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Tartuntataudeista annetun
valtioneuvoston asetuksen muuttaminen

Asetuksessa ehdotetaan muutettavaksi tartuntataudeista annetun valtioneuvoston asetuksen 1 §, 2 §, 4
8:n 3 ja 5 kohta,7 &:n 1 momentti ja liite 2.

Esityksen mukaan "muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio” poistettaisiin asetuksen 1
8:n yleisvaarallisten tartuntatautien luettelosta. "Covid-19” liséttaisiin 2 §:n valvottavien tartuntatautien
luetteloon. Asetuksen 7 §:ssa maaritetyista poikkeuksista ladkérin tartuntatauti-ilmoitukseen "muu uuden
koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio” korvattaisiin taudilla "covid-19". Asetuksen liitteessa 2
lueteltuihin valvottavien tartuntatautien taudinaiheuttajiin, joista laboratoriot lahettavat mikrobikantoja tai
naytteita tartuntatauti-ilmoituksen liitteena, lisattaisiin SARS-CoV-2-virus.

Asetuksen 4 8:8an tehtaisiin hyvinvointialueiden perustamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja
pelastustoimen uudistusta koskevasta lainsaadannosta johtuvat tekniset muutokset.

1 Tausta ja asetuksenantovaltuudet
1.1 Covid-19-tilanne

Ensimmaiset SARS-CoV-2-viruksen aiheuttamat covid-19-tapaukset havaittiin loppuvuodesta 2019.
Maailman terveysjarjestd (WHO) julisti covid-19-tilanteen kansainvalisessé terveyssaannostossa
tarkoitetuksi kansainvaliseksi kansanterveysuhkaksi 30.1.2020%2. Kun tautitapauksia oli havaittu jo yli
100 valtion alueella, WHO julisti tilanteen covid-19-pandemiaksi 11.3.20203. Yli kolme vuotta
my6hemmin, 5.5.2023 WHO:n paajohtaja julisti, ettei covid-19-pandemia enaa muodosta kansainvalista
kansanterveysuhkaa?.

1 WHO. International Health Regulations (IHR 2005). Saatavilla:
https://www.who.int/publications/i/item/9789241580496

2 WHO. COVID-19 IHR Emergency Committee. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://www.who.int/groups/covid-19-
ihr-emergency-committee

3 WHO. WHO Director-General's opening remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 March 2020. Viitattu
10.4.2023. Saatavilla: https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-
remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020.
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Kevaalla 2023 covid-19-pandemia on jatkunut jo yli kolme vuotta. Tautitapauksia on maailmanlaajuisesti
todettu yli 760 miljoonaa ja 7 miljoonaa henkiléd on menehtynyt tautiin. Luvut ovat aliarvioita, silla
merkittdvaa osaa tautitapauksista ei ole todettu laboratoriotesteilld. Covid-19-tapausten ilmaantuvuuden
kehitys on eronnut merkittavasti eri alueilla ja eri valtioissa, mutta pandemian kulkua ovat kuvastaneet
tapausmaarien aaltomainen vaihtelu. 4 Suomessa ensimmainen covid-19-tapaus todettiin tammikuun
2020 lopussa®. Sittemmin Suomessa on todettu noin 1,5 miljoonaa tautitapausta ja yli 8 000 covid-
19:44n liitettya kuolemantapausta®.

SARS-CoV-2-virustartunta aiheuttaa akillisen hengitystieinfektion. Osalle sairastaneista tauti voi olla
vakava ja se voi vaatia sairaalahoitoa. Tartunta voi olla myds taysin oireeton. Vakavalle taudinkuvalle
altistavat riskitekijat kuten iké ja tietyt perussairaudet. Akuutin taudin jalkeen voi esiintya pitkittyneita
oireita (ns. long covid). SARS-CoV-2-tartunta todetaan laboratoriotestilla, joka osoittaa joko viruksen
perimaa (PCR-testi) tai viruksen rakenneproteiinia (antigeenitesti).

SARS-CoV-2-virus levida pisaratartuntana, kun sairastunut henkild yskii tai aivastaa. Se tarttuu myos
ilmavalitteisesti hienojakoisten aerosolien muodossa, joita muodostuu, kun ihminen esimerkiksi yskii,
aivastaa, puhuu, laulaa tai huutaa. Virus voi tarttua myos kosketuksen kautta seka pinnoilta, joilla se ei
kuitenkaan saily pitkdan. Taudin itdmisaika on 1-14 péaivaa. Oireet ilmaantuvat yleensa noin kolme
paivaa tartunnasta. Voinnin heikkeneminen tapahtuu tavallisimmin, kun oireiden alkamisesta on kulunut
noin viikko. Sairastunut henkil6 on tartuttavimmillaan oireisen taudin alussa ja 1-2 paivaa ennen oireiden
alkua. Tartuttavuus laskee ensimmaisten oireisten paivien jalkeen. Myds oireeton voi tartuttaa tautia
eteenpéin. SARS-CoV-2-virus muuntuu levidmisen my6té ja muodostuneet variantit voivat poiketa
ominaisuuksiltaan aiemmin tavatuista viruskannoista. ’

Rokote on tehokkain keino estda covid-19:n vakavia oireita. Rokotteen antamaa suoja heikkenee ajan
my0dta ja suojaa voidaan tehostaa lisdannoksilla. Suoja laajenee ns. varianttira&ataloidyilla
rokotevalmisteilla. Myds sairastettu covid-19-infektio tehostaa rokotteen tuomaa suojaa. @ Kevaaseen
2023 mennessa WHO oli myontéanyt hatakayttéluvan 15 rokotevalmisteelle®. EU-alueella myyntilupa on
toistaiseksi myonnetty kahdeksalle covid-19-rokotevalmisteelle'®. Suomeen koronarokotteita hankittiin
muiden EU-maiden kanssa yhteishankintana. Suomessa vaeston koronarokotukset aloitettiin
vuodenvaihteessa 2020-2021. Sittemmin rokotteita on Suomessa annettu yli 13 miljoonaa annosta ja
vahintddn yhden rokoteannoksen on saanut 79 prosenttia koko vaestosta ja rokotesarjan perusannokset
aikuisvaesttsta on saanut 85 prosenttia. 80 vuotta tayttaneistd henkildistd 82 prosenttia saanut toisen

4 WHO. WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard. Overview. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://covid19.who.int/.
5 THL. Tiedote 29.1.2020. Matkailijalla todettu koronavirustartunta Lapin keskussairaalassa. Viitattu 10.4.2023.
Saatavilla: https://thl.fi/fi/-/matkailijalla-todettu-koronavirustartunta-lapin-keskussairaalassa.

6 THL. Koronatapaukset, sairaalahoidon tilanne ja kuolemat. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla:
https://www.thl.fi/episeuranta/tautitapaukset/koronakartta.html.

7 THL. Koronavirus SARS-CoV-2. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://thl.fi/fi/web/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-
ja-torjunta/taudit-ja-taudinaiheuttajat-a-o/koronavirus-sars-cov-2.

8 THL. Rokotteiden teho koronavirusta vastaan. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://thl.fi/fi/web/infektiotaudit-ja-
rokotukset/ajankohtaista/ajankohtaista-koronaviruksesta-covid-19/rokotteet-ja-koronavirus/rokotteiden-teho-
koronavirusta-vastaan.

9 WHO. Regulation and Prequalification. Emergency use listing (EUL). Covid-19 Vaccines. Viitattu 6.6.2023.
Saatavilla: https://www.who.int/teams/regulation-prequalification/eul/covid-19.

10 EMA. COVID-19 vaccines: authorised. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://www.ema.europa.eu/en/human-
regulatory/overview/public-health-threats/coronavirus-disease-covid-19/treatments-vaccines/vaccines-covid-
19/covid-19-vaccines-authorised#authorised-covid-19-vaccines-section
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tehosteannoksen. 11 Vaeston covid-19-rokotukset ovat edenneet eri tavoin eri valtioissa, mutta
keskimaarin maailman vaestosta 70 prosenttia on saanut vahintaan yhden covid-19-rokoteannoksen??.

