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Sammanfattning och slutsatser

Social- och halsovardsministeriet och Institutet for halsa och valfard anser att restrikt-
ionerna gallande smabarnsfostran och undervisningen i skolorna for barn under 16 ar
inte kommer att vara nédvandiga i samma utstrackning och pa samma satt da de nu-
varande restriktionsatgarderna upphor for skyddandet av befolkningen som da befo-
genheterna for beredskapslagen togs i bruk.

Restriktionsatgarderna togs i bruk i skedet da covid-19-epidemin omfattande och
okontrollerat holl pa att sprida sig och da man pa basis av den tillgangliga informat-
ionen inte skulle ha kunnat bekdmpa smittspridningen pa annat satt an genom omfat-
tande atgarder som begransar narkontakterna bland olika befolkningsgrupper. Det
fanns valdigt lite férhandsinformation om epidemins spridningskaraktar och dess fram-
tida férlopp.

Internationella och nationella erfarenheter har sedermera visat att covid-19-sjukdomen
i allmanhet forekommer i mindre utstrackning hos barn an i évriga aldersgrupper.
Barns infektioner har ofta valdigt lindriga symptom och de ar ofta kopplade till infekt-
ioner hos familjens vuxna. Enligt nuvarande information utgor barnen inte heller nagon
betydande grupp med tanke pa spridningen av epidemin, med andra ord ar de inga
smittkallor.

Med beaktande av att man kraftigt har lyckats forhindra spridningen av epidemin kan
man anse att det inte ar nédvandigt att i samma utstrackning och pa samma satt be-
gransa barns och ungas narkontakter for att skydda befolkningen da de nuvarande re-
striktionsatgarderna upphor eftersom spridningen av epidemin och belastningen som
den orsakar servicesystemet i samma syfte aven kan hanteras genom andra atgarder.
Dessa nddvandiga atgarder avser effektiviserad hygien och att vidta andra atgarder



gallande undervisnings- samt personalverksamhet, genom att sarskilt hantera narkon-
takterna mellan personer med férhdjd sjukdomsrisk och den vuxna befolkningen och
pa sa satt forhindra spridning av smittan.

Samtidigt betonas barns och ungas jamlika rattighet till grundldggande utbildning och
tillgodoseendet av barnets intressen kan bedémas pa annat satt an da begransning-
arna togs i bruk. Den offentliga maktens skyldighet ar att aven skydda dessa grundlag-
gande rattigheter under undantagsférhallandet. For att uppfylla dessa grundlaggande
rattigheter och barnets intresse ar det darfér nédvandigt att de radande restriktionsat-
garderna upphavs kontrollerat och under en tillracklig évergangstid sa att arrange-
manget av barns och ungas undervisning samt dvriga tjanster ar mojliga att aterinféra
och genomfora pa ett jamlikt satt som tillgodoser rattigheterna. Med tanke pa detta kan
restriktionsatgarderna endast upphavas sa att undervisningsarrangérerna hinner for-
bereda sig pa att genomféra undervisningen med personal- och évriga arrangemang i
enlighet med regionférvaltningsverkets beslut som fattats pa basis av lagen om smitt-
samma sjukdomar samt pa ett satt som lagstiftningen férutsatter och genom att folja
ovannamnda nddvandiga anvisningar om hygien- och dvriga arrangemang.

For att uppna syftet med beredskapslagen bade gallande rattigheterna relaterade till
att skydda befolkningen som andra grundlaggande rattigheter kan darfér inte restrikt-
ionsatgarderna upphavas innan de nuvarande restriktionsatgarderna har upphért att
galla. Den héar beredningstiden ar nddvandig for att trygga ndmnda grundlaggande rat-
tigheter.

Effektiva och genomférbara metoder fér att forebygga smitta ska strikt tilldmpas och
en intensiv epidemiologisk uppféljning maste fortsatta da begransningarna gradvis
upphavs.

