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Tehy ry:n lausunto hallituksen esityksesté eduskunnalle tartuntatautilaiksi ja erdiksi siihen liittyviksi laeiksi (HE
13/2016 vp):

Tehy ry kiittaa asiantuntijakuulemispyynnésta. Ohessa kirjallinen Tehy ry:n asiantuntijalausunto, joka on valmiste-
lu yhteistydssd Tehyn yhteisty6jasenjérjestojen; Suomen Bioanalyytikkoliitto ry:n, Suomen Ensihoitoalan Liitto
ry:n, Suomen Katiloliitto ry:n, Suomen Lastenhoitoalan Liitto ry:n, Suomen Mielenterveyshoitoalan Liitto ry:n,
Suomen Réntgenhoitajaliitto ry:n, Suomen sairaanhoitajaliitto ry:n, Suun Terveydenhoidon Ammattiliitto ry:n
sekd Tehyn terveydenhoitajajaoston, Tehyn opiskelijayhdistys ry:n ja Suomen Idhihoitajat ry:n kanssa.

Tehy ry pitad tartuntatautilain pdivittamista tarpeellisena. Lakiesityksessa kasitteet ja tehtavien jako eri toimijoi-
den kesken on méaritelty nykyisen sosiaali- ja terveyspalvelujérjestelman mukaisesti. Tehy ry:n nakemys on, ett
suunnitteilla olevan sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen ja maakuntauudistuksen vaikutukset tulee huomi-
oida tartuntatautien hoidon tyGnjaossa toiminnan eri tasoilla jo ennen lain voimaan tuloa. Tartuntatautien esiin-
tyminen ja uusien aiheuttajien muodostuminen vaativat nopeaa puuttumista ja jatkuvaa ennaltaehkaisya niin
toimijoiden kuin lainsdddannon osalta. Lain toimeenpanon kannalta on tirkeaa, ettd se vastaa olemassa olevia

rakenteita.

Tehy ry pitdd hyvand, ettd 1aakarin lisdksi muukin koulutuksen saanut terveydenhuollon ammattihenkil voi suo-
rittaa (15 §) terveystarkastuksen, mikali se on taudin yleisvaarallisuuden tai leviimisen ehkaisyn vuoksi tarpeen.
Esitetty kdytdnto tukee terveystarkastusten jarjestdmisti kustannustehokkaasti. Terveydenhuollon ammattihenki-
|6n osaamista tulee yllépitda ajantasaisella koulutuksella. Tehy ry kannattaa lakiluonnoksessa esitettya oikeutta
kéyda tydajalla tartuntatautien ehkéisemiseksi tarkoitetussa rokotuksessa tai terveystarkastuksessa. Timi tukee
tartuntatautien ennaltaehkaisevien tavoitteiden toteutumista.

Tehy ry pitdd tarkedna lakiesityksen mukaista hoitoon liittyvien infektioiden torjuntaa (17 §), jossa toimintayksi-
kéiden on huolehdittava potilaiden, asiakkaiden ja henkilékunnan tarkoituksenmukaisesta suojauksesta ja sijoit-
tamisesta sekd mikrobilddkkeiden kédyt6sta. Tahan liittyen Tehy ry nostaa esiin toimintayksikdiden yhdistymisiin
liittyvat haasteet, joilla saattaa olla hoitoon liittyvien infektioita lisdavé vaikutus. Yksikdiden yhdistamisen suunnit-
telun yhteydessa on huomioitava infektion saaneiden potilaiden hoidon toteutus esim. hoidon keskittdmisen
mahdollisuudet seka riittdvan henkildston ja asianmukaisten tilojen tarve. Jotkut potilasryhmat eivit terveydenti-
lansa vuoksi pysty itse huolehtimaan infektioiden levidmisen estdmisesta (esim. muistisairaat).