EU-alueella myyntilupa covid-19:n hoitoon on toistaiseksi myonnetty usealle eri [adkevalmisteelle’s.
Covid-19:n ladkehoitoon WHO suosittelee suuren riskin potilaille nirmatrelviriin ja ritonaviirin
yhdistelmaa, jota Suomeen saatiin kesalla 202114,

Erilaiset ladkkeettomaét torjuntakeinot ovat olleet keskeinen osa covid-19-pandemian hallintaa.
Suomessa pandemian hallintaa ohjasi valtioneuvoston koronakriisin hallinnan hybridistrategia'®.
Hybridistrategiaa uudistettiin syksylla 2021 ja kevaalla 20221617, Hybridistrategiaa taydensivat
valtakunnallinen testaus- ja jaljitysstrategia seka valtakunnallinen koronarokotusstrategia®1°. Vaestén
rokotuskattavuuden noustessa ja aiempaa tarttuvamman Omikron-viruskannan levitessa erilaisista
tartuntoja estavista rajoituksista paatettiin vahitellen luopua. Suomessa kokoontumisen rajoituksista
luovuttiin tammi—maaliskuussa 2022 ja rajat ylittdvan liikenteen rajoituksista kesalla 20222021, Kiinan
covid-19-epidemiatilanteen vuoksi EU-maat sopivat tehostetuista terveysturvallisuustoimenpiteista
koskien Kiinasta EU-alueelle tammi—maaliskuussa 2023 suuntautuvaa henkildliikennettd?223. Kevaalla
2023 valtaosa maailman maista on luopunut kokoontumisen, maan sisaisen liikenteen ja rajat ylittavan
likenteen rajoituksista?*.

WHO:n paajohtaja julisti 5.5.2023, ettei covid-19-pandemian enaa muodosta kansainvalista
kansanterveysuhkaa. Globaalilla tasolla covid-19-tapausmaarat ja kuolemantapaukset ovat
vuodenvaihteen 2022-2023 tautiaallon jalkeen laskeneet ja valtaosalla vaestosta on joko rokotteiden
ja/tai sairastetun taudin antama suoja covid-19:4a vastaan. 2 WHO julkaisi covid-19:44 koskevan

11 THL. Koronarokotusten edistyminen. Viitattu 6.6.2022. Saatavilla:
https://www.thl.fi/episeuranta/rokotukset/koronarokotusten edistyminen.html.

12 Our World in Data. Coronavirus (COVID-19) Vaccinations. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla:
https://ourworldindata.org/covid-vaccinations.

13 EMA. COVID-19 treatments. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://www.ema.europa.eu/en/human-
regulatory/overview/public-health-threats/coronavirus-disease-covid-19/treatments-vaccines/covid-19-treatments.
14 WHO. Therapeutics and COVID-19: Living guideline, 13 January 2023. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla:
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-therapeutics-2023.1.

15 Valtioneuvoston periaatepaatds VNK/2020/57. Saatavilla:
https://valtioneuvosto.fi/paatokset/paatos?decisionld=0900908f806a9de2.

16 Valtioneuvoston periaatepaatdés STM/2021/170. Saatavilla:
https://valtioneuvosto.fi/paatokset/paatos?decisionld=0900908f80754d69.

17 Valtioneuvoston periaatepaatds STM/2022/29. Saatavilla:
https://valtioneuvosto.fi/paatokset/paatos?decisionld=0900908f80797383.

18 STM. Kansallinen covid-19-testaus- ja jaljitysstrategia (22.6.2022). Viitattu 10.4.2023. Saatavilla:
https://stm.fi/korona.

19 STM. Suomen covid-19-rokotusstrategia 1.7.2022 alkaen. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla: https://stm.fi/korona.
20 AVI. Kokoontumisrajoitukset paikkakunnittain. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla:
https://avi.fi/lkorona/kokoontumisrajoitukset-paikkakunnittain.

21 Valtioneuvosto. Ravintolarajoituksista luovutaan maaliskuun alussa. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla:
https://valtioneuvosto.fi/-//1271139/ravintolarajoituksista-luovutaan-maaliskuun-alussa.

22 Swedish Presidency of the Council of the European Union. Uutinen 4.1.2023. Presidency Statement on the
Coordination of COVID-19 Travel Measures. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla: https://swedish-
presidency.consilium.europa.eu/en/news/presidency-statement-on-the-coordination-of-covid-19-travel-measuresl/.
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strategisen varautumis- ja vastesuunnitelman vuosille 2023—-2025, jossa on kuvattu taudin seurantaan ja
torjuntaa liittyvia toimenpiteita?s.

Euroopan tautienehkaisy- ja valvontakeskus (ECDC) arvioi uusimmassa riskinarviossaan 13.1.2023, etta
Omikron XBB.1.5 -viruskannan leviamisen aiheuttama riski EU-alueen vaestolle yleisesti on matala,
mutta riskiryhmiin kuuluville ja erityisesti rokottamattomille riski voilla olla kohtalainen tai korkea. ECDC
kehotti jAsenmaita huolehtimaan tiedotuksesta vaestdlle, yllapitamaan testausta ja sekvensointia,
parantamaan vaesttn rokotuskattavuutta, harkitsemaan ladkkeettdmia torjuntakeinoja tarpeen mukaan
seka noudattamaan tartuntojen ehkaisy- ja torjuntatoimia sosiaali- ja terveydenhuollon toimiyksikdissa. 26
ECDC:n paajohtaja on 30.3.2023 paattanyt laskea laitoksen siséista covid-19-valmiustasoa
yllapitovaiheesta palautumisvaiheeseen. Paatoksen myotad ECDC:n covid-19-valmiusrakenne ja -
toiminnot purettiin ja kaikki covid-19-toimintaan liittyva tyo integroidaan tavanomaiseen
organisaatiorakenteeseen.

Huomioiden covid-19-pandemian kehitys globaalisti ja EU-alueella, EU-maat sopivat covid-19-
pandemian vuoksi kayttdon otetun EU:n poliittisen kriisitoiminnan integroitujen jarjestelyjen (IPCR) -
mekanismin taysimittaisen toiminnan paattamisesta?’. Tietoja covid-19-tilanteesta ja tarpeellisista
toimista jaetaan edelleen komission terveysturvakomitean puitteissa jdsenmaiden ja toimielinten valilla.

Covid-19-pandemian tilannekuvan muuttuminen ja ladkkeettomista torjuntakeinoista luopuminen ovat
herattaneet keskustelua tarpeesta muuttaa covid-19:n tartuntatautilain mukaista luokittelua. "Muun
uuden koronavirustyypin aiheuttaman vaikean infektion” luokittelu yleisvaaralliseksi tartuntataudiksi
mahdollistaa yksilé6n ja vaestdon kohdistuvia rajoitustoimia seka muita toimia kuten virka-apua ja
ladkkeiden saatavuuden turvaamista. Taudin luokittelun muuttaminen yleisvaarallisesti tartuntataudista
valvottavaksi tartuntataudiksi tai muuksi tartuntataudiksi merkitsisi naiden toimivaltuuksien voimassaolon
paattymista. Merkittavaa on, ettei luokittelu yleisvaaralliseksi merkitse rajoitusten voimassaoloa, vaan
niiden kayttéonotto edellyttdd aina viranomaisen valttdAméattomyysharkintaa. Myés valtioneuvoston
oikeuskansleri on selvittényt tartuntataudin luokitteluun liittyvaa menettelya ratkaisussaan
OKV/2263/10/202228,

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on lausunnossaan 8.4.2022 (THL/1464/4.00.00/2022) ehdottanut,
ettd covid-19:n luokittelu yleisvaaralliseksi tulisi ottaa uudelleen arvioitavaksi, koska rokotusten kautta
vaeston suoja taudille on korkealla tasolla ja sairastavuus ja kuolleisuus laskenut monen muun sellaisen
taudin tasolle, jota ei luokitella yleisvaaralliseksi. THL on lausunnossaan 6.4.2023
(THL/1669/4.00.00/2023) ehdottanut, etté covid-19 saadettaisiin tartuntatautiasetuksen 2 §:ssa

23 Swedish Presidency of the Council of the European Union. Uutinen 16.2.2023. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla:
https://swedish-presidency.consilium.europa.eu/en/news/presidency-statement-on-the-coordination-of-covid-19-
travel-measures-1/.

24 WHO. WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard. Measures. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla:
https://covid19.who.int/measures.