Bakgrunden till och genomfoérandet av restriktionerna

Regeringen beslét den 16.3.2020 att skolor, laroanstalter, universitet och yrkeshogs-
kolor samt medborgarinstitut och évriga utrymmen for fritt bildningsarbete ska stanga
och att narundervisningen i dessa avbryts. Undantaget var férskoleundervisning samt
undervisning i klasserna 1-3 for barn vars foraldrar arbetar inom kritiska branscher
med tanke pa samhallets funktion. Forutsattningen att foraldrarna ska arbeta inom kri-
tiska branscher har darefter upphéavts. Laroanstalternas utrymmen ar med vissa un-
dantag stdngda genom beslut av regionforvaltningsverket enligt 58 § i lagen om smitt-
samma sjukdomar. Pa motsvarande satt har skyldigheten att ordna undervisning be-
gransats genom statsradets forordning enligt undantagsbefogenheterna i 109 § i be-
redskapslagen fran och med den 18.3.2020. Genom statsradets férordning har man
aven gjort det mojligt fér kommuner att i vissa situationer avsta fran ansvaret att ordna
smabarnspedagogik. Restriktionsatgarderna har forlangts till den 13.5.2020. Férutom
restriktionerna har statsradet starkt rekommenderat att &ven de som ar berattigade till
narundervisning aven i man av majlighet har distansundervisning.



Enligt information som insamlats under veckorna 15 och 16 av Undervisnings- och kul-
turministeriet och regionférvaltningsverkens kommuner narvarade 25 % av barnen
som normalt deltar i smabarnsfostran i den kommunala och 29 % inom den privata
smabarnsfostran dver hela landet. P4 motsvarande satt har 8 procent av eleverna i
klasserna 1-3 inom den grundldggande utbildningen varit ndrvarande i narundervis-
ningen. | forskoleundervisningen har cirka 16 procent av eleverna deltagit i narunder-
visningen. Endast 5 procent av eleverna som fatt beslut om sarskilt stéd i klasserna 4—
9 deltog i narundervisningen och i den férberedande undervisningen deltog i medeltal
11 procent av eleverna. Andelen barn som deltog i smabarnsfostran och narundervis-
ningen 6kade dock en aning under april.

Den epidemiologiska situationen da restriktionerna tradde i kraft

WHO férklarade covid-19-epidemin, som harstammar fran Hubei-provinsen i Kina,
som en pandemi den 11.3.2020. Finlands forsta covid-19-fall bekraftades redan i slutet
av januari hos en utlandsk turist. Epidemin fick dock sin egentliga start i Finland forst i
mars. Precis som dverallt i varlden kom viruset till vart land via turismen, huvudsakli-
gen fran Syd- och Centraleuropa.

En virusinfektion som covid-19 med lindriga symptom som latt smittar utvecklas snabbt
till en epidemi hos befolkningen som inte har nagot immunologiskt skydd. Antalet nya
fall dagligen kan till en bérjan 6ka exponentiellt. Okningen fortsétter tills en tillracklig
andel av befolkningen har hunnit fa smittan varmed antalet fall bérjar sjunka.

Statistikforingen av infektionssjukdomar orsakar ofta missuppfattningar pa grund av att
endast en liten del av den smittade befolkningen uppdagas eftersom sannolikheten att
allvarligare fall uppdagas ar betydligt stérre an vid lindriga fall. Andelen fall med valdigt
lindriga symptom forblir ofta oklara. | covid-19-epidemin ar antalet smittade utan symp-
tom eller med valdigt lindriga symptom annu oklart men enligt preliminara forsknings-
resultat fran olika lander ar det troligt att deras andel av alla infektioner ar betydande.

