889) 44 luvun 2 §:ssa.

838§
Virka-apu

Jos Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, alue-
hallintovirasto, tartuntatautien torjunnasta
vastaava kunnan toimielin, kunnan tartunta-
taudeista vastaava ladkari tai sairaanhoitopii-
rin kuntayhtyman tartuntataudeista vastaava
laékari toteaa, ettd yleisvaarallisen tartunta-
taudin levidamista ei voida muulla tavoin es-
tad, poliisin, pelastusviranomaisen, rajavar-
tiolaitoksen tai puolustusvoimien on annetta-
va tdman pyynnosta virka-apua.

84 §
Muutoksenhaku

Muutoksenhausta tdssd laissa tarkoitettui-
hin paatoksiin on voimassa, mitd muutoksen-
hausta hallintolainkayttdlaissa (586/1996)
séadetaan, jollei jaljempand toisin séadeta.
Kunnan viranomaisen paatoksestd valitus
tehd&an hallinto-oikeudelle.

Hallinto-oikeuden péétokseen saa hakea
muutosta valittamalla vain, jos korkein hal-
linto-oikeus myontaa valitusluvan.

Kunnan toimielimen paattkseen, joka kos-
kee henkilén maaradmistd olemaan poissa
ansiotyostaan, hoidon antamista henkilén
tahdosta riippumatta, eristdmistd tai karan-
teeniin madraamistd, saa hakea muutosta va-
littamalla hallinto-oikeuteen 30 pdivan kulu-
essa paatoksen tiedoksisaannista. Kunnan
tartuntataudeista vastaavan laakarin pé&atok-
seen, joka on 55, 56 ja 59 §:n mukaan alistet-
tava tartuntatautien torjunnasta vastaavan
kunnan toimielimen vahvistettavaksi, ei kui-
tenkaan saa hakea muutosta valittamalla.
Kun alistus on tehty tai muutosta haettu, alis-
tus- tai muutoksenhakuviranomainen voi
kieltdd paatoksen taytdntddnpanon tai maara-
t& sen keskeytettavaksi.

858
Paatosten taytantéonpano
Taman lain 55, 56, 59 ja 60 8:ss& tarkoite-
tut paatokset voidaan panna taytantdéon heti
alistuksesta tai muutoksenhausta huolimatta.
86 8
Kasittelyn kiireellisyys
Tassa laissa tarkoitetut henkilon tahdosta
riippumatta toteutettavaa hoitoa, ansiotydsté
poissaoloa, eristdmista ja karanteeniin maa-
rédmistd koskevat alistus- ja muutoksenha-
kuasiat on kasiteltava kiireellisina.
878§
Voimaantulo

Tam4 laki tulee voimaan pdivand kuuta

20 .
Talla lailla  kumotaan tartuntatautilaki
(583/1986).