25 WHO. From emergency response to long-term COVID-19 disease management: sustaining gains made during
the COVID-19 pandemic. Strategic preparedness and response plan: April 2023-April 2025. Saatavilla:
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-WHE-SPP-2023.1.

26 ECDC. Threat Assessment Brief: Implications for the EU/EEA of the spread of the SARS-CoV-2 Omicron
XBB.1.5 sub-lineage (13 Jan 2023). Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-
data/covid-19-threat-assessment-brief-implications-spread-omicron-xbb.

27 Swedish Precidency of the Council of the European Union. 4 May 2023. Deactivation of IPCR for COVID-19 and
the devastating earthquakes in Tirkiye and Syria. Viitattu 6.6.2023. Saatavilla: https://swedish-
presidency.consilium.europa.eu/en/news/deactivation-of-ipcr-for-covid-19-and-the-devastating-earthquakes-in-
tuerkiye-and-syria/.

28 Valtioneuvoston oikeuskansleri. Koronavirustaudin luokittelu yleisvaaralliseksi tartuntataudiksi. Ratkaisu
6.2.2023. Viitattu 10.4.2023. Saatavilla: https://oikeuskansleri.fi/-/koronavirustaudin-luokittelu-yleisvaaralliseksi-
tartuntataudiksi.
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tarkoitetuksi valvottavaksi tartuntataudiksi. Lisdksi THL on ehdottanut, ettd SARS-CoV-2-virus lisattaisiin
tartuntatautiasetuksen liitteessa 2 todettuihin mikrobeihin, joista laboratoriot tartuntatauti-ilmoituksen
litteena lahettavat mikrobikantoja tai naytteita THL:lle.

Valtioneuvoston asettama Tartuntatautien neuvottelukunta on keskustellut covid-19:n luokittelusta
kokouksissaan. Tartuntatautien neuvottelukunta toimii tartuntatautilain 11 8:n mukaan tartuntatautien
torjunnan asiantuntijaelimena STM:n yhteydessa, ja sen tehtavat on maaritelty valtioneuvoston
asetuksessa (78/2017). Tartuntatautien neuvottelukunta on kokouksessaan 14.9.2022 katsonut, etta
covid-19 ei tayta enaa kaikkia lakisaateisia yleisvaarallisen tartuntataudin laaketieteellis-epidemiologisia
luokittelun kriteereja. Neuvottelukunnan kokouksessa todettiin, etta tartunnan saaneeseen ja tartunnalle
altistuneeseen yksiloon kohdistuvilla toimenpiteilla (eristys, jaljitys, karanteeni) ei tautia enaa voida
torjua. Kokouksessa 29.3.2023 neuvottelukunta kannatti "muun uuden koronavirustyypin aiheuttama
vaikean infektion” poistamista yleisvaarallisten tartuntatautien luettelosta. Neuvottelukunta katsoi myds,
ettei laakarilla tulisi jatkossakaan olla velvollisuutta laatia tartuntatauti-ilmoitusta covid-19-tapauksista.

1.2 Tartuntatautien torjuntatydn jarjestamisvastuun siirtyminen hyvinvointialueille

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetulla lailla (612/2021, jaliempéna jarjestamislaki)
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisvastuu siirrettiin vuoden 2023 alussa kunnilta hyvinvointialueille
ja HUS-yhtymalle. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestdmisesta vastaavat hyvinvointialueet, Helsingin
kaupunki ja osaltaan HUS-yhtyma. Sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatiosta, jarjestamisests,
tuottamisesta, valvonnasta ja ohjauksesta sdadetaan lisaksi hyvinvointialueesta annetussa laissa
(611/2021) seka sosiaali- ja terveydenhuollon seka pelastustoimen jarjestamisestd Uudellamaalla
annetussa laissa (615/2021). Myds tartuntatautilakiin (1227/2016) tehtiin hyvinvointialueiden
perustamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen uudistusta koskevasta
lainsaadanndosta johtuvat muutokset. Tartuntatautiasetukseen jarjestamislain voimaantulon vuoksi
tehdyistéd muutoksista jaivat epdhuomiossa pois 4 8§:n muutokset.

Lisaksi pykalaa on tarpeen selkiyttda siten, etta THL tiedottaa ajankohtaisesta tautitilanteesta
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoille, ei pelkastaan terveyskeskuksille, silla
tartuntatautilain 7 8:n mukaisesti THL ohjaa ja tukee sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimintayksikéita tartuntatautien torjuntatydssa.

1.3 Asetuksenantovaltuudet

Tartuntatautilain 4 §:n (Tartuntatautien luokittelu) mukaan tartuntataudit jaetaan yleisvaarallisiin ja
valvottaviin tartuntatauteihin seka muihin tartuntatauteihin, joista osa edellyttaa saanndllista seurantaa
vaestolle aiheuttamansa tautitaakan tai epidemiavaaran vuoksi.

Tartuntatauti on yleisvaarallinen, jos:
1) taudin tarttuvuus on suuri
2) tauti on vaarallinen ja
3) taudin levidminen voidaan estaa tautiin sairastuneeseen, taudinaiheuttajalle altistuneeseen tai
tallaisiksi perustellusti epailtyyn henkil66n kohdistettavilla toimenpiteilla.

Tartuntatauti on valvottava, jos:
1) taudin esiintymisen seuranta edellyttaa laakarin antamia tietoja tai erikseen keréattavia lisatietoja;
2) taudin levidmisen ehkéiseminen edellyttaa erityisia toimia taudin toteamiseksi tehtavan
tutkimuksen ja taudin hoidon toteutumisen varmistamiseksi tai
3) kyseessa on kansallisella rokotusohjelmalla ehkaistava tauti.

Tartuntatautilain 5 §:n (Asetuksenantovaltuus) mukaan valtioneuvoston asetuksella annetaan tarkempia
saannoksia siita, mitka taudit ovat yleisvaarallisia ja mitka valvottavia tartuntatauteja. Lisaksi
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valtioneuvoston asetuksella saadetaan tarkemmin, mitk& 4 8:n 1 momentissa tarkoitetuista muista
tartuntataudeista, jotka edellyttavat saanndéllistd seurantaa vaestdlle aiheuttamansa tautitaakan tai
epidemiavaaran vuoksi, kuuluvat ilmoitusvelvollisuuden piiriin.

Tartuntatautilain 7 8:n (Valtakunnallinen torjuntaty®) 2 momentin mukaan tartuntatautien torjunnan
kansallisena asiantuntijalaitoksena toimii Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, joka tukee
asiantuntemuksellaan sosiaali- ja terveysministeritta ja aluehallintovirastoja, yllapitaa tartuntatautien
torjuntaa palvelevia valtakunnallisia epidemiologisia seurantajarjestelmia seka ohjaa ja tukee
tartuntatautien torjuntatyota hyvinvointialueilla, HUS-yhtymassa ja sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimintayksikdissa. Laitos tutkii tartuntatauteja, seuraa ja selvittda tartuntatautien ilmaantumista ja
esiintymista, kehittéd& niiden diagnostiikkaa, seurantaa ja torjuntaa seka tiedottaa niista ja antaa vaestolle
ohjeita tartunnan valttamiseksi ja leviamisen ehkaisemiseksi.

Tartuntatautilain 13 8:n (Asetuksenantovaltuus) 1 momentin mukaan valtioneuvoston asetuksella
sdadetdan tarkemmin 6 ja 7 8:ssa tarkoitetuista sosiaali- ja terveysministerion, Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen seka 6 ja 8 8:ssé tarkoitetuista aluehallintoviraston tehtavista seka 11 8:sséa
tarkoitetun tartuntatautien neuvottelukunnan kokoonpanosta, asettamisesta ja tehtavista.

