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ESIPUHE

Sisdilmaongelmat aiheuttavat paljon huolta oireilevissa ja sairastuneissa poti-
laissa, heiddn ldheisissaén ja heitd hoitavassa terveydenhuoltohenkilokunnassa.
Ne ovat myds ympariston ja rakennusten laadusta vastaavien eri ammattilaisten
suuri huolenaihe. On téirkedd saada kaikki osalliset ja toimijat tekemdan tyo6ta
yhteisten tavoitteiden puolesta.

Paidministeri Juha Sipild asetti syksylla 2017 hankeryhmin valmistelemaan Ter-
veet tilat 2028 -toimenpideohjelmaa. Sen tavoitteena on ohjata eri toimijoi-
den tyota siten, ettd sisdilmaongelmaiset julkiset rakennukset tervehdytetddn ja
kaikkien sisdilmasta oireilevien hoitoa ja kuntoutusta tehostetaan. THL:n péa-
johtajan joulukuussa 2016 kdynnistima Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjel-
ma 2018-2028 valmisteluty6 liitettiin osaksi hallituksen toimenpideohjelmaa.
Téamén ohjelman esikuvina olivat kansalliset astma- ja allergiaohjelmat, jotka
olivat jo osoittaneet laaja-alaisen yhteistyon tuloksekkuuden kahden merkitta-
vin kansanterveysongelman hallinnassa.

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma pohjaa laaja-alaiseen valmisteluun ja
tutkittuun tietoon. Ohjelmassa painotetaan erityisesti ihmisen terveyttd ja hy-
vinvointia, haittojen ehkdisyd, sairastuneiden kokonaisvaltaista hoitoa ja tukea
sekd viestintdd. Rakennusten kohdalla toiminnan paédperiaate on ehkaisté ja va-
hentdd sisdympiristojen epapuhtauksiin liittyvid terveysriskejd sekd velvoitta-
villa sadnnoksilld ettd korjaamalla jo havaitut epapuhtaudet ja vauriot. Ei kui-
tenkaan vield riitd, ettd sisdymparistot ovat terveellisid ja turvallisia, kdyttdjien
on my0s voitava luottaa niiden terveellisyyteen. Jotta toisaalta ihmisiin, toisaalta
rakennuksiin kohdistuvat toimenpiteet olisivat perusteltuja yhteiskunnan voi-
mavarojen kayton kannalta, niiden tulee perustua tutkittuun tietoon seka kriit-
tiseen riskien ja vaikutusten arviointiin.

Ohjelman on pyritty valmistelemaan mahdollisimman laajapohjaisesti, kaikkia si-
dosryhmié ja asianosaisia kuullen. Erityisen tarkkaan on kuunneltu sisdilmasta
oireilevia ihmisié, silld he kokevat usein jadavansa hoidon ja palveluiden ulkopuo-
lelle. Tdhén pyritadn ohjelmalla nyt vastaamaan kehittdmalld ja tuottamalla oh-
jeita ja suosituksia, hoito- ja palvelupolkuja ja kuntoutusta sekd selvittamalld so-
siaaliturvaan liittyvid kysymyksid. Ohjelman toteuttamiseksi tarvitsemme laajaa
yhteisty6té ja vuoropuhelua eri toimijoiden kanssa.
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Esipuhe

Kiitdn kaikkia Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelman valmisteluun osallistu-
neita. Valmistelua seuratessani vaikutuin suuresta kiinnostuksesta ja sitoutunei-
suudesta, jota eri tahot ja yksittdiset tydryhmien jasenet ovat osoittaneet. Erityi-
sesti kiitdn ylijohtaja Marina Erholaa, joka johti valmisteluvaiheen ohjausryhmaa
sekd ohjelmatyoryhmaa, sekd professori Juha Pekkasta ja yliladkari Jussi Lampea,
jotka kokosivat ohjelman siséllon ja kirjoittivat nyt késilld olevan ohjelmasuunni-
telman.

Ty6 jatkuu!
Helsingissa 25.9.2018

Juhani Eskola
Padjohtaja, THL
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THVISTELMA

Puhdas ja raikas sisdilma edistad terveyttd ja hyvinvointia. Sisdilmassa voi esiin-
tyd monia erilaisia epapuhtauksia, jotka voivat aiheuttaa oireita ja heikentda
viihtyvyytta. Jotkut yksittéiset altisteet lisadvdt myds pysyvén sairastumisen ris-
kid. Eduskunnan tarkastusvaliokunnan mukaan pelkistdan kosteusvaurioihin
liittyvien terveysvaikutusten vuosittaiset kustannukset ovat 23-953 miljoonaa
euroa. Lisdksi rakennusten korjaamiseen ja uudisrakentamiseen liittyy erittdin
suuria kustannuksia.

Suomessa on puututtu sisdilmaan liittyviin ongelmiin jo kauan. Olemme kan-
sainvilisesti katsottuna edellakévij6ita niin tutkimuksessa kuin ohjeistuksessakin.
Padperiaate kaikessa toiminnassa on ollut ja on edelleen ennaltachkdistd ja va-
hentdd sisdymparistdjen epapuhtauksiin liittyvia terveysriskeja velvoittavilla sdi-
doksilld ja korjaamalla rakennuksissa havaitut epapuhtaudet ja vauriot. Suomessa
altistuminen rakennusten kosteusvaurioille ja useimmille merkittéville sisdilman
epapuhtauksille onkin vdhiisempaéd kuin Euroopassa keskiméairin. Téstd huoli-
matta sisdilmassa edelleen esiintyy epapuhtauksia, joiden vahentdmiseen ja en-
naltaehkaisyyn tulee kiinnittda erityistd huomiota.

Sisdilmaan liittyvit ongelmat ovat hyvin laaja kokonaisuus ja kehittdmista
tarvitaan useilla eri osa-alueilla. Rakennuksissa on runsaasti sisdilmaan liittyvia
ongelmatilanteita, joita ajoittain pahentaa kayttdjien epétietoisuus ja epaluotta-
mus. Epdpuhtauksien hallinnassa ja ongelmatilanteiden ennaltachkaisyssd, hoi-
dossa ja viestinndssd onkin parannettavaa. Sisdilman terveysvaikutuksista on
puutteellisia ja ristiriitaisia nakemyksid. My0s sisdympéristdissd oireita saavien
ja sairaiden tilanteeseen kaivataan apua. Puutteita ja selvitystarpeita on hoito- ja
palvelupoluissa, diagnostiikassa ja hoidossa, sosiaaliturvassa seka kuntoutumis-
ta tukevissa palvelukokonaisuuksissa.

llmi6n laajuuden, ihmisten tiedon ja avun tarpeen ja julkistaloudellisten kus-
tannusvaikutusten vuoksi on herannyt tarve etsid uusia, tutkittuun tietoon perus-
tuvia keinoja, ndkokulmia ja ratkaisuja. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL)
aloittikin kevadllda 2017 Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma 2018-2028
valmistelun yhdessd useiden yhteistydtahojen, mm. Tyoterveyslaitoksen (TTL),
kanssa. Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma toteuttaa hallituksen Terveet tilat
2028 -ohjelmaan kirjatut terveyden ja hyvinvoinnin edistdmista koskevat toimen-
piteet, jotka kuuluvat sosiaali- ja terveysministerion (STM) vastuulle.

Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman pitkén aikavalin paétavoite on vé-
hentdd sisdympdristoon liittyvia terveys- ja hyvinvointihaittoja Suomessa. Ta-
hén pyritddn ottamalla terveydenhuolto voimakkaammin mukaan toimintaan
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Tiivistelma

sekd keskittymélld ihmisen terveyden ja hyvinvoinnin edistimiseen, haittojen
ennaltaehkiisyyn, viestintddn seké sairaiden kokonaisvaltaiseen hoitoon ja tu-
keen. Ohjelman paatavoitteen saavuttamiseen vaikuttavat myos rakentamiseen,
kiinteistjen kiyttoon ja ylldpitoon liittyvien prosessien vahvistamiseen liittyvét
toimet, joista ovat padvastuussa Terveet tilat 2028 -ohjelmaan osallistuvat muut
hallinnonalat kuin STM.

Kymmenvuotinen Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma koostuu nel-
jastd osa-alueesta, joiden tavoitteena on 1) lisitd ymmarrystd sisdymparistojen
terveys- ja hyvinvointivaikutuksista, 2) kehittad sisdéympéristoon liittyvien on-
gelmien hallintaa, 3) parantaa sisdympéristoissa oireilevien ja sairaiden hoitoa
sekd tyo- ja toimintakykyd seki 4) vahvistaa toimijoiden osaamista sisdympa-
ristoasioissa. Ohjelma tdydentyy ja konkretisoituu yhteistyossd alan toimijoi-
den kanssa sitd mukaa, kun sen toimeenpano etenee. Ohjelman etenemista ja
maadréllisten tavoitteiden saavuttamista seurataan ohjelman alkaessa, edetessa

ja loppuessa. Aihealueeseen liittyvilld tutkimus- ja selvitystyollad edistetdan oh-
jelman tavoitteiden saavuttamista.

THL - RAPORTTI 82018
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SAMMANDRAG

Ren och frisk inomhusluft bidrar till att vi halls friska och mér bra. Inomhus-
luften kan innehalla ménga olika slags orenheter som kan orsaka symptom och
forsamra trivseln. Enskilda orenheter okar ocksa risken for kroniska besvir.
Enligt riksdagens revisionsutskott uppgar de érliga kostnaderna for hélsoeffek-
ter enbart till f6ljd av fuktskador till 23-953 miljoner euro. Enorma kostnader
ar forknippade med att reparera byggnader och bygga nya.