| bérjan av mars ar epidemins kommande férlopp annu hdljt i dunkel. Epidemin befann
sig i en valdigt snabb tillvaxtfas dar antalet fall ndstan férdubblades varje dag. | samar-
bete med Abo universitet gav THL den 15.3.2020 en modell till social- och halsovards-
ministeriet dver epidemins potentiella utveckling bland befolkningen, behovet av sjuk-
husvard epidemin orsakar och dédligheten. | modellen férutspaddes behovet av sjuk-
husvard och intensivvard baserat pa finlandsk vardpraxis samt kontaktmatrisen for
olika aldersgrupper. Modellen visade att det fanns en risk for att epidemin skulle dver-
skrida sarskilt intensivvardens kapacitet under flera veckors tid. Sa var hogst antagli-
gen fallet i Italien under samma tid och man ville undvika samma utveckling i Finland.
Detta skulle ha kunnat leda till dverdddlighet, som skulle kunna undvikas, om man
lyckas hindra spridningen av epidemin. Darfor beslot regeringen den 16.3.2020 att ta i
bruk omfattande restriktionsatgarder fér att minska de fysiska kontakterna mellan man-
niskorna i syfte att skydda befolkningens liv och hélsa.



Tamligen snabbt efter att restriktionerna tagits i bruk bérjade antalet dagligen bekraf-
tade fall plana ut och har sedan dess inte 6kat exponentiellt. | bérjan av april har anta-
let fall som skrivits in pa sjukhus och intensivvard dagligen utjamnats. Observationerna
har noggrant féljt THL:s och Abo universitets gemensamt utarbetade uppdaterade pro-
gnos 6ver hur epidemin utvecklas under gallande restriktioner och minskad kontakt.
Det sa kallade reproduktionstalet (R0) har minskat sedan epidemins initialskede fran
ett varde pa 2.4 till 1.6 och darefter till och med under 1. Detta innebéar att spridningen
av smittan pa befolkningsniva ar langsam men risken &r fortfarande stor for lokala
kluster och ny uppblossning av epidemin via dessa.

Den epidemiologiska situationen i slutet av april

Det har sammanlagt bekraftats éver 2,4 miljoner coronavirussmittor och rapporterats
om dver 160 000 dddsfall relaterade till covid-19 i varlden. | Europa har sammanlagt
over 1,2 miljoner coronavirusfall bekraftats och éver 100 000 dédsfall relaterade till
sjukdomen. | Norden har éver 35 000 fall och éver 2 200 dodsfall rapporterats gal-
lande sjukdomen. | Iander dar epidemin har hunnit avancera langre har dock majorite-
ten av personerna med bekraftad smitta tillfrisknat.

Enligt THL:s och Abo universitets prognos som gavs efter restriktionsatgarderna den
25.3.2020 och som beaktar atgardernas effekter skulle cirka 11 300 manniskor behdva
sjukhusvard under epidemin i Finland. Bland dem uppskattas 3 600 patienter behéva
intensivvard. Det samtidiga maximibehovet av intensivvard uppskattades till ca 300
platser.

| Finland har fram till den 23.4.2020 tillsvidare 4395 bekraftade fall av covid-19 konsta-
terats (bild 1) (kumulativ incidens 78/100 000 befolkning) och 177 dédsfall (3,19/100
000).
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Bild 1. Bekraftade covid-19-fall i Finland
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Stdrsta delen av covid-19-fallen har bekraftats inom Helsingfors och Nylands folkrika
sjukvardsdistrikt men det finns konstaterade fall inom varje sjukvardsdistrikt och dven
pa Aland. | flera landskap har den kumulativa incidensen narmat sig situationen i Ny-
land (bild 2).
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Fallen koncentrerar sig tillsvidare till personer i arbetsfor alder (kuva 3). Dodligheten
foéljer valdigt noggrant den internationella erfarenheten dar den betydande dédligheten
koncentreras till ldre personer och sarskilt multisjuka personer (bild 5; fordelningen av
dodsfall mellan aldersgrupperna). Det finns sa gott som lika manga kvinnor som man
bland antalet fall (bild 4) men andelen man bland de avlidna ar stérre. Férutom hdg al-
der okar rokning, klar 6vervikt, nedsatt funktionsférmaga och nagra primarsjukdomar
som férsvagar den allmanna konditionen samt immunférsvaret avsevart risken fér en
allvarlig form av sjukdomen och for att do. Kinas covid-19-epidemi larde oss att ande-
len allvarliga fall 6kar snabbt bland personer som fyllt 60 ar.