Tartuntatautilain 43 § (Asetuksenantovaltuus) mukaan valtioneuvoston asetuksella annetaan tarkemmat
saannokset 29 §:ssa tarkoitetusta tartuntatauti-ilmoituksen siséllésta sekéa mikrobikantojen ja naytteiden
littAmisesta ilmoitukseen, 33 §:n mukaisista otosseurannalla seurattavista taudeista ja oireyhtymista, 36
§:ssé tarkoitetuista hoitoon liittyvisté infektioista seka 38 §:ssa tarkoitetusta yhdistamisaikavalista.
Valtioneuvoston asetuksella saadetdan poikkeuksista 28 §:ssé tarkoitetusta tartuntatauti-ilmoituksen
tekemisesta, mainitussa pykéalassa tarkoitetut muiden tartuntatautien ilmoitettavat mikrobildydokset ja
mikrobien laadkeherkkyydet, 30 ja 31 8:ssa tarkoitetut kuntaan virkasuhteessa olevalle elainlaékarille
iimoitettavat taudit ja 37 §:ssé tarkoitetut laakkeille erittéin vastustuskykyiset mikrobit.

2 Asian valmistelu

Asetus on valmisteltu sosiaali- ja terveysministeriossa. Sosiaali- ja terveysministerién pyynnosta THL
antoi valmistelun tueksi lausunnon (THL/1669/4.00.00/2023).

Asetusluonnos oli lausuntokierroksella ajalla 13.4.—5.5.2023. Asetuksesta pyydettiin lausunnot
seuraavilta tahoilta: maa-ja metséatalousministerit, opetus- ja kulttuuriministerio, valtiovarainministerio,
Ahvenanmaan maakunnan hallitus, Ladkealan turvallisuus- ja kehittdamiskeskus (Fimea), Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos (THL), Tyoterveyslaitos, Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira),
aluehallintovirastot, hyvinvointialueet, Suomen Kuntaliitto, Suomen L&&kariliitto, Suomen
Hammaslaakariliitto ry, Suomen terveydenhoitajaliitto ry, Super ry ja Tehy ry.

Lausuntoja saatiin yhteensa 28 kappaletta. Lausunnon antoivat opetus- ja kulttuuriministerio,
valtiovarainministerid, Ahvenanmaan maakunnan hallitus, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos,
Tyoterveyslaitos, Helsingin kaupunki/sosiaali-, terveys- ja pelastustoimiala, HUS-yhtyma, Etela-Karjalan
hyvinvointialue, Etela-Pohjanmaan hyvinvointialue, Kanta-Hameen hyvinvointialue, Keski-Pohjanmaan
hyvinvointialue, Keski-Suomen hyvinvointialue, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue, Lansi-Uudenmaan
hyvinvointialue, Pirkanmaan hyvinvointialue, Satakunnan hyvinvointialue, Vantaan ja Keravan
hyvinvointialue, Varsinais-Suomen hyvinvointialue, Tehy ry, Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjesto ry,
Suomen Laakariliitto, Suomen Terveydenhoitajaliitto STHL ry, LiveFIN ry, SOA - Suomen
ohjelmatoimistot ja Agentit ry seké& yksityishenkild.

Laakealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus (Fimea), Etela-Suomen aluehallintovirasto ja maa- ja
metsatalousministerio totesivat, etta niilla ei ollut lausuttavaa.
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3 Nykytila ja keskeiset ehdotukset
Asetuksen 1 8:n muutos

Esityksen mukaan muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio poistettaisiin asetuksen 1
8:n yleisvaarallisten tartuntatautien luettelon 14 kohdasta. Jotta tauti voitaisiin katsoa yleisvaaralliseksi,
tulisi kaikkien tartuntatautilain 4 8:ssé& maariteltyjen kolmen kriteerin tayttya: 1) tarttuvuus, 2) vaarallisuus
ja 3) mahdollisuus estaa taudin leviaminen tartunnan saaneeseen kohdistuvilla toimilla.

Huomioiden edella kuvattu SARS-CoV-2:n muuntuminen ja covid-19-pandemian kehitys vuoden 2023
aikana, kertynyt |adketieteellinen tieto covid-19-rokotteiden vaikuttavuudesta, vaeston
rokotuskattavuuden paraneminen, yleisvaarallisen tartuntatautiin liittyvien toimivaltuuksien
toimeenpanosta luopuminen seka WHO:n, EU-komission, muiden EU-maiden ja ECDC:n toimet covid-
19-pandemian riskitason laskuun liittyen, voidaan arvioida, ettei SARS-CoV-2-viruksen aiheuttama
covid-19 enaa tayta yleisvaarallisen tartuntataudin vaarallisuutta seka leviamisen estamiseksi tarpeellisia
toimenpiteita koskevia kriteereja.

Rokotusten myota covid-19 aiheuttaa vakavia, sairaalahoitoa vaativia tai kuolemaan johtavia oireita enda
harvalle. Vakavaan tautiin voivat kuitenkin edelleen sairastua ne henkil6t, joilla on tiettyja riskitekijoita ja
ne, jotka eivat ole ottaneet rokotteita.

Toisaalta covid-19:n levidmista ei voida estéa tautiin sairastuneeseen, taudinaiheuttajalle altistuneeseen
tai tallaisiksi perustellusti epailtyyn henkildon kohdistettavilla toimenpiteilla. Suomessa valtaviruksen
esiintyvan Omikron XBB.1.5 -viruskannan tartuntasukupolvien vali on hyvin lyhyt: itamisaika on
muutamia péaivia ja henkil6t voivat tartuttaa jo ennen oireiden alkua, minka vuoksi viruksen hallitseminen
tartunnanjaljityksen keinoin on kdytanndsséd mahdotonta.

Asetuksen 2 8:n muutos

Esityksen mukaan covid-19 lisattaisiin asetuksen 2 §:ssa lueteltuihin valvottaviin tartuntatauteihin
kohdaksi 25. Jotta tauti voitaisiin katsoa valvottavaksi tartuntataudiksi, tulee vahintdan yhden
tartuntatautilain 4 8:ssa maaritellyista kolmesta kriteerista tayttya: 1) lisatietojen tarve, 2) tutkimuksen ja
hoidon varmistaminen tai 3) kansallisella rokotusohjelmalla ehkaistava tauti.

Covid-19:n voidaan katsoa tayttdvan valvottavan tartuntataudin kriteerit, silla sen seuranta edellyttaa
erikseen kerattavia lisatietoja ja taudin leviamisen ehkaiseminen voi joissain tapauksissa edellyttaa
erityisia toimia taudin toteamiseksi tehtavan tutkimuksen ja taudin hoidon toteutumisen varmistamiseksi.

THL on lausunnossaan 6.4.2023 (THL/1669/4.00.00/2023) ehdottanut, etta covid-19 saadettaisiin
valvottavaksi tartuntataudiksi asetuksen 2 8:n muutoksella. Nakemystéaén THL perustelee ennen kaikkea
tarpeella saada erikseen kerattavia lisatietoja. Covid-19-pandemian aikana lisatietoja on keréatty
yhdistdmalla valtakunnallisissa rekistereissa olevia tietoja tartuntatautilain 25 8:n nojalla
(Tiedonsaantioikeus vakavan epidemian torjumiseksi) seka osin myds 51 §:n nojalla (Rokotusten
vaikutusten seuraaminen ja haittavaikutusten tai niiden epailyjen selvittaminen). THL pitaa
koronaviruksen ihmisille ja yhteiskunnalle aiheuttamien haittojen torjumisen kannalta olennaisimpana
sita, ettd taudinkuvien mahdollinen vakavoituminen, esimerkiksi uuden variantin tai rokotteen tehon
vakavaa tautia vastaan laskun seurauksena, voidaan riittavan nopeasti havaita, jotta tallaiseen
mahdolliseen tilanteeseen osataan tarvittaessa reagoida. Seurantaa varten tarvittavien tietojen riittava ja
rittdvan ajantasainen saaminen on tarkedaa turvata myos jatkossa. Kun viruskierto on merkittava ja
naytteenotto varsin satunnaista, ei pelkilla laboratorioilmoituksilla voida seurata tilannetta riittavasti vaan
tarvitaan erikseen keréttavia lisétietoja, joita ovat esimerkiksi tiedot covid-19-infektiota sairastavien
potilaiden erikoissairaanhoidon tai tehohoidon hoitojaksojen ilmaantuvuudesta.

THL tuo lausunnossaan esiin, ettei valvottavan taudin kriteeri koskien taudin levidmisen ehkaisemisen
edellyttdmia erityisia toimia sen arvion mukaan koronan kohdalla en&é yleensa tayty. THL toteaa
kuitenkin, etta erityistilanteen muodostavat turkistarhat, joissa edelleen pyritdan estamaan elainten
tartunnat. Jos turkistarhalla todetaan tartuntoja, tiedot tartuntatavasta, -ajankohdasta ja -paikasta seka
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niiden henkildiden nimet, jotka ovat voineet olla tartunnan lahteena tai saada tartunnan ovat oleellisia
tartuntojen leviamisen estamiseksi sekd muihin tarhoilla tytskenteleviin etta tarhan elaimiin.