I Finland har problem med inomhusluften atgardats redan linge. P4 inter-
nationellt plan dr vi en féregdngare bade betriaffande forskning och anvisningar.
Huvudprincipen i all verksamhet &dr och har varit att med strikta bestimmelser
och genom att atgirda orenheter och skador som observerats i byggnader fore-
bygga och minska halsoriskerna i anslutning till orenheter i inomhusmiljéer.
I Finland utsdtts man i mindre omfattning én i Europa i genomsnitt for fuktska-
dor i byggnader och for de flesta storre orenheter i inomhusluften. Trots detta
torekommer det fortfarande orenheter i inomhusluften och det dr viktigt att
fasta sdrskild uppméarksamhet vid att minska och forebygga dessa orenheter.

Problem som giller inomhusluften dr en mycket omfattande helhet och
utveckling behévs inom flera olika delomraden. I byggnader férekommer ett
stort antal problemsituationer som tidvis férvéirras av anvdndarnas okunskap
och misstro. Forbittringar bor ske betriffande hantering av orenheter samt
forebyggande, skotsel och kommunikation gillande problemsituationer. Asik-
terna om inomhusluftens halsoeffekter ar bristfalliga och motstridiga. Situa-
tionen med personer som far symptom i inomhusmiljéer och som har insjuk-
nat behover ocksa hjélp. Det finns brister och utredningsbehov betriaffande
vard- och tjanstekedjorna, diagnostiken och behandlingen, socialskyddet samt
tjianstehelheterna som stdder rehabiliteringen.

Med anledning av fenomenets omfattning, méanniskornas behov av kunskap
och hjélp samt kostnadsverkningarna i den offentliga ekonomin har det uppstatt
ett behov av att soka nya metoder, synvinklar och 16sningar som grundar sig pa
forskningsdata. Institutet for hélsa och vélfard (THL) borjade varen 2017 bereda
nationellt program f6r inomhusluft och hilsa 2018-2018 (Kansallinen sisdilma
ja terveys -ohjelma 2018-2028) tillsammans med flera samarbetsparter, bland
annat Arbetshélsoinstitutet (TTL). Programmet verkstéller atgidrderna som
galler frimjande av hélsa och vilfard i regeringens program Sunda lokaler 2028.
Social- och hilsovardsministeriet (SHM) ansvarar for dessa atgérder.

THL - RAPORTTI 8 | 2018



Sammandrag

Huvudmalet med nationellt program for inomhusluft och hélsa dr pa ling
sikt att minska hilso- och viélfirdsriskerna som &r forknippade med inomhus-
miljon i Finland. For att na malet inkluderas hilsovarden battre i verksamheten
och fraimjandet av méanniskans hélsa och valfird placeras i mittpunkten. Andra
atgdrder dr forebyggande av skador, kommunikation och helhetsbetonad vard
och stod for personer som insjuknat. Dessutom behovs brett samarbete med de
ovriga atgardsomradena i programmet Sunda lokaler 2028, sérskilt i fraga om att
stirka byggprocesserna.

Det tioariga nationellt program f6r inomhusluft och hélsa bestér av fyra del-
omraden, vars mél 4r att 1) 6ka befolkningens kinnedom om inomhusmiljéernas
hélso- och vilfardseffekter, 2) utveckla hanteringen av problem som géller inom-
husmiljon, 3) férbattra varden for samt arbets- och handlingsférmagan hos per-
soner som fitt symptom eller har insjuknat i inomhusmiljéer och 4) stirka olika
aktorers kunskaper och firdigheter genom utbildning. Programmet kompletteras
och konkretiseras nir verkstéllandet framskrider i brett samarbete med aktorerna
i branschen. Hur programmet framskrider och hur de kvantitativa malen nas 6ljs
ndr programmet inleds, pagar och avslutas. Med forsknings- och utrednings-
arbete i anslutning till &mnet fraimjas uppnéendet av mélen med programmet.

THL - RAPORTTI 8 | 2018 11
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SUMMARY

Clean and fresh indoor air promotes health and well-being. Indoor air can
contain a large amount of pollutants that can cause symptoms and reduce
well-being. Individual exposure agents can also increase the risk of perman-
ent disease. According to the parliamentary Audit Committee, the annual cost
of health impacts caused solely by exposure to water damage related indoor
pollution is 23-953 million euros. In addition, there are great costs related to
the repair construction of buildings.

Finns have taken major steps to solve problems related to indoor air for
quite some time. From an international standpoint, we are pioneers in both
research and providing instructions on indoor air. The primary principle in
these activities has been and continues to be the prevention and reduction of
indoor air exposures with strict regulation and by intervening on pollutants
and damages in the buildings. Water damage and visible mould is less com-
mon and the levels of most of the relevant indoor air pollutants are — on aver-
age — lower in Finland as compared to Europe. In spite of this, indoor air in
Finnish buildings still contains pollutants, and special attention must be given
to preventing or reducing elevated levels.

The problems related to indoor air are a very broad and complex entity,
and improvements are required in several aspects. Indoor air-related prob-
lems are still common and sometimes they are made worse due to poor com-
munication and lack of trust. Improvements are needed in the management of
indoor air pollutants and in the prevention, management and communication
related to problem situations. There are confusion and conflicting views on
the health effects of indoor air exposures. Help is needed for those who suffer
symptoms in indoor environments or have illness. Provision of diagnostic and
treatment services, social security and other services that support rehabilita-
tion still have shortcomings and must be improved.

Because of the scale of the problem, people’s needs for information and
support, and the large costs involved, there is call for new research-based
methods, perspectives and solutions. In spring 2017, the National Institute for
Health and Welfare (THL) initiated the preparation of the National Indoor Air
and Health Programme 2018-2028 (Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma
2018-2028) together with a number of collaborators and stakeholders, including
the Finnish Institute of Occupational Health. The National Indoor Air and
Health Programme will implement the measures promoting health and welfare
that have been listed in the Government’s programme Healthy premises 2028

THL - RAPORTTI 8 | 2018



Summary

(Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelma) and that are the responsibility of the
Ministry of Social Affairs and Health.

The primary, long-term objective of the National Indoor Air and Health
Programme is to reduce the risks to health and welfare due to poor indoor air
environments in Finnish buildings. To fulfil this objective, the Programme
will engage the health service sector and put human health and welfare as
a whole in center stage. It will focus on the promotion of human health and
well-being, the prevention of hazards, improvement of communication as well
as better and more comprehensive treatment and support for those who are
sick. In addition, intensive collaboration and support is needed from specific
action areas of the Government’s programme Healthy premises 2028, in par-
ticular improved construction processes.

The ten-year National Indoor Air and Health Programme incorporates
four areas that aim 1) to increase knowledge and awareness in the population
on the effects on health and well-being related to the indoor environment; 2)
to develop procedures for improved management of indoor environmental
problems; 3) to improve the treatment and the functional and work-related
ability of people suffer symptoms in indoor environments or have illness;
and 4) to improve the knowledge and train the skills of the relevant actors
that are involved in detecting and managing indoor problem situations.
The programme will further take shape and become concrete during its
implementation via intensive collaboration by the key actors involved. The
progress of the programme and meeting the defined, quantitative objectives
will be continuously monitored throughout the programme. Research and
surveys carried out in the the subject area will contribute to achieving the
programme’s objectives.

THL - RAPORTTI 8 | 2018
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JOHDANTO

Puhdas ja raikas sisdilma on terveyden ja hyvinvoinnin kannalta keskeinen
asia. Sisdilmaan liittyvdt ongelmatilanteet ovat kuitenkin Suomessa yleisii ja
niistd aiheutuu merkittavia taloudellisia vaikutuksia. Eduskunnan tarkastus-
valiokunnan mukaan pelkdstadn kosteusvaurioihin liittyvien terveysvaikutus-
ten kustannukset ovat vuosittain 23-953 miljoonaa euroa (Reijula ym. 2012),
ja my06s rakennusten korjaamiseen ja uudisrakentamiseen liittyy erittdin suu-
ria kustannuksia.

Padministeri Juha Sipild asetti syksylla 2017 hankeryhméan valmistele-
maan Terveet tilat 2028 (TT2028) -toimenpideohjelmaa, jonka tavoitteena on
julkisten rakennusten sisdilman tervehdyttiminen seka kaikkien sisdilmasta
oireilevien ja sairastuneiden hoidon tehostaminen riippumatta siitd, minka
tahon omistuksessa on tila, jonka sisdilmaan terveyshaitat liittyvét. Ohjelman
valmistelua edelsi kesakuussa 2017 paaministerin johdolla kdyty parlamentaa-
rinen pyoredn poydan keskustelu. Valtioneuvosto hyviksyi periaatepaatoksen
Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelmasta 3.5.2018 (Valtioneuvoston kansli-
an julkaisusarja 2/2018). Hallituksen laaja Terveet tilat 2028 -ohjelma toimii
kymmenvuotisen ohjelmakauden aikana seitsemélld eri toimenpidealueella
(kuva 1). Ohjelman toimeenpanovastuu jakaantuu eri ministeriéiden, hallin-
nonalojen ja -tasojen kesken.

THL aloitti kevailld 2017 yhdessd useiden yhteisty6tahojen, muun muassa
Ty6terveyslaitoksen (TTL), kanssa Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma 2018-
2028 valmistelun. Ohjelmalla halutaan tukea maan hallitusta seki sosiaali- ja ter-
veysministeriotd tyossd sisdilman aiheuttamien terveysongelmien voittamiseksi.
THL:n koordinoima Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma toimeenpanee halli-
tuksen Terveet tilat 2028 -ohjelman luvun 3, terveyden ja hyvinvoinnin edistdmis-
ta koskevat toimenpiteet, jotka kuuluvat sosiaali- ja terveysministerion vastuulle,
sekd tekee yhteistyota Terveet tilat 2028 -ohjelman muiden toimenpidealueiden
vastuutahojen kanssa, erityisesti rakentamisen prossien vahvistamisessa, osaami-
sen kartoituksessa ja koulutuksessa, viestinnéssa ja seurannassa (kuva 1).

