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Sosiaali- ja terveysministeriolle
VN/17594/2026

Lausunto luonnoksesta valtioneuvoston asetukseksi tartunta-
taudeista

Hyvinvointiala Hali ry kiittda mahdollisuudesta lausua asetusluonnoksesta. Hali edustaa yksityisia sosiaali-
ja terveyspalvelujen tuottajia seké alan jarjestoja.

1 § Yleisvaaralliset tartuntataudit

Hali pitdd Nipah-virusinfektion lisddmista vyleisvaarallisten tartuntatautien luetteloon sekd EHEC-
madritelman tdsmentamistd ladketieteellisesti perusteltuina. EHEC-maaritelman rajaaminen kliinisesti
vakavaan tautimuotoon vdhentdd tarpeettomia henkil66n kohdistuvia toimenpiteitd lievdoireisten ja
oireettomien l0yddsten yhteydessa.

2 § Valvottavat tartuntataudit

Hali pitaa valttdamattomana, ettd kupan tutkimuksen, hoidon ja ladkkeiden maksuttomuuden turvaava
asiakasmaksulain muutos tulee voimaan samanaikaisesti tdman asetuksen kanssa. Sddddsmuutosten
valiin ei saa jaada ajanjaksoa, jolloin kupan tutkimuksen tai hoidon maksuttomuus olisi epdselva.
Rahoitus- ja korvausvastuiden tulee olla selkedt myos silloin, kun tutkimus tai hoito toteutetaan yksityisen
palveluntuottajan tuottamana ostopalveluna tai ulkoistettuna palveluna.

Latentin tuberkuloosi-infektion ilmoitusperustetta tulee tasmentaa. Pelkdn positiivisen IGRA-testin tai
muun seulontaldéydoksen ei tulisi sellaisenaan muodostaa ilmoitettavaa tapausta, vaan ilmoittamisen
tulisi perustua kliiniseen kokonaisarvioon, aktiivisen tuberkuloosin poissulkemiseen seka tehtyyn hoito-
tai seurantapaatokseen.

3 § Sosiaali- ja terveysministerion tehtavat

Hali pitad tarkeana, ettd valtakunnallinen ohjaus kattaa julkisen ja vyksityisen sosiaali- ja
terveydenhuollon yhdenvertaisesti. Ohjauksessa on varmistettava, ettd yksityiset palveluntuottajat
saavat samanaikaisesti viranomaistoimijoiden kanssa kdytt66nsa toimintaa koskevat linjaukset, ohjeet
ja tilannekuvan.

4 § Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehtavat

THL:n ohjauksen, asiantuntijatuen ja kansallisten madrittelyjen tulee olla yhdenmukaisesti myos
yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottajien saatavilla. Yksityiset palveluntuottajat ovat
olennainen osa palvelujarjestelmaa ja tartuntatautien torjunnan toimeenpanoa.
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THL:n antamat maaritelmat, luokitukset ja tekniset ohjeet voivat vaikuttaa suoraan palveluntuottajien
rekisterinpitoon, tietojarjestelmiin ja henkilostoprosesseihin. Niiden valmistelussa on kuultava yksityisia
toimijoita, julkaistava muutokset ennakoitavasti ja huolehdittava riittdvasta kayttoonottoajasta.

5 § Lupa- ja valvontaviraston tehtdvat

Hali korostaa valvonnan valtakunnallista yhdenmukaisuutta. Samankaltaiseen toimintaan on
kohdistettava samat vaatimukset riippumatta palveluntuottajan omistuspohjasta tai siitd, tuotetaanko
palvelu julkisessa yksikossa, yksityisessa terveydenhuollon toimintayksikdssa vai muun toiminnan
yhteydessa.

6 § Hyvinvointialueiden tehtavat

Hyvinvointialueiden ohjauksessa ja yhteistydssd on huomioitava alueella toimivat vyksityiset
palveluntuottajat jarjestelmallisesti. Tartuntatautien torjuntaan liittyvien ohjeiden, tietopyyntdjen ja
menettelytapojen tulee olla kansallisesti mahdollisimman yhdenmukaisia, jotta monella alueella
toimiville palveluntuottajille ei synny toisistaan poikkeavia ja paallekkaisia velvoitteita.