THL toteaa lausunnossaan, etté valvottavana tartuntatautina voidaan pitdd myos tautia, joka on
ehkaistavissa kansallisella rokotusohjelmalla. THL toteaa lausunnossaan, etta vaikka covid-19-
rokotukset eivét talla hetkella ole rokotuksista annetun sosiaali- ja terveysministerion asetuksen
(149/2017) liitteessa 1 lueteltuja kansallisen rokotusohjelman rokotteita, vertautuu covid-19 kaytannodssa
pitkalti kansallisella rokotusohjelmalla ehkaistaviin tauteihin. Covid-19 -rokotteita on Suomessa annettu
toistaiseksi noin 13 miljoonaa annosta. Kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvien rokotteiden kohdalla
tama maara vastaa yleensa vuosikymmenien aikana toteutuneita annoksia. THL pitd& todennékdisena
sitd, ettd vaeston rokotukset jatkuvat jossain muodossa eli on mahdollista, ettd covid-19:sté tulee
kansallisella rokotusohjelmalla ehkaistava tauti. THL muistuttaa, ettad yleisesti rokotusohjelman rokotteilla
torjuttavat taudit ovat valvottavia tartuntatauteja mm. siksi, ettd voidaan luotettavasti seurata rokotusten
vaikuttavuutta ja turvallisuutta. Koronarokotusten vaikuttavuuden seuranta nyt ja tulevaisuudessa on
yhta tarkeaa ja nain ollen, laajan rokotustoiminnan takia, olisi loogista, etta covid-19 olisi valvottava
tartuntatauti, vaikka talla hetkella se ei maaritelmallisesti ole kansallisella rokotusohjelmalla estettava
tauti.

Asetuksen 4 8:n muutos

Asetuksen 4 §:n 3 ja 5 kohtiin tehtéisiin teknisia muutoksia kasitteistoon. Kasitteisté noudattaa sosiaali-
ja terveydenhuollon uudistusta koskevia kasitteitd. Uudenmaan hyvinvointialueiden ja Helsingin
kaupungin osalta sosiaali- ja terveydenhuollon seké pelastustoimen jarjestamisesta Uudellamaalla
annetun lain 2 8:n 2 momentin mukaan Uudenmaan hyvinvointialueisiin ja Helsingin kaupunkiin
sovelletaan lisaksi, mitd hyvinvointialueista ja sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta saadetaan
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd annetussa laissa tai muualla laissa, jollei tassé laissa toisin
séadeta. Edell& mainitun lain 2 §:n 5 momentissa saadetddn muun ohella, ettd HUS-yhtymaan
sovelletaan liséksi, mitd muualla laissa sdadetaan terveydenhuollon jarjestamisesta. Edella mainitusta
saantelysta johtuen, esityksessa muutettavissa asetuksen sdannoksissa viitataan vain
hyvinvointialueeseen, jolla tarkoitetaan myds Uudenmaan hyvinvointialueita ja Helsingin kaupunkia.

Asetuksen 4 8:n 5 kohdassa termi "terveyskeskus” korvattaisiin termillé "sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon toimintayksikkd”. Tartuntatautilain 7 8:n mukaisesti THL:n tehtdvdn& on mm. ohjata ja
tukea tartuntatautien torjuntatyoté sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoissa, eika
ajankohtaisesta tartuntatautitilanteesta tiedottaminen muillekin sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimintayksikdille kuin terveyskeskuksille vaikuttaisi taméanhetkisiin kaytantdihin eika toisi uusia tehtavia
THL:lle.

Asetuksen 7 8:n muutos

Asetuksen 7 8:n 8 kohtaa muutettaisiin siten, ettd "muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea
infektio kuin SARS ja MERS” korvattaisiin taudilla covid-19. Asetuksen 7 8:ssé on todettu poikkeukset
koskien laakarin ilmoitusvelvollisuutta yleisvaarallisista ja valvottavista tartuntataudeista.

Liitteen 2 muutos

Tartuntatautilain 29 §:n 2 momentin mukaan laboratorion on liitettéava tartuntatauti-ilmoitukseen
mikrobikantoja tai naytteitd, jos se on taudin esiintymisen seuraamiseksi tai leviamisen ehkaisemiseksi
tarpeellista. Asetuksen liitteessa 2 luetellaan ne taudit, joiden osalta laboratorion on liitettava
ilmoitukseen mikrobikantoja tai naytteita. Jotta SARS-CoV-2:n perimdn muuntumisen ja ominaisuuksien
kattava seuranta olisi mahdollista, on taudin levidmisen ehkaisemiseksi ja vaeston terveyden
suojelemiseksi tarpeellista, ettéd asetuksen liitteessa 2 lueteltuihin valvottavien tartuntatautien
taudinaiheuttajiin, joista laboratoriot lahettavat mikrobikantoja tai naytteita tartuntatauti-ilmoituksen
litteena, lisattaisiin SARS-CoV-2-virus. Viruksen periméan muuntumisen ja sen muiden ominaisuuksien
seuranta on tarkeda torjuntatoimien suunnittelemiseksi, esimerkiksi rokotetehon arvioimiseksi ja
rokotusohjelman kehittdmiseksi. Lisaksi tasmennettaisiin, ettd SARS-CoV-2-viruksen kohdalla
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ilmoitukseen lisattaisiin nimenomaan nayte. Muutos velvoittaisi laboratoriot toimittamaan naytteita
jatkossakin, mika olisi sindnsa hyva asia riittavien naytteiden saannin turvaamiseksi. THL toteuttaisi
kaytanndssa seurantaa otospohjaisesti, kuitenkin niin, ettd sekvensointia voitaisiin lisdksi kohdentaa
my0s erityisen mielenkiinnon tilanteisiin.

4 Paaasialliset vaikutukset

Asetuksen 1 §:n muutos

Mikali "muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio” poistettaisiin asetuksen 1 8:n
yleisvaarallisten tartuntatautien luettelon 14 kohdasta, ainoastaan SARS- ja MERS-koronavirusten
aiheuttamat taudit olisivat jatkossa yleisvaarallisia koronavirusten aiheuttamia tartuntatauteja. Tallgin
SARS-CoV-2-viruksen aiheuttama covid-19 ei enaa olisi yleisvaarallinen tartuntatauti eikd covid-19:n
torjuntaan voitaisi endé kayttaa yleisvaarallisten tartuntatautien torjuntaan tarkoitettuja toimivaltuuksia.

Tartuntatautilaissa maaritellyt toimivaltuudet, jotka koskevat ainoastaan yleisvaarallisia tartuntatauteja tai
yleisvaaralliseksi perustellusti epéiltyja tartuntatauteja ovat: Pakollinen terveystarkastus (16 §),
Pakollinen rokotus (47 8), Laajaan tartuntavaaraan liittyvat toimenpiteet (58 8), Tilojen ja tuotteiden
puhdistaminen ja tavaran havittdminen (59 §), Karanteeni (60 8), Tavaran karanteeni (61 8), Eristaminen
(63 8), Valttamattoman sairaanhoidon toteuttaminen eristamisen aikana (64 8), Laakityksen antaminen
vastuksesta huolimatta (65 8), Karanteeni ja eristaminen ulkopuolelta lukittavassa tilassa (67 8), Akillinen
vakava terveysvaara (71 §8), Varmuusvarastoidut laakkeet, laitteet ja suojaimet (73 8), Muu la&kelain
saannoksista poikkeaminen (74 8), Mikrobien maahantuonnista ilmoittaminen (87 8) seka Virka-apu (89
8).