Hoitohenkildstd on erittdin harvoin antibiooteille vastustuskykyisten mikrobien (metisilliiniresistenttien stafylo-
kokkien) aiheuttamien infektioiden ns. MRSA- epidemian tartunnanlihde. Hoitohenkildsto voi kuitenkin altistua
tybssadn MRSA:lle. Téstd syystd Tehy ry:n ndkemyksen mukaan tartuntatautilakiluonnosta tulisi taydent3i ja saa-
tad tybssadn antibiooteille resistenttien mikrobeille kolonisoituneen tyéntekijin ja opiskelijan oikeuksista. Tutki-
muksissa on todettu, ettd myds MRSA-kantajien perheenjisenistd 25-50% kolonisoituu. Tyéntekijin tai alan opis-
kelijan bakteerikantajuus ei saa vaikuttaa tyontekijan tybsuhdeturvaan, ammattiin sijoittumiseen eika tydnantaja
voi asettaa tyontekijdé eriarvoiseen asemaan tdman takia. Toisaalta tyéntekijilla, alan opiskelijalla tai hdnen per-
heenjésenelldan tulisi olla oikeus selvittdd mahdollinen MRSA-kantajuus tyéterveyshuollon kustantamana, mikli
tyontekijélla tai hdnen perheenjasenellddn on antibioottihoitoa vaativa infektiosairaus ja tydntekijalla on perustel-
tu syy epdilld MRSA-kantajuutta terveydenhuollon epidemiatilanteen takia. Tyéntekijille ei saa mydskaén aiheu-
tua kustannuksia tai ansiomenetyksia mahdollisen MRSA- puhdistushoidon tai tydsté poissa olon takia.
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Tehy ry:n ndkemyksen mukaan lakiesityksessa on kuvattu tartuntatautien vakaville seuraamuksille alttiiden poti-
laat niin védljasti, etta se koskee ldhes kaikkia sosiaali- ja terveydenhuollon potilaita ja asiakkaita. Riskiryhmien ja
vakaville seuraamuksille alttiiden potilaiden maarittelya tulisi tarkentaa, muuten lain tulkinta voi lyhyen siirtyma-
ajan takia muodostua ongelmalliseksi ja kaytanndssad lahes mahdottomaksi toteuttaa. Tehy ry ei kannata sdddet-
taviaksi ehdotettua pykalaa 48 §, jossa esitetddn, ettd tydnantaja saisi vain erityisestd syystd kadyttad tiettyjen poti-
laiden hoitamiseen muita kuin asianmukaisesti rokotettuja tyontekijoita. Tehy ry korostaa, etta tydeldman tie-
tosuojalain, potilaslain ja tyoterveyshuoltolain periaatteita tulee noudattaa myos sosiaali- ja terveydenhuoltohen-
kiloston osalta eika rokotustietoja voi kasitelld kuin asianomaisen tydntekijan suostumuksella. Tyénantajalle ei
tule mydskaan saatda oikeutta kasitelld tyontekijoiden terveystietoja edes tyontekijan suostumuksella, vaan roko-
tekattavuuden selvittdminen tulee olla osa tydterveyshuollon normaalia kdytanto3, jossa arvioidaan ja annetaan
ty6terveyshuollon selvitys tydntekijan terveydentilasta.

Tyontekijdlta ei voi vaatia omien rokotustietojen luovuttamista muille henkilGille eika se saa johtaa tyontekijan
syrjintadn tai koulutuksen mukaisten ammattitehtdvien rajoittamiseen. Tyontekijoiden rokotukset tulee hoitaa
koordinoidusti tyéterveyshuollon kautta. Tehy ry korostaa, etta tyéntekija on rokotusta saadessaan potilaan ase-
massa. Terveydenhuollon ammattihenkildiden raportoimia kdytannén ongelmia on mm. tyéyksikkdon tilattujen
rokotteiden antamiseen, sdilyttamiseen ja potilasasiakirjamerkintoihin liittyvat puutteet. Nama osaltaan vaikut-
tavat terveydenhuollon ammattihenkiléiden halukkuuteen ottaa rokotuksia. Tasta syysta on varmistettava, etta
rokottajalla on tartuntatautiasetuksen (tuleva rokotusasetus) mukainen koulutus ja osaaminen rokottamiseen ja,
ettd potilasasiakirjamerkinnat tehdaan asiallisesti ja viipymatta. Kdytannossa hoitohenkilokunnan rokotekatta-
vuuden selvittdmisessd ongelmalliseksi on muodostunut myds tyoterveyshuollon ja muun terveydenhuollon erilli-
set potilastietojarjestelmat. Tastdkin syystd on perusteltua, etta tyontekijdiden rokotukset hoidetaan osana tyo-

terveyshuoltoa.