Hyvinvointialueiden tulee tarjota yksityisille palveluntuottajille riittdvd asiantuntijatuki myos
tilanteissa, joissa palvelu tuotetaan asiakkaan valinnan, vakuutuksen, tyoterveyshuollon tai muun
yksityisen rahoituksen perusteella.

7 § Ladkarin tartuntatauti-ilmoitus

Hali kannattaa ehdotettuja poikkeuksia ldakarin ja hammasladkarin  tartuntatauti-
ilmoitusvelvollisuuteen. Covid-19:n, kausi-influenssan, RSV-infektion, kampylobakteeri-infektion ja
vesirokon poistaminen ladkadrin erillisen ilmoitusvelvollisuuden piiristd vahentaa erityisesti
suurivolyymisen avohoidon hallinnollista kuormitusta. Muutos on perusteltu, kun seurannassa tarvittavat
tiedot saadaan laboratorioilmoituksista tai rekisteritietoja yhdistelemalla.

IImoitusmenettely on toteutettava ensisijaisesti rakenteisena ja automatisoituna osana kaytdssa olevia
potilastietojarjestelmia. Paallekkdista kasin kirjaamista eri jarjestelmiin tulee valttda. Ohjeiden ja
teknisten maarittelyjen on oltava valtakunnallisia ja kdytettavissa hyvissa ajoin ennen voimaantuloa.

8 § Hoitoon liittyvat infektiot

Pykdlan tismennykset ovat yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kannalta merkittavia. Hoitoon
liittyvien infektioiden maaritelmat, seurannan vihimmaissisalto ja mahdolliset prevalenssitutkimusten
erilliset maaritelmat on annettava valtakunnallisesti, selkedsti versioituina ja riittdvan ajoissa.
Madrittelyjen valmistelussa tulee kuulla myos yksityisia terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
palveluntuottajia.

Tietojen keruun ja luovutuksen tulee perustua mahdollisimman pitkdlle potilas- ja
asiakastietojarjestelmistd automaattisesti saatavaan tietoon. Samojen tietojen toistuvaa manuaalista
kirjaamista palveluntuottajan omaan rekisteriin, hyvinvointialueelle ja THL:lle on valtettava.

Sosiaalihuollon palveluissa on tdsmennettdvda, mitd yksikkdkohtaisten tietojen yllapito tarkoittaa
esimerkiksi ymparivuorokautisessa palveluasumisessa, yhteisollisessd asumisessa ja kotiin annettavissa
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palveluissa. Samalla on selkeytettdva rekisterinpitdjyys ja vastuunjako tilanteissa, joissa yksityinen
sosiaalipalvelujen tuottaja ei itse tuota asiakkaan terveydenhuoltoa.

Velvoitteiden tulee olla oikeasuhtaisia toiminnan luonteeseen ja infektioriskiin ndhden.
Palveluntuottajille on turvattava maksuton asiantuntijatuki, yhtendiset tekniset ratkaisut seka riittava
siirtymaaika.

Asetuksesta ja perustelumuistiosta tulee kayda yksiselitteisesti ilmi, onko yksityiselld toimintayksikolla
suorassa yksityisesti rahoitetussa toiminnassaan velvollisuus ilmoittaa tietoja kansalliseen hoitoon
liittyvien infektioiden rekisteriin ja osallistua pisteprevalenssitutkimuksiin vai toteutuuko tiedon
toimittaminen hyvinvointialueen kautta. Velvoitteiden, tiedonkulun ja rekisterinpitdjyyden tulee olla
selkeitd kaikissa palvelujen jarjestamis- ja rahoitusmalleissa.