Ehdotetun asetuksen 1 8:n muutoksen vaikutukset ovat periaatteellisesti merkittavia, vaikka
yleisvaarallisuuden mahdollistamien toimivaltuuksien toimeenpanosta covid-19:n kohdalla on jo
kaytanndssa luovuttu. Esimerkiksi pakollisia terveystarkastuksia ei ole enda jarjestetty rajanylityspisteilla,
paatoksia yleisotilaisuuksien kieltdmisesta ei enda tehty eiké karanteeni- tai eristyspaatoksia enda
laadittu. Toisaalta tartuntatautilain séannokset koskien hyvinvointialueiden velvollisuutta jarjestaa
tartuntatautien torjuntaty® alueellaan (9 8) ja hoitoon liittyvien infektioiden torjuntaa sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintayksikoisséa (17 8) olisivat edelleen voimassa.

Ehdotuksen taloudelliset vaikutukset kohdistuvat [&hinna tartunnan saaneisiin henkiléihin ja erityisesti
niihin vaestdéryhmiin, joissa sairaanhoidon tai sairaalahoidon tarpeen riski on suurin. Mikali covid-19 ei
enaa olisi yleisvaarallinen tartuntatauti, voitaisiin tautiin sairastuneelta peria maksu taudin tutkimuksesta
ja hoidosta sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) nojalla. Sen sijaan
hoitoon maaratyt laakkeet olisivat jatkossakin maksuttomia potilaalle. Koska tartuntatautipaivarahaan
oikeuttavia 57 8:n, 60 &:n tai 63 §:n mukaista viranomaispaatosta tydsta poissaolosta, karanteenista tai
eristamisesta ei kaytanndssa enaa tehda, olisivat ehdotuksen taloudelliset vaikutukset talta osin
vahaisia. Sairastuneilla olisi jatkossa oikeus sairausvakuutuslain (1224/2004) nojalla maaraytyvaan
sairauspaivarahaan. Tyonantajilla on jatkossakin ty6turvallisuuslain (738/2002) mukainen velvoite
huolehtia tydntekijoiden turvallisuudesta ja terveydesta tydssa.

Lapsiin ja nuoriin kohdistuvien vaikutusten osalta on merkityksellista, ettd ehdotus poistaisi
mahdollisuuden sulkea covid-19:n vuoksi oppilaitoksia tai paivéakoteja tartuntatautilain 58 §:n nojalla,
mika turvaa lasten ja nuorten oikeutta varhaiskasvatukseen ja opetukseen. Ehdotuksen my6ta
mydskaan lapsia tai nuoria ei voitaisi covid-19:n vuoksi jatkossa maaraté karanteeniin (60 8) eika
eristykseen (63 8). Nain ollen ei jatkossa mydsk&aén nuorelle tai alle 16-vuotiaan lapsen huoltajalle
voitaisi maksaa tartuntatautipdivarahaa karanteenista tai eristimisesta aiheutuneesta
ansionmenetyksestéa (82 8). Jatkossa tyontekijalla olisi tydsopimuslain (551/2001) nojalla oikeus jaada
hoitamaan &killisesti sairastunutta alle 10-vuotiasta lasta.

Asetuksen 1 §:n muutoksella voi olla vaikutuksia siihen, millaiseksi riskiksi vaesto ja yhteiskunnalliset
toimijat mieltavat covid-19:n. Ehdotettu muutos voi osaltaan hélventaa covid-19:44an sairastumiseen tai
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pandemian hallinnan negatiivisiin vaikutuksiin liittyvid pelkoja ja siten lisata kansalaisten ja yritysten
luottamusta ja toimintamahdollisuuksia. Toisaalta riskin koettu vdheneminen voi lisata
riskikayttaytymista, kuten oireisena muiden henkildiden tapaamista, tai heikentaa kiinnostusta ottaa
rokote.

SARS-CoV-2-virus muuntuu jatkuvasti levitessaan ja on todennékoista, etté jatkossakin syntyy uusia
viruskantoja. Toistaiseksi kaytossa olevien rokotteet eivat kuitenkaan ole menettaneet tehoaan vakavaa
taudinkuvaa vastaan uusien viruskantojen kohdalla. Vaeston rokotuskattavuus on korkealla tasolla myos
riskiryhmissa ja rokotteita on hyvin saatavilla. Omikron-viruskannan leviamisen myéta valtaosalla
vaestosta on rokotteen ja sairastetun taudin tuoma hybridi-immuniteetti, joka antaa tehokkaan suojan.
Mikali SARS-CoV-2-virus muuntuisi siten, etta uusi viruskanta aiheuttaisi uuden uhan vaeston
terveydelle ja hyvinvoinnille seka sosiaali- ja terveyspalveluiden riittavyydelle, tulisi talldin arvioida
tarvetta saataa viruskanta yleisvaaralliseksi valtioneuvoston asetuksella.

Vaihtoehtona on arvioitu myds sitd, ettd asetuksen 1 8:4an ei tehtdisi muutosta vaan saadoksen
tulkintaa muutettaisiin siten, etta covid-19:n ei enaa katsottaisi olevan "muu uuden koronavirustyypin
aiheuttama vaikea infektio”. Vaihtoehtoa puoltaisi se, etta covid-19:n vakavuus on rokotusten myota
laskenut merkittavasti. Kaytannossa kuitenkin sd&doksen tulkinta on vakiintunut tarkoittamaan covid-
19:44, minka vuoksi esimerkiksi Tartuntatautien neuvottelukunta ei pitanyt vaihtoehtoa kannatettavana.
Tulkintavaikeus ei helpottaisi, vaikka covid-19 lisattaisiin asetuksen 2 §:aan.

Asetuksen 2 §:n muutos

Mikali covid-19 lisattaisiin asetuksen 2 §:ssa lueteltuihin valvottaviin tartuntatauteihin, sailyisivat
tartuntatautilaissa maaritellyt viranomaisten toimivaltuudet koskien tydsta, varhaiskasvatuksesta ja
oppilaitoksesta poissaolosta paattamista tietyille tyontekijoille (57 8:n 3 momentti) ja taltd osin myoés
henkilon oikeus saada tartuntatautipaivarahaa (82 8). Lisaksi sailyisivat tartunnanjaljitysta helpottavat
toimivaltuudet laékarin hoitovastuun siirto ja tietojen luovutus (20 8), ilmoitus tartunnalle altistumisesta
(21 8) seka altistuneen ja tartunnan saaneen velvollisuus (22 8).

Mikali covid-19 olisi valvottava tartuntatauti, olisivat tautiin sairastuneen hoitoon maaratyt laédkkeet
maksuttomia sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun lain (734/1992) 5 §:n 4 kohdan
nojalla. SARS-CoV-2-tartuntojen levidmisen ehkaisyn kannalta ladkehoidon maksuttomuudella ei ole
suurta merkitysta, silla hoito ei ehkaise jatkotartuntoja eik& hoidon maksuttomuus todennakdisesti
mydskaan lisda hoitoon hakeutumista. Hyvinvointialueiden talouden osalta [Adkehoidon
maksuttomuuden vaikutus olisi vahainen, silla talla hetkella ladkehoito on maksutonta johtuen
yleisvaarallisuudesta ja toisaalta |ddkehoitoa suositellaan toistaiseksi vain riskiryhmille.

Vaihtoehtona on arvioitu myds sita, ettd covid-19:44a ei lisattaisi asetuksen 2 §:aan, mutta covid-19 olisi
tartuntatautilain 4 8:ssa tarkoitettu muu tartuntatauti ja SARS-CoV-2-virus liséttaisiin asetuksen liitteessa
1 lueteltuihin muiden tartuntatautien ilmoitettaviin mikrobildydéksiin. THL on kuitenkin lausunnossaan
todennut, etté tallin olisi todennadkoista, ettd seuranta muuttuisi vahemman ajantasaiseksi ja
jaykemmaksi. Lisaksi, jos jotakin tarkempaa tutkimista vaativaa havaittaisiin, riittdvien tietojen saaminen
(muualta kuin rekistereistd), ei valttdAméatta onnistuisi.

Asetuksen 4 8:n muutos

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen johdosta asetuksen 4 8:n 3 ja 5 kohtiin tehtavilla muutoksilla ei
olisi itsenaisia taloudellisia vaikutuksia. Ehdotetut muutokset ovat teknisia. Pykala paivitetaan
vastaamaan sosiaali- ja terveydenhuollon uudistusta koskevia kasitteitda. Endotuksen mukaan THL:n olisi
jatkossa tiedotettava ajankohtaisesta tartuntatautitilanteesta terveyskeskusten ohella myds muille
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikgille. Huomioiden, etta tartuntatautilain 7 §:n mukaisesti
THL:n tehtavand on mm. ohjata ja tukea tartuntatautien torjuntaty6té sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimintayksikoéissa, ei pykalan muutos vaikuta tAmanhetkisiin kaytantoihin eika tuo uusia tehtavia THL:lle.