Holtojaksoja

Behovet av intensivvard har varit stérst pa HNS:s specialupptagningsomrade men det
har funnits fall pa landets alla centralsjukhus (bild 6). Majoriteten av intensivvardspati-
enterna har varit i medelaldern; det har inte funnits patienter i aldersgruppen 0-16 ar
(bild 7).
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Bild 6. Patienter med bekréftad eller missténkt covid-19-smitta (tot. 292) som kommit for vard till universitets-
eller centralsjukhusens intensivvardsavdelningar enligt specialupptagningsomrade. Uppgifter som kontoret
som samordnar intensivvarden (KYS) sammanstillt (Covid-19-samordningsgrupp for intensivvarden
21.4.2020).
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Bild 7. Aldersfordelningen bland intensivvardspatienter som bekraftats covid-19-positiva. 52 % av patien-
terna har varit under 60 ar, 78 % under 70 ar. Det har inte funnits patienter i aldersgruppen 0-16 ar. (Kalla:
covid-19-samordningsgruppen for intensivvard 21.4.2020).

Epidemins tillvaxt har darefter avtagit i hela landet tack vare restriktions- och hygienat-
garderna. Den epidemiologiska situationsbilden visar att restriktionsatgarderna utan
tvekan har bidragit till att epidemin avtagit betydligt och har pa sa satt uppnatt syftet
med att de togs i bruk. Halsovarden ar inte 6verbelastad — inte heller intensivvarden.



Dodligheten har hallits valdigt lag bland personer under 50 ar och aven coronainfekt-
ionens dodlighet bland de aldre har atminstone tillsvidare hallits pa en betydligt lagre
niva an i de flesta andra lander.

Restriktionerna har vunnit oss tid och gjort det mdjligt fér halsovarden att forbereda sig
for ett stérre antal fall. En mer omfattande testning och effektiviserad sparning av ex-
ponerade ar en ny metod for att begransa epidemin — kanske inte tillracklig som enda
metod. Det nuvarande goda laget dar epidemin ar i ett lugnare skede gor det mgjligt
att diskutera en gradvis lattnad av restriktionerna. Upphavandet av restriktionerna ska
ske gradvis och genom att noggrant folja effekterna sa att vi kan reagera ifall epidemin
tilltar for mycket. De mest utsatta grupperna sasom aldre personer ska man strava ef-
ter att med sarskild noggrannhet aven i fortsattningen skydda fran covid-19-infektion,
dock med respekt for deras manniskovarde och sjalvbestammanderatt.

Barn och unga som smittats av covid-19

| Finland har hittills bekraftade fall av covid-19-smitta konstaterats hos cirka 180 perso-
ner under 16 ar. Bland dessa ar 25 % 0-3 ar, 16 % 4-7 ar, 27 % 8-11 ar och 32 %
12-15 ar. | Finland har inte ett enda barn behovt avdelnings- eller intensivvard pa
grund av coronavirusinfektion.

| borjan av epidemin k&nde man inte exakt till deras risk att insjukna i covid-19-infekt-
ion och deras betydelse som smittspridare. Internationella erfarenheter har visat att
barnens roll som spridare av influensa- och covid-19-smittor inte ar jamstallbara. Yiter-
ligare information pekar kraftigt pa att tvartom som vid influensa utgér barnen inte en
betydande grupp géllande spridningen av epidemin, med andra ord ar de inte en smitt-
kalla. Barns infektioner har ofta valdigt lindriga symptom och de ar ofta kopplade till
infektionerna hos familjens vuxna. En del av infektionerna &r helt symptomfria. Troligt-
vis ar barn med symptom mer smittsamma an symptomfria barn. Detta kan bade bero
pa skillnader i virusmangden som pa produktionen av droppsmitta som hosta och
slembildning orsakar.

Restriktionerna géllande smabarnsfostran och skolorna baserade sig pad beddmningen
att man genom dessa atgarder kan minska kontakten med aldre personer som hotas
av hogst risk att insjukna med 10 %. Da flera kommuner samtidigt genom egen beslu-
tanderatt stangde skolor och alltfler féraldrar holl sina barn hemma fran skolorna an-
sag man att det var nédvandigt att stanga alla skolor. Man ansag att man pa sa satt
kunde sakerstalla lika méjligheter till distansundervisning fér alla barn.