9 § Ladkkeille erittdin vastustuskykyiset mikrobit

Dynaamisesti yllapidettava mikrobiluettelo mahdollistaa nopean reagoinnin, mutta se vaikuttaa suoraan
palveluntuottajien seurantaan, tietojarjestelmiin ja torjuntakdytantéihin. Luettelon oikeusvaikutukset ja
paivitysmenettely on kuvattava lapinakyvasti. Muutoksista on tiedotettava ennakolta, luettelosta on
oltava saatavilla ajantasainen ja aiemmat versiot sisaltava julkaisu, ja toimeenpanolle on varattava
kohtuullinen siirtymaaika muutoksen kiireellisyys huomioiden.

THL:n tulee valmistella luetteloa ja sen soveltamisohjeita yhteistydssa seka julkisten etta yksityisten
laboratorioiden ja palveluntuottajien kanssa.

Luettelo ja sen muutokset tulee julkaista my6s koneluettavassa muodossa, jotta muutokset voidaan vieda
laboratorio- ja potilastietojdrjestelmiin hallitusti ja mahdollisimman automatisoidusti.

10 § limoitettavat zoonoosit ja eldintautitapaukset

Halilla ei ole huomautettavaa pykalaan. limoittamiseen liittyvien kdytantdjen tulee kuitenkin olla selkeita
ja tietoturvallisia.

11 § Otosseurannalla seurattavat taudit ja oireyhtymat

Hali pitaa tarkeana, ettd otosseurantaan osallistuminen sdilyy aidosti vapaaehtoisena. Osallistumisesta
ei saa muodostua palveluntuottajille korvaamatonta hallinnollista tai naytteenottoon, logistiikkaan ja
tietojarjestelmiin liittyvaa lisdvelvoitetta. Seurantaan osallistuville toimijoille tulee tarjota yhtenaiset
ohjeet, tekniset ratkaisut ja tarpeelliset kustannukset kattava menettely.

Yksityisia toimintayksikoita tulee voida ottaa mukaan alueellisesti ja vaestollisesti edustavaan
otokseen samoin ehdoin kuin julkisia toimintayksikéita.

12 § Asiakkaiden ja potilaiden suojaaminen ldhikontaktissa tapahtuvissa tehtavissa

Pykaldan soveltamisala on madriteltdva asetuksessa riittdvan tasmallisesti. Perustelumuistiossa
lahikontaktissa tapahtuviksi tehtaviksi kuvataan varsinaisen hoito- ja hoivatyon lisaksi muun muassa
ladketyota, potilashuoneen siivousta potilaan lasna ollessa sekd potilasasiavastaavan, sairaalapapin ja
osasto- tai poliklinikkasihteerin tyota. N&in laajaa soveltamisalaa ei tule jattda yksinomaan
perustelumuistion esimerkkien varaan.

Hyvinvointiala Haliry | Eteléranta 10, 00130 Helsinki | hyvinvointiala.fi | @hyvinvointiala | Hyvinvointiala Hali ry



\/
ZAN

HYVINVOINTIALA 7.8.2026 4

Arvioinnissa on huomioitava kontaktin tosiasiallinen sdanndllisyys, kesto ja tartuntariski. Lyhyet,
satunnaiset tai sellaiset tehtavat, joissa asianmukaisin suojaustoimin ei synny tosiasiallista Iahikontaktia,
tulee rajata selkeasti soveltamisalan ulkopuolelle. Vaatimusten tulee olla yhdenmukaiset oman
henkildston, vuokratydntekijoiden ja alihankkijoiden osalta.

Haavoittuvien asiakas- ja potilasryhmien maarittely on kytkettava tautikohtaiseen riskiin.
Perustelumuistiossa todetaan, etteivat yli 75-vuotiaat yleensa ole erityisen alttiita tuhkarokolle tai
vesirokolle aiemman immuniteetin vuoksi, vaikka ikaraja sisaltyy yleiseen haavoittuvien ryhmaan.
Saantelyn ja perustelujen vidlinen suhde on téltd osin selkeytettdva, jotta henkiléstévaatimukset eivat
muodostu tarpeettoman laajoiksi.