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma suunniteltiin logical framework
approach -menetelmailld yhteistyossa eri sidosryhmien kanssa. Suunnittelussa
hy6dynnettiin valmisteluvaiheen tyopajoja, tydkokouksia, verkkokyselyja ja kah-
denvilisid sidosryhmékuulemisia. Samalla koottiin tutkimusnéyttdon perustuvaa
tietopohjaa ja haastateltiin pohjoismaisia asiantuntijoita. Ohjelman suunnitte-
lu kdynnistettiin heind-elokuussa 2017 sidosryhmille suunnatulla verkkokyselylla,
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jonka avulla hahmoteltiin alustavasti ongelmakenttid, haasteita, muutostarpei-
ta ja mahdollisia ratkaisuehdotuksia kunkin vastaajaorganisaation ja koko yh-
teiskunnan nakokulmasta. TyOpajoja ja muita laajempia suunnittelukokouksia
jrjestettiin syksylld 2017 yhteensd kahdeksan kertaa. Niissd ohjelmalle tehtiin
alustava ongelma- ja tavoiteanalyysi sekéd tyosuunnitelma.

Terveet tilat 2028

Kohti kokonaisvaltaista hyvinvoinnin edistamista ja
kayttdjien huomioon ottamista julkisissa rakennuksissa
(Terveet tilat 2028 -toimintamalli)

Vuorovaikutus ja viestinta

Terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma 2018-2028

Toteuttaa ja tukee STM:n hallinnonalaan kuuluvia toimenpiteita

Rakentamiseen, kiinteistojen kayttoon ja yllapitoon liittyvien
prosessien vahvistaminen

Terveen rakentamisen hankinta- ja omistuspalvelujen vahvistaminen

Osaamisen arviointi ja tarvittavat paivitykset

Ohjelman toteutumisen ja vaikuttavuuden seuranta

KUVA 1. Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma toteuttaa ja tukee valtioneuvoston Terveet
tilat 2028 -ohjelman toimenpiteits, jotka kuuluvat ensisijaisesti sosiaali- ja terveysministe-

rion hallinnonalaan, seka tekee tiivistd yhteistyota my6s muiden Terveet tilat 2028 -ohjel-
man toimijoiden kanssa.
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Suunnitteluprosessissa hyodynnettiin tutkitusta tiedosta koottua tietopohjaa
ja tehtiin uusia katsauksia toimintakykyd rajoittavasta sisdilmaoireistosta se-
ka sisdilmaongelmien yleisyydestd Suomessa verrattuna muihin Pohjoismai-
hin. Liséksi haastateltiin sisdilma-asiantuntijoita Ruotsista, Norjasta, Tanskasta
ja Islannista. Ohjelman valmistelussa kuultiin laajasti myos keskeisid sidosryh-
mid (kuva 2). Ndissa kuulemisissa esiin tulleita seikkoja, kuten toimenpiteiden
priorisointia ja puutteita seki eri tahojen halua osallistua ohjelman toteuttami-
seen, on hyodynnetty ohjelman suunnittelussa. Valmisteluvaiheen lopussa ke-
vailla 2018 jarjestettiin tydkokous keskeisille asiantuntijoille ja sidosryhmille.
Suunnitteluprosessin my6ta ohjelmalle muodostui lopullinen rakenne seka ta-
voitteet ja toimenpiteet, joita pyritddn saavuttamaan ja toteuttamaan vuosina
2018-2028. Ohjelmaluonnos julkaistiin syyskuussa 2018 ja samalla toteutettiin
kommentointikierros luonnoksen sisillostd keskeisille sidosryhmille seké kai-
kille avoin kysely. Kyselyjen vastauksia kaytettiin ohjelman viimeistelyssa ja nii-
td myos hyodynnetddn ohjelman toteuttamisessa. Ohjelman sisélté on kuvattu
tassa raportissa.

Tyoterveyslaakariyhdistys Asumisterveysliitto AsTe
Suomen keuhkolaakariyhdistys Allergia-, Iho- ja Astmaliitto
Lastenlaakarit Hengitysliitto
SKOOPPI, Suomen koulu- ja Homepakolaiset
opiskeluterveyden yhdistys Sisailmayhdistys
Suomen yleislaakariyhdistys Suomen Hajuste- ja Kemikaaliyliherkat

Sahkoherkat

Terve Sisailma

JHL

JUKO Sidosryhmit,

OAJ joita on kuultu Elinkeinoelaman keskusliitto
Tehy ohjelman Kuntatyonantajat
Suomen Rehtorit valmistelussa

SuPer

Aluehallintoviranomaiset Lapsiasiavaltuutettu
Patevoityneet rakennusterveysasiantuntijat Mannerheimin Lastensuojeluliitto
Rakentamispuolen edustajat Suomen Vanhempainliitto

KUVA 2. Ohjelman valmisteluvaiheen sidosryhmakuulemisiin osallistuneet tahot.
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Tietopohja kokoaa vastauksia keskeisiin kysymyksiin sisdilman terveysvaikutuk-
sista, epapuhtauksille altistumisesta seké oireilevien ja sairaiden hoidosta ja tuesta
Suomessa. Tietopohja ei ole yksityiskohtainen systemaattinen kirjallisuuskatsaus,
vaan vastauksissa on tiivistetty tutkittua tietoa helppolukuiseen muotoon. Kes-
keistd vastauksiin kdytettyd kirjallisuutta on listattu tdmén dokumentin loppuun.

A.1.1 Mitka ovat tarkeimmat sairastavuutta ja oireilua
aiheuttavat sisailman epapuhtaudet Suomessa?

Sisdilmassa voi olla monia kemiallisia, biologisia ja fysikaalisia tekijoitd, jotka
voivat aiheuttaa padasiassa ohimenevid oireita ja heikentavit viihtyvyyttd. Yk-
sittdiset altisteet lisddvat myos pysyvan sairastumisen riskid. Erilaisia haittateki-
joitd ja epdpuhtauksia voi kulkeutua rakennuksiin ulkoilmasta, maaperista ja
rakennusten rakenteista sekd monista sisétilojen lahteist, kuten rakennus- ja si-
sustusmateriaaleista, ruuanlaitosta, puun pienpoltosta ja lammityksesta.

Pienhiukkasia (PM2,5; PM10) ja erilaisia muita lahinnia polttoprosesseista
muodostuvia haitallisia yhdisteitd kulkeutuu sisdilmaan ulkoilmasta, mutta nii-
td syntyy myds hyvin monista sisdldhteistd, kuten tupakoinnista. Altistuminen
pienhiukkasille lisdd ennenaikaista kuolleisuutta, syddn- ja verisuonisairauksia,
keuhkosyopdd ja mahdollisesti myos astmaa. Pienhiukkasille altistuminen on
myos yhteydessé hengitystieoireisiin (WHO 2013). Tupakansavu sisdltdd satoja
terveydelle mahdollisesti haitallisia kemiallisia yhdisteité. Passiivinen tupakoin-
ti lisdd monien samojen sairauksien riskid kuin aktiivinenkin tupakointi, esi-
merkiksi syddn- ja verisuonitauteja, keuhkosyopéa ja hengitystiesairauksia, se-
ka aiheuttaa hengitystieoireita (WHO 2007).

Maaperistd vapautuu sisdilmaan hajutonta ja mautonta radioaktiivista kaa-
sua, radonia. Radon on keuhkosyovén riskitekija. Radonin aiheuttama keuh-
kosyopiriski on korkeampi tupakoivilla kuin tupakoimattomilla (WHO 2010).

Rakennusten kosteusvauriot ovat erityisesti lapsille astman riskitekija. Vaik-
ka kosteusvaurioilla on tutkimuksissa havaittu olevan yhteys hengitystieoirei-
siin ja astmaan, on vield epéselvad, mitka tekijdt terveyshaittoja aiheuttavat ja
milld mekanismeilla (mm. WHO 2009, Kaypa hoito 2016, Majvik IT 2007). Kos-
teusvauriot edistdvit muun muassa homesienten ja muiden mikrobien kasvua,
rakenteiden pilaantumista ja polypunkkien esiintymista. Mikrobikasvustois-
ta voi kulkeutua sisdilmaan itididen ja rakenneosasten lisiksi myds aineen-
vaihduntatuotteita, kuten toksiineja ja kaasumaisia aineenvaihduntatuotteita.
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Usein samanaikaisesti kosteusvaurioiden kanssa esiintyy monia muita sisdilman
laatua heikentdvia tekijoitd sekd muita tekijoité, jotka voivat myos vaikuttaa oirei-
luun. Nédiden eri tekijoiden merkitystd terveysvaikutusten taustalla ei ole pystyt-
ty erottelemaan. Vaikka mikrobien on arvioitu olevan todennékoisin tekija kos-
teusvaurioihin liittyvien terveysvaikutusten taustalla, tutkimusnaytt6 sisdilman
mikrobien terveyshaitoista on puutteellista ja ristiriitaista (Majvik IT 2007, WHO
2009, Kaypa hoito 2016). Toisaalta ympariston mikrobeilla on néytetty olevan
hyodyllisia vaikutuksia astmaan ja allergisiin sairauksin. Naytt6 kosteusvaurio-
mikrobien tuottamien toksiinien merkityksestd on vahiistd ja heikkoa.