Alan opiskelijoilla on kohdennettujen rokotusten saatavuudessa vield télla hetkelld paljon puutteita. Epaselvyydet
kustannusten korvaamisesta seka opiskelijaterveydenhuollon tai kunnan velvollisuudesta jarjestad asianmukaiset
rokotukset ennen tydssd oppimisen tai kdytannon harjoittelujaksoja ovat yleisia. Alan opiskelijat ovat myos epéta-
sa-arvoisessa asemassa esim. hepatiitti B- rokotuksen saatavuuden suhteen eri koulutusammateissa, vaikka ns.
neulanpistodirektiivi velvoittaa jasenmaita hepatiitti B-rokotteen antamiseen kaikille terveydenhuoltoalalla tyds-
kenteleville ja alan opiskelijoille. Tartuntatautilakia taydentavan rokotusasetuksen mukaan THL maarittelee koh-
dennetut rokotteet ja rokotusaiheet. Talla hetkelld THL on rajannut mm. fysioterapeutti- ja jalkaterapeuttiopiske-
lijat maksuttoman hepatiitti B-rokotuksen ulkopuolelle, vaikka myds he voivat altistua tydssaan neulanpistotapa-
turmalle. Tehy ry:n ndkemyksen mukaan tyontekijoiden ja alan opiskelijoiden rokotukset tulisi siséllyttda kansalli-
seen rokotusohjelmaan ja valtion kustantamiksi. N&in valtyttdisiin epdselvyyksiltd rokotteiden korvaamisesta.

Tehy ry:n ndkemyksen mukaan lakia ollaan sadtamassa puutteellisin tiedoin ja vailla vaikuttavuusarvioita. Kaytan-
ndssa laissa esitetty vapaaehtoisuus rokotteen ottamiseen tarkoittaa pakkoa, mikali terveydenhuollon ammatti-
henkil6 haluaa tydskennelld ammatissa lain voimaan tulon jalkeen. Esimerkiksi pienilld, yksityisilld terveydenhuol-
lon palveluntuottajilla, kuten ensihoidossa, ei ole mahdollisuutta siirtda rokottamatonta tydntekijaa toisiin tehtd-
viin. K8ytdnnossa saados siis voi johtaa rokottamattoman tydntekijan tydsuhteen irtisanomiseen. Téllaisenaan
saddoksen voimaantulo voi vaikuttaa alan vetovoimaisuuteen ja alalle hakeutumiseen tulevaisuudessa.

Lakiin on ehdotettu, ettd tyontekijoiden rokotuksia potilaiden suojaamiseksi koskevaa sd@nndsta sovelletaan kuu-
den kuukauden kuluttua lain voimaantulosta. Ehdotuksessa on ajateltu, ettd tdmaén siirtymdajan puitteissa ter-
veydenhuollon ammattihenkil6t ja opiskelijat voisivat taydentdd mahdollisesti puuttuvaa rokotussuojaansa. Tehy
ry:n ndkemyksen mukaan ndin lyhyt siirtymaaika johtaa epdselvyyksiin ja tulkintaristiriitoihin sosiaali- ja tervey-
denhuollon toimintayksikdissd, koska lain voimaan tulosta ei ehdita riittdvasti tiedottaa. Myoskaadn alan opiskeli-
joilla ei ole realistista mahdollisuutta arvioida valmiuttaan hakeutua alalle, jota sitoo velvollisuus rokotekattavuu-
den selvittamiseen vuosittain.
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Tehy ry:n ndkemyksen mukaan lain valmistelussa ei ole riittavasti huomioitu rokotesuojan lisdksi muita tartunta-
tautien ennaltaehkdisyn keinoja kuten tehostetun kasihygienian, tybmenetelmien arvioinnin, tarpeen mukaisten
henkilésuojainten, riittdvan henkildstomitoituksen sekd tarkoituksenmukaisten toimintatilojen vaikutusta tartun-

tatautien ehkaisyssa.

Tehy ry pitda tarkedna koko vdeston ja sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléstén rokotekattavuuden edistamista
ja ymmartdd sen merkityksen osana potilasturvallisuutta. Kuitenkin parempaan rokotekattavuuteen voidaan
padstd parantamalla tietoisuutta rokotteiden hyddyista ja myonteiselld kampanjoinnilla yhteisty6ssa tydnantajien,
terveysviranomaisten, tyoterveyshuollon asiantuntijoiden ja alan ammattijarjestdjen kanssa.

Helsingissa 5.4.2016,
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Puheenjohtaja, Tehy Johtaja, Yhteiskuntasuhteet ja kehittdminen toimiala, Tehy
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