Da epidemin kraftigt avtog granskade THL:s och Abo universitets modellgrupp effekten
av skolornas 6ppnande i epidemimodellen som en separat atgard genom att anta att
0-15-aringarna skulle atervanda till skolan, férskolan och daghemmen den 13.5.2020.
Enligt prognosen har 6ppnandet av skolorna inte langre nagon paskyndande effekt pa
epidemins férlopp innan sommarlovet.



Enligt den har senaste informationen verkar det som att den planerade 6ppningen av
skolorna som genomfdrs med specialarrangemang kommer att vara trygg ur epidemio-
logisk synvinkel, d& de nuvarande restriktionsatgarderna upphor, bade for eleverna
och personalen férutsatt att specialarrangemangen géllande éppnandet av skolorna
planeras och genomfors innan de nuvarande restriktionsatgarderna havs. For detta
kravs planering dar man beaktar sardragen gallande varje skolas verksamhet och ut-
rymmesldsningar. Malsattningen ar da att strava efter farre narkontakter an i den nor-
mala verksamheten samt ett 6kat avstand mellan bade elever och mellan elever och
personal. Méjliga atgarder kan till exempel vara utrymmeslésningar dar utrymmen for
andra stadiets undervisning eller andra ld&mpade utrymmen anvands fér den grundlag-
gande undervisningen. Dessutom kan periodisering av undervisningen, sa att olika
klassgrupper borjar pa olika tider, minska kontakterna. | den man verksamheten tillater
ska man strava efter att halla klassgrupperna isar varmed fall av coronasmitta inte le-
der till en omfattande exponering och eventuella karantanatgarder kan riktas. Andra
infektionsforebyggande atgarder som troligtvis ar effektiva och genomférbara i sam-
band med 6ppnandet av skolorna ar en god handhygien, undvikande av personalmo-
ten och stora gemensamma evenemang i skolan samt gemensamma maltider. Barn
och vuxna med symptom ska alltid stanna hemma och |ata testa sig. Man kan ater-
vanda till skolan efter en tillrackligt 1ang tid. Situationen fér elever som eventuellt tillhor
en medicinsk riskgrupp eller deras familjemedlemmar ska bedémas individuellt av en
vardande instans.

Ifall deltagandet i narundervisningen bedéms betydligt 6ka risken for smitta ska speci-
alundervisningsarrangemang 6vervagas. Det finns ingen exakt uppskattning om anta-
let barn som hor till riskgrupper. Ser man till antalet barn i skolaldern med immunbrist
som vardas inom specialsjukvarden skulle antalet barn som hor till riskgrupper vara
hogst cirka tva hundra.

THL bereder mer ingadende anvisningar gallande dessa forsiktighetsatgarder till kom-
munernas skolmyndigheter och myndigheterna for smittsamma sjukdomar samt reg-
ionférvaltningsverkena. | det har arbetet ar det viktigt att sammankoppla kommunernas
och sjukvardsdistriktens egen kompetens gallande bekdmpningen av smittsamma
sjukdomar som en del av verksamhetsplaneringen.

Restriktionernas effekt pa barnens och barnfamiljernas valbefin-
nande

Pa grund av coronaviruset har staten varit tvungen att vidta atgarder som kraftigt in-
verkar pa barnens grundlaggande rattigheter. Barnens ratt till utbildning, sociala relat-
ioner och stimulans ar begransad men samtidigt har &ven barnens ratt till trygghet och
primarvard urholkats. Effekterna paverkar troligtvis barnen mest som var mer utsatta
redan innan coronaepidemin brét ut.

| familjer med barn som ar i behov av sarskilt stdd har undantagstillstdndet som be-
gransningarna medfér kunnat vara valdigt belastande. Daghemmet eller skolan har



skapat en rytm i barnets dag och da den bryts kan det medféra stora utmaningar for
ett barn som behdver sarskilt stod eller rutiner. Samtidigt kan barnets andra stodatgar-
der (terapi, rehabilitering) aven vara pa paus varmed barnen nédvandigtvis inte far de
tjanster det behover. Situationen ar aven utmanande for familjer med olika sprak- och
kulturella bakgrunder. Eftersom daghemmen och skolorna har forsatts i situationen
med kort tidtabell har man inte kunnat kommunicera omsorgsfullt pa olika sprak. | fa-
miljer dar féraldrarna inte talar finska ar det i praktiken omdjligt att hjalpa och stéda
barnet i skoluppgifterna.