Terveydensuojelu- ja tydsuojelulainsdadannén padperiaate on terveyden
edistdiminen ja haittojen ehkdisy, mikd edellyttdd puuttumista elinympariston
riskeihin, vaikka ei taysin viela tiedettdisikdan, mistd terveyshaitat aiheutuvat.
Tasta syystd, vaikka syy-seuraussuhdetta rakennusten kosteusvaurioiden ja yh-
denkidin terveysvaikutuksen vililld ei ole voitu todeta (mm. WHO 2009, Kay-
pé hoito 2016), kosteusvaurio on terveydensuojelulain mukainen terveyshaitta,
joka tulee korjata.

Sisdilmaan saattaa kulkeutua teollisia mineraalikuituja, kuten lasikuitu-
ja (lasivilla) ja kivikuituja (vuorivilla). Mineraalivillakuituja kaytetddn raken-
nusten limmoneristemateriaaleissa, akustiikkalevyissd ja dédnieristeissd kuten
ilmanvaihtokanavien ddanenvaimentimissa. Lasi- ja vuorivilla voivat aiheuttaa
ihon, silmien ja hengitysteiden &rsytysoireita. Asbestia on aiemmin kaytetty
Suomessa erityisesti rakennusmateriaaleissa sekéd paloneristys- ja muissa eris-
tystuotteissa. Asbestin kayttd on nykyéin kiellettyd mutta altistuminen on edel-
leen mahdollista esimerkiksi rakennusten korjaus- ja purkutéissd, silloin kun
suojaustoimista ei ole huolehdittu. Asbesti aiheuttaa keuhkosy6pai, mesoteli-
oomia, kurkunpién syopdd, munasarjasyopéa ja asbestoosia (WHO 2014).

Sisdilmassa voi esiintyd satoja kaasumaisia haihtuvia orgaanisia yhdistei-
td (VOC). Niitd yhdisteitd sisdilmaan haihtuu erityisesti rakennusmateriaa-
leista ja niiden pinnoilta, ja niiden paastot voivat lisdantyd esimerkiksi materi-
aalien kastumisen takia. VOC-yhdisteiden padasialliset terveysvaikutukset
asuinympiristoissd nayttavat liittyvin ohimeneviin drsytys- ja hengitystieoirei-
siin (mm. SCHER 2007, Hulin ym. 2012, Bernstein ym 2008). Formaldehydin
padasialliset lahteet sisdilmassa ovat tupakointi, ruuanlaitto, limmitys ja kyntti-
lanpoltto sekd rakennus- ja sisustusmateriaalit. Formaldehydin keskeiset terveys-
vaikutukset asuinymparistoissa liittyvit 1dhinna sen aiheuttamiin arsytys- ja hen-
gitystieoireisiin sekd sithen mahdollisestiliittyvaan astmariskiin (mm. WHO 2010,
Hulin ym. 2012). PAH-yhdisteiden lahteitd sisdilmassa voi olla esimerkiksi
puunsuojakemikaalina kaytetty kreosootti, joka on terveydelle haitallista ja jo-
hon voi viitata kyllastetyn ratap6lkyn haju. Kloorianisolit ovat voimakkaasti
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haisevia aineita, joita esiintyy joissain vanhoissa taloissa. Haju tuo mieleen ho-
meen ja sen poistaminen on hankalaa, mutta muuten kloorianisoleihin ei lii-
ty merkittdvad terveyshaittaa (Lorentzen 2016). Sisdympdristoissa on runsaasti
muitakin kemikaaleja, kuten ftalaatteja, joiden terveyshaitat on osin puutteelli-
sesti tunnettuja.

Sisdilmassa voi olla lukuisia erilaisia kasvi- ja eldinperdisid allergeeneja.
Niistd yleisimpid ovat siitepolyt sekd ymparivuotisesti lemmikkieldinten aller-
geenit. Sisdilman allergeenit aiheuttavat hengitystie- ja allergiaoireita niille her-
kistyneille astmaatikoille tai allergikoille.

Erilaiset sisdympdriston fysikaaliset tekijdt voivat aiheuttaa ohimenevid
oireita. Riittdméton ilmanvaihto voi aiheuttaa yleisoireita kuten vasymysti ja
péaansirkya. [lmanvaihdon tasosta riippumatta, korkeilla hiilidioksidipitoisuuk-
silla voi olla my®0s itsendisid haitallisia vaikutuksia. Myos korkea sisdlampétila ja
kuiva sisdilma voivat aiheuttaa ohimenevié oireita, kuten silmien ja limakalvo-
jen kuivumista ja hengitystieoireita, sekd yleisoireita, kuten vdsymysti ja paan-
sarkyd (mm. Norback ym. 2008, Norbédck ym. 2013). My6s melu on tarked si-
sdympdristoissd huomioitava hyvinvointiin ja terveyteen vaikuttava tekija.

Q JOHTOPAATOKSET:

Tarkeimmat suomalaisten sairastumisen riskia lisaavat
sisailman epapuhtaudet ovat ulkoilman saasteet, radon,
passiivinen tupakointi ja rakennusten kosteusvauriot (kuva A1).
Naiden lisaksi monet muut sisailman epapuhtaudet voivat
aiheuttavat esimerkiksi arsytys-, hengitystie- ja yleisoireita.
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Ulkoilmasta tulevat pienhiukkaset

Sydan- ja verisuonitaudit, ennenaikainen kuolleisuus ja keuhkosyopa

Tupakansavu

Syopdsairaudet, sydan- ja verisuonitaudit ja hengitystiesairaudet

Maaperasta tuleva radonsateily

Keuhkosyopa

Rakennusten kosteusvauriot

e Astma

KUVA Al. Tarkeimmat suomalaisten sairastumisen riskia lisaavat sisailman epdpuhtaudet.

A.1.1.1 Miten sisdilmaan liittyvdit riskit suhteutuvat muihin
elinympdiriston riskeihin?

Ympiristotekijoiden merkitystd vdeston terveyden kannalta voidaan vertailla
keskenddn arvioimalla niiden aiheuttamaa tautitaakkaa (DALY; disability-ad-
justed life-year) (kuva A2). Tautitaakka kuvaa terveiden elinvuosien menetys-
td verrattuna keskiméariiseen elinidnodotteeseen. Sisdilman epapuhtauksista,
tautitaakalla mitattuna, selvasti merkittavimpia Suomessa ovat sisdilmaan ulkoa
kulkeutuneet pienhiukkaset. Tautitaakaltaan seuraavaksi merkittdvimmait oli-
vat radon ja passiivinen tupakointi sekéd kotien kosteusvauriot (Asikainen ym.
2013). Vertailusta puuttuivat tydpaikkojen altisteet.

Laskennallisesti on arvioitu, ettd pitkdaikainen altistuminen pienhiukka-
sille aiheuttaa Suomessa noin 1 800 ennenaikaista kuolemaa vuodessa. Rado-
nin on arvioitu olevan yhteydesséd noin 300 keuhkosydpatapaukseen Suomessa
vuosittain. Asuntojen kosteusvaurioihin liittyvid oireita saa joka vuosi joitakin
kymmenié tuhansia ihmisié, ja astmaan sairastuu asuntojen kosteusvaurioiden
vuoksi laskennallisesti vuosittain noin 800 ihmistd, kun niitd diagnosoidaan
Suomessa noin 15 000. Néihin arvioihin liittyy kuitenkin epavarmuuksia (Hén-
ninen ym. 2010). Tuoreen FinTerveys 2017 -tutkimuksen mukaan ldhes puo-
li miljoonaa ty6ikaistd on kokenut oireita tyopaikan sisdilmaan liittyen viimei-
sen vuoden aikana. Oireilu kotona on selvisti harvinaisempaa kuin tyopaikoilla
(Koponen ym. 2018).
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G JOHTOPAATOKSET:

Tautitaakalla mitattuna tarkeimmat sisailman epapuhtaudet

Suomessa ovat ulkoilman saasteet, radon, passiivinen tupakointi
ja rakennusten kosteusvauriot.

Porakaivojen arseeni
Veden mikrobit

Ruoan mikrobit
Hengitysilman bentseeni
Itameren kalan dioksiini
Juomaveden klooraus
Sateily porakaivot
Tshernobyl
Juomaveden fluoridi
Sisdilman formaldehydi
Hakamyrkytys
Ulkoilman otsoni
Ympariston lyijy

Kalan metyylielohopea
Kotien kosteusvauriot
Auringon UV-sateily
Passiivitupakointi
Sisdilman radon
Ymparistomelu

Ulkoilman pienhiukkaset

120
160
230

390

540

940

1200
1900
2000
8100
14 000

T T T T T T T
2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000
Altistekohtainen tautitaakka vuodessa (DALY)

KUVA A2. Ymparistoaltisteiden aiheuttama tautitaakka (DALY, toimintakykyisten elinvuosien
menetys) Suomessa (Asikainen ym. 2013).

24 THL « RAPORTTI 8 | 2018



Nykytila —tietopohja ja keskeiset ongelmat

A.1.1.2 Mitkd muut tekijat kuin sisdilman epdpuhtaudet voivat
vaikuttaa oireiluun?

Sisdilmaan liittyvdd oireilua on tutkittu Suomessa ja maailmalla jo pitkdan. Mo-
nien sisdilman epapuhtauksien on osoitettu aiheuttavan oireilua, mutta kokonais-
kuvamme sisdilmaan liitetyn oireilun selittévistd tekijoistd on edelleen osittain
puutteellinen. Tutkimuksissa on harvoin otettu samanaikaisesti huomioon edes
ennakolta tirkeimpié oireilua mahdollisesti selittavid tekijoitd, eli naiden itsendi-
sid vaikutuksia ei ole tutkimuksissa pystytty erottamaan.

