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Asia Suomen sairaanhoitajaliitto ry:n vastaus lausuntopyynto6n Hallituksen esityksesta
eduskunnalle laiksi tartuntatautilain muuttamisesta ja viliaikaisesta muuttamisesta

Sairaanhoitajaliitto vastaa lausuntopyynt6dn ja kiittda lausuntomahdollisuudesta.

Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi tartuntatautilain muuttamisesta ja valiaikaisesta muuttamisesta
on mielestdmme perusteltu ja valttamaton. Sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelman toimintakyvyn
turvaamiseksi kaikkien yhteiskunnan tahojen ja kansalaisten on osallistuttava yhteisesti tartuntojen
ehkaisyyn ja rajoittamiseen, koska varautuminen ei voi perustua ainoastaan 9 a §:n toimenpiteisiin,
joilla sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelmaa venytetaan ja rasitetaan poikkeuksellisesti. Piddmme
perusteltuna tartuntalain muuttamista ja myos valiaikaisia muutoksia covid-19-epidemiaan liittyen.
Piddmme tarkednd, etta lain ehdottamia toimenpiteitd voidaan tehda alueellisesti ja valtakunnallisesti
velvoittavasti ja viranomaisvastuut on maaritelty etukateen selkeasti.

9 a § :n perusteluissa sanotaan, ettd suuremman potilasmddrén hoitaminen edellyttdd tehohoitopaikkojen ja teho-
osastojen henkilékunnan liséémistd. Tehohoitoty6hén kykenevdd henkil6stéd on saatavissa ldhinnd leikkaus- ja
anestesiaosastoilta, herddmdéistd ja muista valvontayksikdistd. Tarvittaessa henkilékuntaa tulee siirtdd néistd muista
toimintayksikéistd teho-osastoille, silld vélittémén hengenvaaran torjumiseksi vilttdmdton hoito on priorisoitava vihemmdn
kiireellisen hoidon edelle. Timd merkitsee kuitenkin sairaaloiden muun toiminnan, erityisesti ei-kiireellisen leikkaustoiminnan
supistamista, mikd viivdstyttdd monien sairauksien hoitoa.

Tama nayttaa paperilla helpolta, mutta potilas- ja tyoturvalliseen tehohoitotyéhdn ei kykene edes
leikkaus- ja anestesiaosastojen, herddamdjen tai valvontayksikéiden henkilokunta ilman kunnollista
perehdytystd, koulutusta ja kokemusta. Tallaiseen perehdytykseen tarvitaan aikaa ja resursseja. Taman
takia piddmme erittdin tarkedna, ettd Suomeen saataisiin lopultakin valtakunnallinen
tehosairaanhoitajien erikoistumiskoulutus. Myds sosiaalihuollon asumispalvelu- tai laitoshoidon
toimintayksik6sséa tulee varautua suunnitelmin ja toimenpitein siihen, miten terveydenhuollon
osaaminen poikkeustilanteisessa jarjestetaan.

Huomiota tulee kiinnittaa sosiaali- ja terveydenhuollon tydty6turvallisuuteen ja sen toteutumiseen
vastedes nykyisen ja tulevien epidemioiden ja pandemioiden keskella. Lakimuutosten perusteluissa
korostetaan muiden ammattiryhmien tyoturvallisuutta puuttumatta sosiaali- ja terveydenhuollon
tyoturvallisuuteen tartuntatautitilanteissa. Jatkossa ei saa syntya tilannetta joka kevaalla 2020 syntyi
covid-19-epidemian yllattdessa Suomen ja sosiaali- ja terveydenhuollon. Tall6in terveydenhuolto-
henkilokunta joutui tydskentelemaan osin vastoin tyoturvallisuusmaardyksia, ilman asianmukaisia
suojaimia. Suojavarustevarautuminen tulee olla pakollista ja valvottua. Sairaanhoitajaliiton selvityksen
(Koronakysely maarallinen 2020) mukaan vain 21 % vastaajista (n=2335) koki, ettd suojaimia oli
riittavasti. Sairaanhoitajat kokivat, ettd heidan tydturvallisuudestaan ei valitetty, kun riittavan
suojauksen tarvetta vahateltiin ja muuteltiin.

Kaiken kaikkiaan Suomessa on tdhan asti hoidettu muutoin pandemiatilanne hyvin, kiitos siita.
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