Krisen Okar sannolikt bade kortsiktigt och langsiktigt behovet av tjanster i enlighet med
socialvards- och barnskyddslagen. Bradskande placering av barn uppskattas sarskilt
Oka under undantagsforhallandet. Féraldrar som redan tidigare befunnit sig pa gran-
sen till vad de orkar blir utmattade i den sociala isoleringen da dévriga stodatgarder
minskar samt d& smabarnsfostran och den grundlaggande utbildningen sker som hem-
undervisning. Enligt preliminara uppgifter har aven vardnadstvisterna gallande barn
Okat under undantagsférhallandet.

Den juridiska grunden till upphavandet av restriktionerna

Befogenheterna enligt beredskapslagen kan enligt 4 § endast utdvas om situationen
inte kan fas under kontroll med myndigheternas normala befogenheter. Myndigheterna
kan dessutom berattigas att endast utéva sadana befogenheter som ar nédvandiga
och rimliga for att uppna syftet i 1 § i lagen. Syftet med beredskapslagen enligt 1 § ar
att under undantagsférhallanden bland annat skydda befolkningen samt trygga befolk-
ningens forsorjning och landets naringsliv, uppratthalla rattsordningen, de grundlag-
gande rattigheterna och de manskliga rattigheterna.

Grundlagsutskottet har ansett att bestdmmelserna i 4 § om principerna for att utéva
befogenheterna ar viktiga for proportionalitetskravet vid begransningar i de grundlag-
gande rattigheterna och utskottet har &ven betonat att principerna begransar bade
ibruktagandet av befogenheterna och utévandet av dem under undantagsférhallanden.

Grundlagsutskottets praxis gallande befogenheter enligt beredskapslagen forutsatter
att restriktionsatgarderna och undantagsbefogenheterna samt utévandet av dessa ar
nddvandiga for att bek&mpa allvarlig fara gallande manniskors liv och halsa och dar-
med uppfylls syftet med beredskapslagen. De ska vara i ratt proportion for att uppna
efterstravat mal och de far inte djupare ingripa i de grundlaggande rattigheterna an
vad som bedéms vara nédvandigt i det har skedet av situationen. Forutsattningen for
utdvandet ar att man inte kan uppna samma mal genom andra metoder och befogen-
heter utan att mer restriktivt ingripa i medborgarnas rattigheter och friheter.

| den juridiska beddmningen ska man beakta att de totala férdelarna och nackdelarna
med restriktionerna samt pa basis av detta restriktionernas statsrattsliga nodvandighet
och ratta proportioner inte kan uppskattas med en daglig noggrannhet.



Den offentliga maktens allmanna plikt att trygga ratten till liv och halsa samt tillrackliga
halsovardstjanster samt att trygga halsovardens verksamhetskapacitet ar kontinuerligt
gallande (grundlagen 7 § och Europakonventionen 2 artikeln, grundlagen 19 § 1 och 3
momentet samt Konventionen om ekonomiska, sociala och kulturella rattigheter 12 ar-
tikeln och den férnyade Europeiska sociala stadgan 11 artikeln; Konventionen om bar-
nens rattigheter och konventionen om rattigheter gallande personer med funktionsned-
sattning). Precis som andra av grundlagens grundlaggande rattigheter och internat-
ionella manskliga rattigheter, sdsom likabehandling och kulturella rattigheter inkl. rat-
ten till grundlaggande utbildning ar i kraft. Artikel 3 i konventionen om barns rattigheter
forutsatter att alla offentliga eller privata socialvardsinstitutioner, domstolar, administra-
tiva myndigheter eller lagstiftande organ som rér barn i forsta hand ska beakta barnets
basta.