Oireilu on aina yksilollist, ja siksi oireiluun seka siithen, kuinka haitalliseksi
oireilun koemme, vaikuttavat epdpuhtauksien lisaksi my6s monet muut seikat,
kuten ikimme, sukupuolemme, persoonamme ja terveydentilamme seka erilai-
set kuormittavat asiat, kuten tyd- tai kouluyhteis6on liittyvé viihtyvyys ja tyo-
tyytyvaisyys. Myos aiemmat kokemuksemme ja mahdollinen terveysuhkan ko-
keminen vaikuttavat oireiluun (kuva A3).

Tutkimuksissa on havaittu, ettd epétyydyttava psykososiaalinen tyoympa-
ristd (vdhdinen mielenkiinto, suuri tyokuorma, vdhiiset vaikutusmahdollisuu-
det) ja tyytymattomyys tyohon ovat yhteydessa lisddntyneeseen olosuhdehaitto-
jen ja oireiden raportointiin ty6paikoilla (Lahtinen ym. 2004, Kinman ym. 2008,
Magnavita ym. 2015). Samankaltaisia havaintoja on tehty my6s kouluympdris-
tossa oppilailla. Huono oppilas—opettaja-suhde ja kouluun liittyva stressi lisda-
vit olosuhdehaittojen raportointia, kun taas hyva kouluviihtyvyys vahentaa oi-
reiden raportointia (Finell ym. 2017, Pekkanen ym. 2017).

On hyvin tunnettua, etté pelot ja kdsitykset jonkin tietyn tekijan haitallisuu-
desta voivat aiheuttaa oireita ja synnyttdd objektiivisesti mitattavia fysiologisia
vasteita (Jaén ym. 2004, Tinnerman ym. 2017, Winters ym. 2003). Huolestuneet
saattavat myos havainnoida omia oireitaan tarkemmin ja tulkita niitd herkem-
min esimerkiksi sisdilmasta aiheutuviksi.

O JOHTOPAATOKSET:

Sisailman epapuhtauksien lisaksi oireiluun voivat vaikuttaa
monet yksilolliset ja yhteisolliset tekijat. Jotta sisdilmaan liitettya
oireilua voidaan vahentaa, sisdympariston laadun parantamisen
lisaksi tarvitaan ilmion kokonaisvaltaisempaa kasittelya ja

eri toimijoiden valisen luottamuksen lisaamista.
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Sisailman huono laatu, monet epapuhtaudet

Yksilolliset tekijat Sosiaaliset tekijat
® immunologia ® esim. tydyhteison tuki, tydilmapiiri
® sairaudet ® muiden riskikasitykset

® psykososiaaliset tekijat

® osin tiedostamattomat
kasitykset

Huoli, pelko {- eecccccce -} Vilttaminen, varominen

KUVA A3. Oireiluun vaikuttavia tekijoita.

A.1.2 Onko Suomessa poikkeuksellisen paljon sisailman
epapuhtauksia?

Suomalaisten asuntojen pienhiukkasten pitoisuudet ovat keskimaarin 7 pg/m?,
eli pitoisuudet ovat eurooppalaista keskitasoa selvisti pienempid (Hdnninen
ym. 2004, Du ym. 2016). Siitd huolimatta arvioidaan, ettd yli 60 prosenttia
sisdympariston aiheuttamasta tautitaakasta Suomessa tulee sisdilmaan kul-
keutuneista ulkoilman saasteista (Hédnninen ym. 2013). Asuntojen pienhiuk-
kaspitoisuuksien osalta asumisterveysasetuksen (545/2015) mukaiset toimen-
piderajat ylittyvatkin vain harvoissa yksittdistapauksissa. My0s passiivinen
tupakointi sisétiloissa kotona, tyopaikoilla ja muissa tiloissa, kuten ravinto-
loissa, on harvinaista.

Radonin pitoisuudet ovat Suomessa Euroopan korkeimpia (JRC 2018) ja
keskiméarin samalla tasolla kuin Ruotsissa ja Norjassa. Vuonna 2006 tehdyn
otantatutkimuksen perusteella toimenpidearvo 400 Bq/m3 olemassa oleville
asunnoille ylittyi noin 3 prosentissa suomalaisista asunnoista (Makeldinen ym.
2009). Uusien pientalojen radonpitoisuudet ovat pienemmaét kuin vanhempien ta-
lojen (Kojo ym. 2016a). Vuosina 2014-2015 tehtyjen mittausten perusteella sisa-
ilman radonpitoisuuden toimenpidearvo ylittyi 4 prosentissa paivakotirakennuk-
sista ja 11 prosentissa koulurakennuksista (Kojo ym. 2016b, Kojo ym. 2018).

Jonkinasteiset kosteusvauriot ovat yleisia kaikentyyppisissa rakennuksissa,
ja vauriot vaihtelevat hyvin pienesta vakavaan. Eduskunnan tarkastusvaliokun-
nan raportin (Reijula ym. 2012) mukaan merkittdvid kosteusvaurioita esiintyy
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Suomessa 7-10 prosentissa pien- ja rivitalojen, 6-9 prosentissa kerrostalojen, 12—
18 prosentissa koulujen ja péivikotien, 20-26 prosentissa hoitolaitoksien ja 2,5-5
prosentissa toimistojen kerrosalasta. Ruotsissa vuosina 2007-2008 tehdyn BETSI-
tutkimuksen kuntoarvioiden mukaan 30 prosentissa omakotitaloista ja 15 prosen-
tissa kaikista kerrostaloasunnoista ja toimitiloista on kosteus- ja homevaurioita,
jotka voivat vaikutta sisdilmaan (Boverket 2009). Useimpien tutkimusten arvioita
on vaikea verrata, koska kosteusvaurioiden maaritelmit vaihtelevat suuresti. Laa-
jassa eurooppalaisessa ECRHS tutkimuksessa vakioiduilla menetelmilld asiantun-
tijan arvioimat kosteus- ja homevauriot olivat yleisempid Keski- ja Eteld-Euroo-
passa kuin esimerkiksi Pohjoismaita edustavassa Ruotsissa (Norbiack ym. 2017).
Vastaavalla tavalla vertailukelpoisia menetelmid kayttdvin HITEA-tutkimuksen
mukaan Suomen ja Alankomaiden kouluissa oli vahemmain asiantuntijan totea-
mia kosteusvaurioita kuin Espanjassa (Haverinen-Shaughnessy ym. 2012). Suo-
malaisissa kouluissa mitatut mikrobipitoisuudet olivat myos pienemmiét kuin Es-
panjassa ja Alankomaissa mitatut pitoisuudet (Jacobs ym. 2014).

Muista sisdilman epapuhtauksista kemialliset yhdisteet (VOC), kuten TVOC
ja formaldehydi, ylittavit kansalliset toimenpiderajat Suomessa vain uudiskoh-
teissa (alle vuosi kéyttoonoton jilkeen) ja vanhoissa asunnoissa harvoissa yksit-
taistapauksissa (Jarnstrom ym. 2006, Du ym. 2016). Ilmanvaihdon riittdmatto-
myys vanhemmissa kerrostaloasunnoissa vaikuttaa olevan Suomessa (Du ym.,
2016) yleisempai kuin Norjassa ja suunnilleen yhta yleistd kuin Ruotsissa ja Tans-
kassa (Haverinen-Shaughnessy ym. 2018). Suomalaisissa uudiskohteissa ovat
ilmanvaihtokertoimet sitd vastoin olleet huomattavasti korkeammalla tasolla
(Jarnstrom ym. 2006). Koulujen ilmanvaihto on todettu riittamattomaksi noin
joka toisessa ja epityydyttdvid lampoolosuhteita esiintyy joka kymmenennes-
sd koulussa (Haverinen-Shaughnessy ym. 2016). Kouluissa ilmanvaihdon riit-
tamattomyys vaikuttaa olevan yleisempda Suomessa (Toyinbo ym. 2016, Ha-
verinen-Shaughnessy ym. 2018) kuin Ruotsissa, kun taas toimistorakennusten
ilmanvaihto ylittaa suositukset maasta riippumatta (Bluyssen ym. 1996).

Suomessa my0s koetaan sisdilmahaittoja yleisesti. Kouluissa, sairaaloissa ja
terveydenhuoltoalan tydpaikoilla yleisimpid koettuja sisdilmahaittoja ovat kui-
va ja tunkkainen ilma, riittdmaton ilmanvaihto, veto, ongelmat lampdoviihtyvyy-
dessd, melu ja hajut. My6s muita ongelmia raportoidaan yleisesti (mm. Reijula
2005, OA] & Turun yliopisto 2017, Putus ja Vilén 2017). Vuosina 2011 ja 2016
kunnille suunnatuilla kyselyilld selvitettiin mm. sisdilmatilannetta kunnissa.
Vuonna 2011 tehdyssd kyselyssd 35 prosenttia kunnista koki, ettd sisdilmaon-
gelmat olivat heilld hallinnassa ja tilanne olisi paranemassa (Pekkola ym. 2011).
Vuonna 2016 tehdyssa kyselyssé tilanne oli parantunut. T4llin noin puolet ky-
selyyn vastanneista kunnista koki tilanteen parantuneen tai ettd ongelmia oli
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pystytty ennaltaehkdisemddn (Ung-Lanki ym. 2017). Kuitenkin noin 10-30
prosentissa kuntia tilanne koettiin edelleen haastavaksi tai jopa vaikeaksi (Ung-
Lanki ym. 2017). Yleisimmaiksi sisdiilmaongelmia aiheuttavaksi tekijaksi vastaa-
jat kirjasivat ilmanvaihto-ongelmat; ja seuraavaksi yleisimmiksi kosteus- ja ho-
mevauriot, lampétila ja veto-ongelmat, hiukkaset ja kuidut, kemialliset paastot
tupakansavu ja muut syyt (Pekkola ym. 2011).