Asetuksen 7 §:n muutos
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Ehdotetulla asetuksen 7 8:n muutoksella jatkettaisiin covid-19:84 koskevaa poikkeusta l&a&ékarin
velvollisuudesta tehda tartuntatauti-ilmoitus yleisvaarallisista ja valvottavista tartuntataudeista
tartuntatautilain 28 8:n mukaisesti. Muutoksen vaikutukset olisivat vahaisia huomioiden, etté nykyisellaan
laékarilla ei ole ilmoitusvelvollisuutta "muun uuden koronavirustyypin aiheuttamasta vaikeasta infektiosta
kuin SARS ja MERS”.

Liitteen 2 muutos

Ehdotetulla asetuksen liitteen 2 muutoksella, voitaisiin varmistaa riittdva SARS-CoV-2-virusnaytteiden
saatavuus THL:lle seurantaa, kuten viruksen muuntumisen seurantaa sekvensoinnilla, varten. SARS-
CoV-2-viruksen kierto vaesttssa ja muuntuminen edellyttavat virusvarianttien seurantaa, jotta
tarvittaessa pystytaan reagoimaan nopeasti, mikali iimaantuisi uusi vakavampaa taudinkuvaa aiheuttava
ja rokotesuojaa kiertava viruskanta. Tarpeen varianttien seurannalle ovat nostaneet esiin sekd THL
(lausunnossaan 6.4.2023, THL/1669/4.00.00/2023) sek&a ECDC riskinarviossaan 13.1.202325,

Mikali ehdotettua liitteen 2 muutosta ei tehtdisi, perustuisi seuranta tartuntatautilain 33 §:ssa
tarkoitettuun otosseurantaan, johon naytteiden toimittaminen olisi sosiaalihuollon ja terveydenhuollon
toimintayksikdille vapaaehtoista ja edellyttaisi potilaiden ja asiakkaiden suostumusta. Tartuntatautilain 33
§:ssa tarkoitettu vapaaehtoinen otosseuranta ei kuitenkaan valttamattéa anna kattavaa kuvaa
tartuntatautitilanteesta, silla naytteiden toimittaminen ja potilaan ja asiakkaan suostumuksen pyytaminen
vaativat sosiaali- ja terveydenhuollon resursseja.

Liitteen 2 muutoksesta voidaan nahd&a muodostuvan vahaisessa maarin lisakustannuksia laboratorioille,
jotka vastaavat naytteiden lahettdmisestad THL:lle. Toisaalta ndiden kustannusten arvioidaan olevan
kohtuullisia suhteessa viruskantojen seurannasta saatavaan kansanterveyshyotyyn. Koska THL:lla on
kaytanndssa mahdollista resurssien puolesta analysoida vain tietty maara covid-19-positiiviseksi
todetuista naytteista, tulisi THL kaytdnndssa ohjeistamaan, etta vain osaan laboratorioiden covid-19:88
koskevista tartuntatauti-ilmoituksista liitettaisiin SARS-CoV-2-virusnayte.

5 Lausuntopalaute

Lausuntopalautteessa ehdotettuja muutoksia pidettiin perusteltuina ja kannatettiin muutosten tekemista
asetukseen. Opetus- ja kulttuuriministerio esitti arvioitavaksi, olisiko perustelumuistiota hyva taydentaa
lapsia koskevalla vaikutusarviolla. Valtionvarainministerio totesi lausunnossaan, etta covid-19:n
poistaminen yleisvaarallisten tautien listalta olisi ollut perusteltua jo aiemminkin. Laakariliitolla ei ollut
asetusluonnokseen huomauttamista ja totesi lisdksi, etta se pitaa erittain tarkeéna, etta erityisesti
terveydenhuoltoon liittyva paatdksenteko ja sddddsvalmistelu perustuvat tutkittuun tietoon ja/tai
toimivaltaisten asiantuntijoiden arvioihin, eik& esimerkiksi poliittisiin intohimoihin. Helsingin kaupunki
kannatti covid-19 siirtamisté valvottavaksi tartuntataudiksi ja kiinnitti ministerion huomiota siihen, etta
tartuntatautien luokittelun ajantasaisuutta olisi syyta jatkossa arvioida saannollisesti. Yksityishenkil®
vastusti yleisvaarallisuuden poistamista.

Suomen Ammattiliittojen Keskusjarjesto totesi lausunnossaan mm., ettéd mikali yleisvaarallisuudesta
luovutaan, on ensiarvoisen tarkeata, ettd covid-19 on valvottava tartuntatauti. Luokitusmuutoksen
mahdolliset vaikutukset yhteiskuntaan, mukaan lukien tydelamaan ja tyontekijoille olisivat vaistamatta
moninaisia, mutta tausta-aineistossa niita ei juurikaan ole esitetty. Tartuntatautipaivarahan mahdollisuus
seka testauksien, rokotuksien ja hoidon maksuttomuus olisi turvattava jatkossakin ja niista tulisi
tarvittaessa saatdd. Rokotteiden saatavuutta tulisi helpottaa niin, ettéd myos riskiryhmiin kuulumaton
vaesto pystyy sité halutessaan hankkimaan apteekeista ja yksityiseltd sektorilta. Rokotus tulisi myds
siséllyttaa osaksi kansallista rokotusohjelmaa. Mikali uusi, enemman haittoja aiheuttava variantti
ilmaantuisi, pitaisi palaaminen takaisin yleisvaarallisen tartuntataudin luokkaan olla tarvittaessa
mabhdollista nopeasti.
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Ladkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus (Fimea), Etela-Suomen aluehallintovirasto ja maa- ja
metsatalousministerio totesivat, etta niilla ei ollut lausuttavaa.

Lausuntopalautteen johdosta muistiota on tdydennetty vaikutusten arvioinnin osalta.

6 Sdannoskohtaiset perustelut

1 8. Yleisvaaralliset tartuntataudit. Tartuntatautilain 4 §:n mukaan tartuntatauti on yleisvaarallinen, jos
taudin tarttuvuus on suuri, tauti on vaarallinen ja taudin leviaminen voidaan estéa tautiin
sairastuneeseen, taudinaiheuttajalle altistuneeseen tai tallaisiksi perustellusti epailtyyn henkildon
kohdistettavilla toimenpiteill&.

Huomioiden edelld kuvattu SARS-CoV-2:n muuntuminen ja covid-19-pandemian kehitys vuoden 2023
aikana, kertynyt |adketieteellinen tieto covid-19-rokotteiden vaikuttavuudesta, vaeston
rokotuskattavuuden paraneminen, yleisvaarallisen tartuntatautiin liittyvien toimivaltuuksien
toimeenpanosta luopuminen seka WHO:n, EU-komission, muiden EU-maiden ja ECDC:n toimet covid-
19-pandemian riskitason laskuun liittyen, voidaan arvioida, ettd SARS-CoV-2-viruksen aiheuttaman
covid-19:n ei enda katsota tayttavan yleisvaarallisen tartuntataudin vaarallisuutta seka leviamisen
estamiseksi tarpeellisia toimenpiteitad koskevia kriteereja. Rokotusten my6ta covid-19 aiheuttaa vakavia,
sairaalahoitoa vaativia tai kuolemaan johtavia oireita enaa harvalle. Vakavan taudin riskiryhmassé ovat
kuitenkin edelleen ne, joilla on suurentunut riski sairastua vakavaan tautiin ja ne, jotka eivét ole ottaneet
rokotteita.

Toisaalta covid-19:n levidmista ei voida estaa tautiin sairastuneeseen, taudinaiheuttajalle altistuneeseen
tai tallaisiksi perustellusti epailtyyn henkiloon kohdistettavilla toimenpiteilla. Suomessa valtaviruksen
esiintyvan Omikron XBB.1.5 -viruskannan tartuntasukupolvien vali on hyvin lyhyt: itamisaika on
muutamia paivia ja henkilot voivat tartuttaa jo ennen oireiden alkua, minka viruksen hallitseminen
tartunnanjéljityksen keinoin on kaytdnnéssa mahdotonta.