Upphavandet av restriktionerna som helhet ar motiverat att hantera pa ett sadant satt
att dess effekter forutspas till den del det &r majligt att forutspa den osékra framtiden.
Det ar nédvandigt att dvervaka spridningen av epidemin och dess hantering samt ef-
fekterna av de vidtagna atgarderna samt en uppf6ljning av de totala férdelarna och
kostnaderna ur ett diversifierat perspektiv som specificerar effekterna av de grundlag-
gande och manskliga rattigheterna. Statsradet har en allman skyldighet att pa basis av
uppféljningen vidta nddvandiga atgarder for att trygga de grundldggande rattigheterna.

Darfor maste alltid effekterna av upphavandet bedémas i ljuset av de bésta tillgangliga
uppgifterna da man évervager upphavandet av restriktionsatgarderna saval i sak som i
praktiken gallande uppfyllandet av de grundlaggande rattigheterna. Man ska sarskilt
bedéma genom vilka andra metoder och férfaranden man kan sakerstalla befolkning-
ens trygga halsa. P4 samma satt ska man bedéma betydelsen av andra foreslagna at-
garder for att uppna andringar och syftet med hanteringen av epidemin samt den to-
tala effekten pa forverkligandet av andra grundlaggande rattigheter och vidta anda-
malsenliga atgarder for att skydda dessa.

Social- och héalsovardsministeriet understdder THL:s asikt enligt vilken begréansning-
arna gallande smabarnsfostran och undervisningen i laroanstalter fér barn under 16 ar
inte kommer att vara nédvandiga med tanke pa skyddandet av befolkningen i samma
utstrackning och pa samma satt efter att de nuvarande restriktionsatgarderna upphér
som da beredskapslagens befogenheter togs i bruk. Restriktionsatgarderna togs i bruk
i skedet da epidemin omfattande och okontrollerat holl pa att sprida sig och da man pa
basis av den tillgangliga informationen inte skulle ha kunnat bekdmpa smittspridningen
pa annat satt an genom omfattande atgarder som begransar narkontakterna bland
olika befolkningsgrupper. Det fanns valdigt lite forhandsinformation om epidemins
spridningskaraktar och dess framtida forlopp.

Finlands uppfdljningsinformation visar att de vidtagna restriktionsatgarderna betydligt
har férhindrat spridningen av epidemin, precis enligt malsattningen. Samtidigt har
social- och halsovardstjansternas servicesystem hunnit bereda sig pa belastningen
som epidemin medfér. Vidare har forskningsinformationen om barns och ungas kans-
lighet for att insjukna samt deras betydelse som eventuella smittspridare 6kat. Inform-
ationen pekar pa att just barns och ungas betydelse i det har avseendet och i det har
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skedet av epidemin ar mer begrénsat och att deras undervisning i skolorna inte medfér
nagon allvarlig fara for befolkningens halsa eftersom epidemins spridning och belast-
ningen pa servicesystemet som den medfor kan i samma syfte aven atgardas genom
att vidta andra atgarder.

Dessa atgarder avser effektiviserad hygien och genomférandet av annan undervis-
nings- samt personalverksamhet, genom att sarskilt hantera narkontakterna mellan
personer med forhéjd sjukdomsrisk och den vuxna befolkningen och pa sa satt for-
hindra spridning av smittan. Det ar dock nddvandigt att ordnandet av undervisningen
inom ramen for normala befogenheter forst regleras, enhetligt vagleds inom forvalt-
ningsbranscherna och att undervisningen sedan dven genomfors pa det har sattet. Ifall
dessa atgarder inte planeras och genomfors kan man inte férebygga spridningen av
smittan och da kan inte de nuvarande restriktionsatgarderna upphéavas.