G JOHTOPAATOKSET:

Kokonaisuutena sisailma Suomessa on eurooppalaisittain
puhdasta, radonia lukuun ottamatta. Asuntojen pienhiukkas-
pitoisuudet ovat eurooppalaista tasoa pienemmat, kun taas
radonpitoisuudet ovat Euroopan suurimpia.

Riittamaton ilmanvaihto asunnoissa ja kouluissa on

yhta yleista tai yleisempaa kuin muissa Pohjoismaissa.
Suomessa ja Pohjoismaissa vaikuttaisi olevan vahemman
kosteusvaurioita kuin muualla Euroopassa.

Terveydelle merkityksellisten kosteusvaurioiden esiintyvyyden
eroista maiden valilla tarvitaan lisaa vertailukelpoista tietoa.
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A.1.3 Milla toimenpiteilld suomalaisten altistumista
sisailman epapuhtauksille on pyritty vahentamaan?

Suomessa on tehty viimeisten 25 vuoden aikana paljon tyota sisdympariston
olosuhteiden parantamiseksi. Padperiaate kaikessa toiminnassa on ja on ollut
ennaltaehkaistd ja vahentdd sisdympdristdjen epdpuhtauksiin liittyvid terveys-
riskejd. Lainsdadantdd on kehitetty turvaamaan terveellinen ja turvallinen sisi-
ympiristo kansalaisille. Lisdksi on panostettu ohjeistukseen, jota on suunnattu
sekd ennaltaehkidisevddn tyohon ettd rakennusten korjaukseen. Vuosien mit-
taan on myos jarjestetty useita kampanjoita, joissa on pyritty mm. vihentdmaan
terveyshaittoja ja kansantaloudellisia menetyksid. Kuvissa A4, A5 ja A6 on lue-
teltu lainsadadanto, ohjeistus ja muut toimenpiteet, joilla on pyritty ennaltaehkéi-
semddn ja pienentdmadn suomalaisten altistumista sisdilman epapuhtauksille ja
sithen liittyvaa sairastavuutta.

G JOHTOPAATOKSET:

Suomessa on toteutettu kansainvalisesti verrattuna paljon
mm. lainsaadantoon ja ohjeistuksiin liittyvia toimenpiteita
sisdympariston olosuhteiden parantamiseksi.
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2020

2000
H

1990

LAIT JA ASETUKSET

Sateilylainsaadannon kokonaisuudistus valmisteilla 2018

Asetus rakennusten kosteusteknisesta toimivuudesta (782/2017)
Asetus rakennusten vesi- ja viemdrilaitteistoista (1047/2017)
Asetus uuden rakennuksen sisdilmastosta ja ilmanvaihdosta (1009/2017)

Asetus ja ohje rakentamista koskevista suunnitelmista ja selvityksista
(YMa 216/2015 ja YM3/601/2015)
Asumisterveysasetus (545/2015) ja siihen liittyva soveltamisohje 2016

TSL:n muutos (1237/2014)
MRL:n muutos (41/2014)

EU:n rakennustuoteasetus 2013

MRL:n muutos (958/2012)

© Suomen rakentamismaéarayskokoelman osa D1 (YM 2007)
© Korjausavustuslaki (128/2006) ja -asetus (kumottu 2017)
e Ty6turvallisuuslaki (738/2002)

Maankaytto- ja rakennuslaki (MRL) (132/1999)
Suomen rakentamismaardyskokoelman osa C2 (YM 1998)

Terveydensuojelulaki (TSL) (763/1994)

KUVA A4. Lainsaadannot, joilla pyritddn mm. ennaltaehkdisemaan ja pienentamaan
suomalaisten altistumista sisdilman epapuhtauksille ja siihen liittyvaa sairastavuutta.

1990

OHJELMAT

Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelma (2018)
Kosteus- ja hometalkoot -ohjelma (2010-2015)

® Sisdilmavuosi (2002)

Tervetalo teknologia-ohjelma (1998-2002)
Ympéristoministerion Kosteus kuriin -kampanja (1996—-1998)

Remonttiohjelma (1992-1996)

KUVA A5. Ohjelmat, joilla on pyritty mm. ennaltaehkdisemaan ja pienentamaan
suomalaisten altistumista sisdilman epapuhtauksille ja siihen liittyvaa sairastavuutta.
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OHIJEET, SUOSITUKSET JA OPPAAT

2020
— Paivitetty Sisdilmastoluokitus (2018)
YM Kosteus- ja mikrobivaurioituneiden rakennusten korjausopas
(2018 lausuntokierroksella)
Otsonointi sisdymparistossa (THL 2017)
TTL:n ja THL:n kannanotto biosidien kdytosta korjausrakentamisessa (2017)
Ohje tydterveyshuollon toimintaan ja potilasvastaanotolle
kun ty6paikalla sisailmasto-ongelma (TTL 2017)
Ohje tydpaikkojen sisdilmasto-ongelmien selvittamiseen (TTL 2017, 2. painos)
Kuivaketju 10 -toimintamalli (2017)
Kosteus- ja homevaurioista oireileva potilas. Kaypahoito-suositus (2016)
Ohje siivoukseen ja irtaimiston puhdistukseen kosteus- ja
homevauriokorjausten jalkeen (TTL 2016)
Useita yhdistysten oppaita (mm. Allergia-, Iho- ja Astmaliitto, Asumisterveysliitto,
Hengitysliitto, Homepakolaiset)
Biosidit ja korjausrakentaminen (TTL 2016)
Rakennuksen kosteus- ja sisdilmatekninen kuntotutkimus korvaa
Ymparistéopas (YM 1997) (2016)
Asuntojen radonkorjaaminen (STUK 2012)
Radonin torjunta RT 81-11099 (LVI 37-10513) (Rakennustieto 2012)
Hometalkoiden oppaat (2010-2015)
Selata sisailmakiista — viesti viisaasti (TTL 2010)
=] Toimiston sisdilmaston tutkiminen (TTL 2010)
2010
= ® Paivitetty sisdilmaluokitus 2008 (2008)
© Koulurakennusten kosteus- ja homevauriot: opas ongelmien selvittamiseen
(KTL C:2/2008)
e Sisailmaongelmaisten koulurakennusten korjaaminen (Opetushallitus 2008)
© Majvik Il -suositus (2007)
® Asumisterveysohje 2003 (ja sen soveltamisopas Asumisterveysopas 2009,
3. korjattu painos) korvaa vuoden 1997 Sisdilmaohjeen.
Asumisterveysohje korvattu Asumisterveysasetuksella 2015 (ks. Lait ja asetukset)
- e Sisailmastoluokitus 2000 korvaa vuoden 1995 luokituksen (2001)
2000
> Majvik | -suositus (1998)
Sisdilmaohje (STM 1997)
Ympéristoopas 28 "Kosteus- ja homevaurioituneen rakennuksen kuntotutkimus” (YM 1997)
Ymparistéopas 29 "Kosteus- ja homevaurioituneen rakennuksen korjaus” (YM 1997)
Koulujen sisdilmasto ja kosteusvauriot. Sisdilmaopas 1. (SIY 1996)
=) Sisdilmaston, rakennustdiden ja pintamateriaalien luokitus (SIY 1995)
1990

KUVA Aé. Listausta keskeisistd Suomessa tarjolla olevista ohjeista, oppaista ja suosituksista.
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A.1.4 Miten sisdymparistoissa oireilevia potilaita hoidetaan
terveydenhuollossa?

Oireilevien ja sairastuneiden potilaiden hoito on sosiaali- ja terveydenhuol-
lon tehtdva. Oireiden ja sairauksien diagnostiikka, erotusdiagnostiikka ja hoito
toteutetaan hoitosuositusten mukaisesti. Ei ole olemassa madriteltyd sisdilma-
sairautta. Esimerkiksi astmaan sairastunutta hoidetaan astman hoitosuositus-
ten mukaisesti. Erotusdiagnostiikkaan tulee kiinnittda erityistd huomiota, kos-
ka moniin sairauksiin liittyy samankaltaista oirekuvaa kuin sisdilmaoireiluun.

Ladkarin on vaikeaa ottaa kantaa sisdilman rooliin yksittdisen potilaan sai-
raudessa tai oireessa, koska spesifeja potilastutkimuksia ei ole kiytettavissd
(Kaypa hoito, Duodecim 2016). Mikali sisiympdristossa on jotakin terveydelle
haitallista, olosuhteet tulee saattaa kuntoon, koska ndin voidaan vihentéa ja en-
naltaehkdisti oireilua ja sairastumisen riskid. Vastuu rakennuksen olosuhteiden
selvittdmisestd, korjaustarpeen arvioinnista ja korjaamisesta kuuluu tyopaikoil-
la tydnantajalle ja asunnoissa kiinteistonomistajalle. Kosteus- ja homevauriois-
ta oireilevia potilaita hoitavien lddkéreiden ja muun terveydenhuollon tueksi on
julkaistu Kaypa hoito -suositus (Kiypa hoito, Duodecim 2016).

G JOHTOPAATOKSET:

Oireita ja sairauksia diagnosoidaan ja hoidetaan hoitosuositusten
mukaisesti. Mikali sisaymparistossa on terveydelle haitalliseksi
todettuja tekijoita, olosuhteet tulee saattaa kuntoon.