Edella esitetyn perustella ehdotetaan, ettd muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio kuin
SARS ja MERS poistetaan pykalan yleisvaarallisten tartuntatautien luettelosta.

2 8. Valvottavat tartuntataudit. Covid-19 ehdotetaan lisattavaksi valvottavaksi tartuntataudiksi. Jotta tauti
voitaisiin katsoa valvottavaksi tartuntataudiksi, tulee vahintdan yhden tartuntatautilain 4 8:sséa
maaritellyista kolmesta kriteerista tayttya: 1) lisatietojen tarve, 2) tutkimuksen ja hoidon varmistaminen
tai 3) kansallisella rokotusohjelmalla ehkaistava tauti. Covid-19:n voidaan katsoa tayttavan valvottavan
tartuntataudin kriteerit, silla sen seuranta edellyttaa erikseen kerattavia lisatietoja ja taudin levidmisen
ehkaiseminen voi joissain tapauksissa edellyttaa erityisia toimia taudin toteamiseksi tehtavan
tutkimuksen ja taudin hoidon toteutumisen varmistamiseksi.

THL on lausunnossaan 6.4.2023 (THL/1669/4.00.00/2023) ehdottanut, etta covid-19 saadettaisiin
valvottavaksi tartuntataudiksi asetuksen 2 8:n muutoksella, mitéd THL perustelee ennen kaikkea tarpeella
saada erikseen kerattavia lisatietoja. THL pitaa koronaviruksen ihmisille ja yhteiskunnalle aiheuttamien
haittojen torjumisen kannalta olennaisimpana sitd, ettéd taudinkuvien mahdollinen vakavoituminen,
esimerkiksi uuden variantin tai rokotteen tehon vakavaa tautia vastaan laskun seurauksena, voidaan
riittdvan nopeasti havaita, jotta téllaiseen mahdolliseen tilanteeseen osataan tarvittaessa reagoida.
Seurantaa varten tarvittavien tietojen riittava ja riittdvan ajantasainen saaminen on tarkeaa turvata myos
jatkossa. Kun viruskierto on merkittava ja naytteenotto varsin satunnaista, ei pelkilla
laboratorioilmoituksilla voida seurata tilannetta riittavasti vaan tarvitaan erikseen kerattavia lisatietoja,
joita ovat esimerkiksi tiedot covid-19-infektiota sairastavien potilaiden erikoissairaanhoidon tai
tehohoidon hoitojaksojen ilmaantuvuudesta.

4 8. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehtavat. Sdadokseen tehtaisiin jarjestamislain voimaantulosta
johtuvat tekniset muutokset. Pykalaa muutettaisiin siten, ettd kunnan ja sairaanhoitopiirin kuntayhtyman
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tilalle tulisi hyvinvointialue ja HUS-yhtyma. Kuntien tartuntatautien torjunnasta vastaavan toimielimen
tilalle vaihdettaisiin hyvinvointialueiden toimielin ja terveyskeskuksen tilalle sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon toimintayksikkd. Vastaavat muutokset on tehty myds tartuntatautilakiin, ja muutokset
tulivat voimaan 1.1.2023. Ehdotuksen mukaan THL:n olisi jatkossa tiedotettava ajankohtaisesta
tartuntatautitilanteesta terveyskeskusten ohella myos muille sosiaalihuollon ja terveydenhuollion
toimintayksikdille. Huomioiden, etta tartuntatautilain 7 8:n mukaisesti THL:n tehtdvdn& on mm. ohjata ja
tukea tartuntatautien torjuntatyota sosiaalihuollon ja terveydenhuollon toimintayksikoissa, ei pykalan
muutos vaikuttaisi tamanhetkisiin kaytantéihin eika toisi uusia tehtavia THL:lle. Tallaisia ajankohtaista
tartuntatautitilannetta kuvaavia tietoja ovat esimerkiksi tartuntatautien ilmaantuvuus ja rokotuskattavuus
alueella. Lisdksi olennaisia voivat olla palveluiden kuormitusta kuvaavat tiedot. Nama tiedot eivat
sisaltaisi henkilotietoja. Tietojensaantioikeudesta ja tietojen luovuttamisesta saadetaan
tartuntatautilaissa.

7 8. Laakarin tartuntatauti-ilmoitus. Tartuntatautilain 28 §:n mukaan laakarin ja hammaslaakarin on
tehtava tartuntatauti-ilmoitus yleisvaarallisista ja valvottavista tartuntataudeista. Asetuksen 7 §:n 1
momentissa on poikkeukset ilmoitusvelvollisuudesta ja lueteltu ne taudit, joista ilmoitusta ei kuitenkaan
tarvitse tehdd. Huomioiden, etta "muu uuden koronavirustyypin aiheuttama vaikea infektio kuin SARS ja
MERS” ehdotetaan poistettavaksi asetuksen 1 §:ssa olevasta yleisvaarallisten tautien luettelosta ja
"covid-19” ehdotetaan lisattavan valvottavaksi tartuntataudiksi 2 8:ss&, ehdotetaan, ettd myos 7 8:n 1
momentin 8 kohtaa muutetaan ja siihen lisataan covid-19 "muun uuden koronavirustyypin aiheuttaman
vaikean infektion kuin SARS ja MERS” tilalle.

THL toteaa lausunnossaan 6.4.2023 (THL/1669/4.00.00/2023), etta tietojen kerdadminen koronasta
laékarien tartuntatauti-ilmoituksilla on tehotonta ja pistekuormitusta aiheuttavaa resurssien kayttoa ja
johtaisi kaytannossa huonolaatuiseen ja puutteelliseen eli usein epidemian seurannan kannalta
kayttokelvottomaan tietoon. THL katsoo siten, etta ladkariniimoitusten velvoittaminen laajasti koronaan
liittyen ei ole toteuttamiskelpoinen vaihtoehto ja ilmoitusvelvollisuuden rajaaminen on ehdottomasti
tarpeen. Samalla kriittisimmin tarvittavat tiedot oli mahdollista keraté luotettavasti ja riittavalla
tarkkuudella rekistereista.

Liite 2. Tartuntatautilain 29 8:n 2 momentin mukaan laboratorion on liitettdva tartuntatauti-ilmoitukseen
mikrobikantoja tai naytteita, jos se on taudin esiintymisen seuraamiseksi tai leviamisen ehkaisemiseksi
tarpeellista. Asetuksen liitteessa 2 luetellaan ne taudit, joiden osalta laboratorion on liitettava
ilmoitukseen mikrobikantoja tai naytteita. Jotta SARS-CoV-2:n perimadn muuntumisen ja ominaisuuksien
kattava seuranta olisi mahdollista, on taudin levidmisen ehkéisemiseksi ja vaeston terveyden
suojelemiseksi tarpeellista, ettd asetuksen liitteessé 2 lueteltuihin valvottavien tartuntatautien
taudinaiheuttajiin, joista laboratoriot lahettavat mikrobikantoja tai ndytteita tartuntatauti-ilmoituksen
litteend, lisattaisiin SARS-CoV-2-virus. Viruksen periman muuntumisen ja sen muiden ominaisuuksien
seuranta on tarkeda torjuntatoimien suunnittelemiseksi, esimerkiksi rokotetehon arvioimiseksi ja
rokotusohjelman kehittamiseksi. Lisdksi tismennettaisiin, ettd tautitapauksista toimitettaisiin
tartuntatauti-ilmoituksen liitteend nayte. Kaikkia positiivisia naytteitd ei kuitenkaan ole tarpeen lahettaa
THL:een, silla niin suuren naytemaaran sekvensoimiselle ei seurantaa varten ole tarvetta eika
resursseja. Sekvensoitavien naytteiden l&ahettaminen ja maarat olisi hyva voida ohjeistaa THL:n
tarkentavan ohjeistuksen mukaan vastaamaan kulloisenkin epidemiologisen tilanteen mukaista tarvetta.

7 Voimaantulo
Ehdotetaan, etta asetus tulisi voimaan 30.6.2023.

Esitetaan, etta valtioneuvosto antaa asetuksen tartuntataudeista annetun valtioneuvoston asetuksen
muuttamisesta.
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