De primara atgarderna i det har avseendet grundar sig pa 58 § i lagen om smittsamma
sjukdomar gallande regionférvaltningsverkens beslut om férutsattningarna fér att an-
vanda skolorna samt handledningen av tjansteorganisatérerna och den egna verksam-
heten. Beredskapslagens syfte att skydda befolkningen kan inte genomféras med
andra atgarder innan nédvandiga beslut fattats, undervisningsarrangérerna har pa
detta satt fatt anvisningar, planeringen och genomforandet av atgarderna har kanali-
serats som stod for den andamalsenliga medicinska expertkompetensen och arrangé-
rerna har pa sa satt beredskap att vidta tillrackligt skyddande atgarder. | det har arbe-
tet ar det viktigt att sammanféra kommunernas och sjukvardsdistriktens egen kompe-
tens gallande bekdmpningen av smittsamma sjukdomar som en del av verksamhets-
planeringen.

Vidare ska betydelsen av restriktionsatgarderna gallande undervisningen fér barns och
ungas ovriga grundldggande rattigheter sasom likabehandling och ratt till grundlag-
gande utbildning beaktas. Med de nuvarande atgarderna begransas elevernas lika ratt
till grundlaggande utbildning. Artikel 3 i konventionen om barns rattigheter forutsatter
att man inom alla instanser i fOrsta hand ska beakta barnets basta. Konventionen om
barns rattigheter och funktionsnedsatta personers rattigheter betonar dven skyldig-
heten att sarskilt sorja for faktiskt likabehandling av barn och unga som utfér sin laro-
plikt.

Med beaktande av det som konstaterats ovan kan man anse att det inte ar nédvandigt
att i samma utstrackning och pa samma satt begransa barns och ungas narkontakt da
de nuvarande restriktionsatgarderna upphor for att skydda befolkningen varmed barns
och ungas ratt till grundlaggande utbildning framhavs och genomférandet av barnets
basta kan bedémas pa annat satt an da begransningarna togs i bruk. Den offentliga
maktens skyldighet ar att &ven skydda dessa grundldggande rattigheter under undan-
tagsforhallanden. For att uppfylla dessa grundldggande rattigheter och barnets in-
tresse ar det darfér noédvandigt att de radande restriktionsatgarderna upphavs kontroll-
lerat och under en tillracklig 6vergangstid sa att ordnandet av barns och ungas under-
visning ar mojligt att aterinféra och genomféra pé ett jamlikt satt som tillgodoser rattig-
heterna. Med tanke pa detta kan restriktionsatgarderna endast upphavas sa att under-
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visningsarrangoérerna hinner forbereda sig pa att genomféra undervisningen med per-
sonal- och dvriga arrangemang i enlighet med regionférvaltningsverkets beslut samt
pa ett satt som lagstiftningen forutsatter och genom att félja ovannamnda nédvandiga
anvisningar om hygien- och évriga arrangemang. Samtidigt ska man i kommunerna
bereda sig pa att ordna aven andra nédvandiga tjanster fér barn i den &ndrade situat-
ionen. For det har beredande arbetet ska man avsatta tillrackligt med tid. Undervis-
ningspersonalen ar till stora delar permitterad och flyttad till andra uppgifter beroende
pa situation och det behdvs tid for att utféra de personaladministrativa arrangemangen
for ordnandet av undervisningen. Vidare kraver arrangemanget kring skolmaltiderna
en omorganisering av bade personal- och évriga resurser. Pa motsvarande satt ska
kommunerna genomféra ett planerings- och beredningsarbete anpassat efter de reg-
ionala sardragen samt undervisningsenheternas specialvillkor dar kompetensen gal-
lande bekdmpningen av smittsamma sjukdomar integreras som en del av planeringen
av undervisningsverksamhetens start och dar man ger skolspecifika bestdmmelser for
genomforandet av undervisningen. | arbetet ska man dessutom kommunspecifikt forut-
spa andra servicebehov hos barnen som atervander till undervisningen och svara pa
dessa behov med metoder i den férandrade situationen.

For att uppna syftet med beredskapslagen bade gallande rattigheterna relaterade till
att skydda befolkningen som andra grundlaggande rattigheter kan darfor inte restrikt-
ionsatgarderna upphavas innan de nuvarande restriktionsatgarderna har upphért att
galla. Den har beredningstiden ar ndédvandig for att trygga namnda grundlaggande rat-
tigheter.
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