A.1.5 Mita on ymparistoherkkyys?

Osalla ihmisistd on pitkdaikainen oireiluherkkyys sisdilmaan liittyen (Sainio
ja Karvala 2017). Jos oireiluherkkyyden taustalta ei voida huolellistenkaan tut-
kimusten jalkeen l6ytad selittavaa tekijad, kyse voi olla ymparistoherkkyydes-
td. Ympdristoherkkyyden esiintyvyys Suomessa on alle 0,2 prosenttia viestos-
td. Ymparistoherkkyyden diagnoosi (ICD-10-tautiluokituksen koodi R68.81)
edellyttad lisdksi huomattavia rajoituksia eldimintavoissa ja toimintakyvyssa
(Karvala ym. 2017). Ympéristoherkkyys aiheuttaa merkittdvda inhimillista
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karsimysta potilaille ja heiddn ldhipiirilleen sekd on haaste heité hoitavalle ter-
veydenhuollon henkilostolle. Ympéristoherkkien hoitoa, kuntoutusta sekd muu-
ta palvelutarjontaa onkin kehitettava.

Ympiéristoherkkyydessa oireet ilmenevit jo sellaisilla altisteiden pitoisuuk-
silla tai voimakkuuksilla, jotka ovat murto-osa tunnetuista terveydellistd hait-
taa aiheuttavista pitoisuuksista tai voimakkuuksista. Ratkaisevaa oireiston syn-
tymiselle on ympériston kokeminen haitalliseksi, eivat sisdympéristotekijoiden
fysikaaliset, kemialliset tai biologiset ominaisuudet tai niiden méard. Oireita on
useissa elinjdrjestelmissd, ja oirekuva vaihtelee yksilostd toiseen. Ei ole tieteel-
listd ndyttod, ettd kosteusvauriot tai muut sisdilman epapuhtaudet aiheuttaisivat
ymparistoherkkyytta toksikologisella mekanismilla. Ympéristoherkkyystyyppi-
nen oireiluherkkyys voi kidynnistyé sisdilmaongelmiin liittyvésta terveyden me-
nettdmisen uhasta (Sainio ja Karvala ym. 2017).

Ympiristoherkkyydelle on tyypillista, ettd samalla henkil6lld oireet voivat
laueta erityyppisistd tekijoistd (sisdilman homeet, kemikaalit ja sdéhko). Ympa-
ristoherkkyys ei ole tavallista ymparistoissd, joissa altistumispitoisuudet ovat
suuria, kuten teollisuudessa ja maataloudessa. Herkkyys on osalla ohimenevaa,
mutta osalla se jad pysyviksi. Osalla potilaista oireet laukeavat yhd herkemmin
ja jopa vain altistumiseen viittaavista vihjeistd, tavallisimmin haju- tai nakoha-
vainnoista. Mitéd lievemmasta oireiluherkkyydestd on kysymys, sitd todennékoi-
sempaa on toipuminen.

Ympiristoherkkyys on toiminnallisten hdirididen alaryhma. Toiminnallisilla
hiirioilld tarkoitetaan potilaiden toimintakykya ja eldménlaatua haittaavia oirei-
ta ja oireyhtymid, joiden syy ei perusteellisissakaan tutkimuksissa selvid (Luonnos
asiantuntijaryhmin suositukseksi; 2018). Toistaiseksi ei ole médritelty, mitka oli-
sivat optimaalisia hoito- ja kuntoutusmenetelmié ja tukimuotoja ymparistoherk-
kyyden hoitoon. Potilaiden vakuuttuneisuus ympiristotekijoiden haitallisuudes-
ta on hyvin vahvaa ja timai saattaa estdd vaihtoehtoisia tulkintojen tydstdmisen.
Tastd syystd hoidossa korostuu luottamukseen perustuva, vahva ja pitkdjéntei-
nen potilas-laakarisuhde sekd hyvin toteutettu erotusdiagnostiikka. Toiminnallis-
ten héirididen hoidon jérjestdmisestd annettava suositus on valmisteilla (Luonnos
asiantuntijaryhmain suositukseksi; 2018).
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Q JOHTOPAATOKSET:

Ymparistoherkkyydessa ratkaisevaa oireiston syntymiselle on
ympariston kokeminen haitalliseksi, eivat sisdymparistotekijoiden
fysikaaliset, kemialliset tai biologiset ominaisuudet tai niiden
maara. Ymparistoherkkyys aiheuttaa merkittavaa inhimillista
karsimysta potilaille ja heidan lahipiirilleen seka on haaste
heita hoitavalle terveydenhuollon henkilostolle. Erityisesti
tasta syysta ymparistoherkkyyden hoitoa, kuntoutusta seka
palvelukokonaisuuksia tulee kehittaa. Ymparistoherkkyyden
hoidossa korostuu luottamukseen perustuva, vahva ja
pitkajanteinen potilas—laakarisuhde seka hyvin toteutettu
erotusdiagnostiikka.

A.1.6 Miten sisdymparistoissa oireilevien sosiaaliturva on
hoidettu?

Suomalainen sosiaaliturvajérjestelma on laaja kokonaisuus. Sosiaaliturvaan laa-
jassa mielessd kuuluvat sekd toimeentuloturva ettd sosiaali- ja terveyspalvelut.
Sosiaaliturvaan sisiltyy toimeentuloa turvaavia etuuksia, joihin ei padsdantdi-
sesti liity terveyden- tai sairaudentilaa koskevaa arviointia, esimerkkeind tyot-
tomyysturva ja asumistuki. Terveys- tai sairausperusteisia etuuksia puolestaan
ovat esimerkiksi sairauspéivaraha, kuntoutustuki, tydkyvyttomyyselake, erilaiset
vammaisetuudet, vaativa ja harkinnanvarainen kuntoutus, ammatillinen kun-
toutus ja kuntoutuspsykoterapia sekd tyGtapaturma- ja ammattitautivakuutus-
jarjestelmdstd maksettavat korvaukset todetun ammattitaudin perusteella.
Lainsdddanto madrittelee, millaisin perustein mitakin etuutta voidaan myon-
tad ja mikd on kussakin tilanteessa vastuutaho etuuden tai palvelun myéntami-
sessd tai jarjestdmisessd. Sairausperusteisiakaan etuuksia ei yleensd mydnneta tie-
tyn diagnoosin perusteella. Poikkeuksena voidaan mainita ladkekorvausoikeudet.
Esimerkiksi astmassa ladkkeiden erityiskorvausoikeus myonnetdén, kun astma on
todettu vaikeaksi ja pitkdaikaiseksi ja erityiskorvausoikeuden muut myontoedel-
lytykset tayttyvit. Tamé patee silloinkin, kun taustalla on ympdristétekijoistd
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johtuva syy. Mikali kriteerit eivit tayty, korvausoikeutta ei voida myontas, vaik-
ka henkil6 kokee sisdilmaan liittyvid hengitystieoireita.

Tyokyvyttomyys on juridinen kasite, joka vaihtelee jossain méarin sisallol-
tadn riippuen siitd, minka lain mukaisesta tyokyvyttomyyden maaritelméstd on
kyse ja millaiseen tilanteeseen se liittyy. Tyokyvyttomyysetuuksien myontami-
sen yleisend edellytykseni on, ettd henkilolld on lddketieteellisesti todettu sai-
raus, vika tai vamma ja ettd siitd johtuva tyokyvyn heikentyminen voidaan ob-
jektiivisesti todeta. Pelkkd diagnoosi ei oikeuta tyokyvyttomyysetuuteen, vaan
keskeisid tietoja ovat sairauden, vian tai vamman vaikutus tyokykyyn sekd ha-
kijan jaljelld oleva tyokyky. Tyokykyd arvioidaan laissa sdddettyjen edellytysten
perusteella, ottaen huomioon my®6s etuuden tarkoitus.

Esimerkiksi sairauspdivarahassa hakijan jéljella olevaa tyokykya arvioidaan
suhteessa hakijan omaan tai sithen ldheisesti verrattavaan tyohon. Sairauspaiva-
rahaa maksetaan lyhytaikaisen tyokyvyttomyyden aiheuttaman ansionmenetyksen
korvaamiseksi. Sen sijaan tyokyvyttomyyseldkkeissa hakijan jéljelld olevaa tyoky-
kyd arvioidaan péadsadntoisesti suhteessa tyohon, jota hakijan voidaan kohtuudel-
la edellyttaa tekevan. Tyokyvyttomyyseldke myonnetddn toistaiseksi tai kuntou-
tustukena méaraajaksi. Mahdollisen ammattitaudin toteaminen edellyttdd tarkkoja
selvityksid altisteista ja syy-yhteyden osoittamista niiden ja sairauden valilla.

Jos oireet esiintyvit tyopaikalla ja estavat tyoskentelyn sielld, mutta eivat
muualla, tyokyvyttomyysetuuksia ei ldhtokohtaisesti voida myontaé, vaan lah-
tokohtana on tydympariston haitallisten tekijéiden poistaminen tydskentelyn
mahdollistamiseksi tai korvaavien tyétilojen osoittaminen. Tédma ei kuitenkaan
ole aina mahdollista, ei mydskéddn etatyo. Sopivan tyétilan 16ytaminen on erityi-
sen hankalaa ymparistoherkille, jotka reagoivat ympariston suhteellisen tavan-
omaisille tekijoille. Tama aiheuttaa heilld kohonneen syrjaytymisriskin.