Tyonantajan on saatava yksiselitteiset ohjeet siitd, milld tavoin rokotussuoja tai sairastettu tauti
voidaan osoittaa ja mita tietoja tyonantaja saa kasitella. Tietoja ei kasitelld potilastietojdrjestelmassa,
vaan tyonantajan henkilostoprosesseissa, minka vuoksi tietosuojan, sdilytysaikojen ja kayttdoikeuksien
tulee olla selvia.

Influenssarokotteen tarjoamiseen liittyvdt kustannus- ja jarjestamisvastuut on tdsmennettava.
Rokotteiden on oltava tosiasiallisesti ja oikea-aikaisesti myos yksityisten tydnantajien henkiloston
saatavilla ilman perusteetonta eroa julkisiin toimijoihin.

Perusteluissa tulee lisdksi selventad, milla kdytannon keinoilla palveluntuottaja ja tyonantaja voi
tayttda asiakkaiden ja potilaiden suojaamista koskevan velvoitteensa tilanteessa, jossa tyéntekijan
rokottaminen perustuu vapaaehtoisuuteen. Sadntely ei saa jattda tyonantajaa vastuuseen
lopputuloksesta ilman, ettd silla on kaytettdvissdan selkedsti maaritellyt ja oikeasuhtaiset keinot
velvoitteen toteuttamiseksi.

Influenssarokotteen tarjoamisvelvollisuuden henkiléstopiirin  tulee olla yhtenevdinen kansallisen
rokotusohjelman maksuttoman influenssarokotuksen kohderyhman kanssa. Jos asetuksessa
tarkoitettujen lahikontaktitehtdavien piiri on maksuttoman rokotusohjelman kohderyhmaa laajempi,
tyonantajalle syntyy kustannuksia sellaisista rokotteista, jotka sen on tarjottava mutta joita valtio ei
rahoita. Tallaista katvekustannusta ei tule jattaa tyénantajien vastuulle.

13 § Raskaana olevien verindytteen tutkimus

Halilla ei ole huomautettavaa pykalaan.

14 § Yhdistamisaikavali tartuntatautirekisterissa

Hali kannattaa henkil6tietojen minimointia sekd nimen poistamista ja henkilotunnuksen muuttamista
tunnistamattomaan muotoon yhdistamisaikavalin paatyttya. Tietojen yhdistamisessa on huolehdittava
tietosuojasta, tietoturvasta ja kdyttétarkoitussidonnaisuudesta.

15 § Voimaantulo

Asetuksen voimaantulolle on varattava riittava siirtymaaika. Erityisesti hoitoon liittyvien infektioiden
seuranta, rekisterinpito, tietojarjestelmamuutokset, henkilostoprosessit, sopimukset ja ohjeistus
edellyttavat valmistelua. Keskeisten THL:n maarittelyjen ja teknisten ohjeiden tulee olla valmiina ennen
siirtymdajan alkamista.
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Muita kommentteja

Asetuksen vaikutusarviointia tulee tdydentda yksityisten sosiaali- ja terveyspalvelujen niakdkulmasta.
Ehdotukset voivat aiheuttaa kustannuksia tietojadrjestelmdmuutoksista, rekisterien ja raportoinnin
rakentamisesta, henkiloston koulutuksesta, rokotuksista seka alihankinta- ja tydsopimusjarjestelyista.
Vaikutuksia ei voida pitdda merkityksettomina vain silla perusteella, etta osa velvoitteista perustuu lakiin.

Hali korostaa lapileikkaavasti yhdenvertaista kohtelua: kansallisen ohjauksen, asiantuntijatuen ja tiedon
tulee tavoittaa yksityiset toimijat samanaikaisesti julkisten toimijoiden kanssa, ja alueellisesti eriytyvia
raportointi- tai valvontakdytantoja on valtettava.

Kunnioittavasti,
Sanna Aunesluoma

toimitusjohtaja
Hyvinvointiala Hali ry

Lisatiedot:

Emma Kajander
terveyspalvelujohtaja
emma.kajander@hyvinvointiala.fi
040533 0980
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