Tyokyvyttomyys madritellddn siis juridisesti. Arvioinnissa otetaan huomi-
oon ladketieteelliset perusteet osana kokonaisarviota. Ladketieteellisenkddn ar-
vioinnin perusteena eivit ole tietyt diagnoosit, vaan sairauksien (tai vammojen)
vaikutus henkilon toiminta- ja tydkykyyn. Eri sairausryhmille ei ole olemassa
erillisid lakeja, vaan riippumatta sairauksista tai vammoista sovelletaan etuuk-
sia koskevaa yleistd lainsddddntod. Tavoitteena on kansalaisten yhdenvertainen
ja tasapuolinen kohtelu riippumatta siitd, mika sairaus tai vamma mahdollista
tyokyvyttomyyttd on aiheuttamassa.

Edelld mainittu patee myods vammaisetuuksien myontimiseen ja paasaantoi-
sesti myo0s eri tahojen jdrjestimadn tai korvaamaan kuntoutukseen. Esimer-
kiksi Kelan jarjestimana kuntoutuksena on mahdollista toteuttaa mm. diagnoosi-
ja sairausryhmékohtaisia kuntoutus- ja sopeutumisvalmennuskursseja. Tallaisia
on esimerkiksi hengityselinsairauksia sairastaville. Kela myontdéd kuntoutusrahaa
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kuntoutujan toimeentulon turvaamiseksi eri lakien perusteella annetun kun-
toutuksen ajalta.

Terveydenhuollossa sisdilmasta oireilevien hoidon ja kuntoutuksen keinot
ovat toistaiseksi vakiintumattomia tai puuttuvat. Tavoitteena on, etti sisdilmasta
oireilevat saavat asianmukaista hoitoa ja kuntoutusta ja etté sosiaali- ja terveys-
palvelujérjestelmad vastaa naihin tarpeisiin riippumatta siitd, mika on oireiden
aiheuttaja tai diagnosoitu nimike.

G JOHTOPAATOKSET:

Eri sairausryhmille ei ole olemassa erillisia lakeja, vaan
riippumatta sairauksista tai vammoista sovelletaan etuuksia
koskevaa yleista lainsaadantoa. Tavoitteena on kansalaisten
yhdenvertainen ja tasapuolinen kohtelu riippumatta siita,
mika sairaus tai vamma mahdollista tyokyvyttomyytta on
aiheuttamassa. Diagnoosista tai sen puutteesta riippumatta
jokaisella on oikeus riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin,
joissa oireenmukaisella hoidolla ja kuntoutustoimilla tuetaan
terveytta seka toiminta- ja tyokykya.
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Nykytila —tietopohja ja keskeiset ongelmat

Sisdilmaan liittyvat ongelmat ovat hyvin laaja kokonaisuus, ja kehittamisté tar-
vitaan useilla eri osa-alueilla, kuten rakennusten kunnossapidossa ja rakenta-
misessa, rakennusten ongelmatilanteisiin liittyvissa prosesseissa, ihmisten hoi-
dossa ja tuessa, viestinndssd ja koulutuksessa (kuva A7). Ndmé ongelmat on
identifioitu Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman valmisteluvaiheen ty6pa-
joissa, tyokokouksissa, verkkokyselyissd, kahdenvilisissd sidosryhmékuulemi-
sissa, kokoamalla tutkimusndytt6on perustuvaa tietopohjaa ja haastattelemalla
pohjoismaisia asiantuntijoita. Edelld mainittujen puutteiden ja ongelmakohtien
ratkaisemiseen tarvitaan myos lisda tutkimusta.

Vaeston keskuudessa Sisaymparistoon liittyvien
on tiedon tarvetta ja ongelmien hallinnassa
epaluottamusta on kehittamistarpeita

Nykytilan keskeiset ongelmat

Oireilevien ja sairastuneiden Toimijoiden osaamista
tilanne on osin epatyydyttava on vahvistettava

KUVA A7. Nykytilan keskeiset ongelmat, joihin Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma kes-
kittyy. Lisaksi tarvitaan rakentamiseen, kiinteistojen kayttoon ja yllapitoon liittyvien proses-
sien vahvistamiseen liittyvia toimenpiteita.

Suomessa altistutaan rakennusten kosteusvaurioille ja useimmille oireita lisdavil-
le sisdqilman epapuhtauksille vihemmén kuin Euroopassa keskimairin. Tilanteet
rakennuksissa kuitenkin vaihtelevat ja ongelmia edelleen on ja niihin tulee puut-
tua: hyvén sisdilman ja sisdympariston edistimiseksi on Suomessa vield paljon
tehtdvad. Rakentamiseen, kiinteistdjen kiyttoon ja yllapitoon liittyvien prosessien
vahvistamiseen liittyvid toimia toteuttavat ensisijaisesti muut kuin sosiaali- ja ter-
veysministerion hallinnonalan toimijat Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelmassa,
mutta niissékin pitdd huomioida terveys- ja hyvinvoinnin edistiminen.
Rakennusten sisdympdristoihin liittyvien ongelmatilanteiden selvittaimiseen
on kehitetty useita ohjeita, mutta siitd huolimatta kokonaisuuden hallinnassa ja
prosesseissa on vield parannettavaa sekd ohjeiden kayttdonotossa tehostamis-
ta. Kaikilla kunnilla ei ole yhtendisid selkeitd toimintaohjeita sisdilmaongelmien
hoitamiseen. Tyonjaossa voi olla epaselvyyksii, eikd viestintddn ole kiinnitetty
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riittdvésti huomiota. Sisdilmaongelmien selvittimisen perustana tulisi olla sys-
temaattinen ja hyvin jdsennelty moniammatillinen prosessi, jonka kaikissa vai-
heissa tyonjako ja vastuut on médritelty selkeésti. Lisdksi asumisterveyden ja
tyopaikkojen lainsdddéanto ei ole tdysin yhdenmukainen, minké vuoksi ongel-
matilanteisiin liittyvét toimenpiteet ovat ajoittain ristiriitaisia (esim. kouluissa
oppilaita ja opettajia koskevat ratkaisut) (Pekkanen ym. 2016). Viranomaisten
ja eri hallinnonalojen vélistd yhteistyota tulisi myds liséta.

Sisdympdrist6jen altistumisen ja terveysvaikutusten arviointia tulee kehittaa
edelleen. Esimerkiksi jonkinasteiset kosteusvauriot ja epdpuhtaudet ovat yleisid
kaikentyyppisissd rakennuksissa, mutta havaittujen kosteusvaurioiden ja mo-
nien epdpuhtauksien terveydellisen merkityksen arviointi on erittdin vaativaa.
Mm. mikrobialtistukselle ei ole terveysperusteisia raja-arvoja, joita voitaisiin kéyt-
tad arvioitaessa rakennuksiin liittyvid toimenpiteité ja niiden kiireellisyyttd. Kou-
lulaisten sisdilmakyselyjen tulkinta ja kéytt6 on vakiintumatonta. Parantamalla
altistumisen ja terveydellisen merkityksen arviointia mahdollistetaan ongelma-
tilanteiden ja rakennuskannan rationaalinen hoitaminen siten, ettd kdytettavissa
olevat resurssit saadaan kohdennettua terveyshaittojen vihentdmisen ja ennalta-
ehkéisyn kannalta tehokkaimmin, ja lisatdan kayttdjien ja vdeston luottamusta on-
gelmatilanteiden hoitoon ja sisdymparistdjen turvallisuuteen.

Oireilevien ja sairastuneiden potilaiden tilanne koetaan osin epatyydyttavana.
Puutteita ja kehittamistarpeita koetaan olevan esimerkiksi hoito- ja palvelupoluis-
sa, diagnostiikassa ja hoidossa, oireilevia tukevissa toimintamalleissa, sosiaalitur-
vassa ja kuntoutumista tukevissa palvelukokonaisuuksissa. Lisdksi koetaan, ettd
terveydenhuollon ammattilaisten tiedot ja taidot sisdéymparistdissé oireilevien po-
tilaiden kohtaamiseen ovat puutteellisia. Ympiristoherkkyyden hoitoa tulee tut-
kia ja kehittda, koska siihen ei ole kiytossd tehokkaita hoito- ja kuntoutusmuotoja.

Sisdilman terveysvaikutuksiin liittyy paljon huolta ja sisdilman huonoon
laatuun liittyvat valitukset ja oireilu ovat yleisid. Tilanteita pahentaa ajoittain
merKkittdva epétietoisuus ja epaluottamus viranomaisia ja rakennusten omista-
jia kohtaan. Sisdilmasta kiydadn vilkasta julkista keskustelua, joka on ajoittain
kdrjistynyttd ja mustavalkoista, ja eri asiantuntijatahot esittavét hyvinkin erilai-
sia ndkemyksid sisdilman epapuhtauksien terveyshaitoista. Tdmi voi heijastua
koko vieston tietoihin ja asenteisiin, ja téitd tulisi pikaisesti selvittdd. Selvitysten
perusteella tulee luoda suuntaviivat tilanteen parantamiseksi, mutta ainakin tie-
don tarjontaa ja avointa, luottamusta heréttivaa viestintda tulisi lisata.

Sisdilmaan liittyvien ongelmien ratkaisemiseen ja oireita saavien tukemiseen
tarvitaan uusia, tutkittuun tietoon perustuvia keinoja ja ratkaisuja, joissa keskioon
nostetaan ihmisen terveys ja hyvinvointi. Silloin tulee tarkastella samanaikaisesti
kajkkia tilanteeseen vaikuttavia tekijoité, ei vain sisdilman epapuhtauksia.
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(3 Kansallinen siséilma ja terveys -ohjelma 2018-2028

B.1 TAVOITTEET JA TOIMENPITEET

Terve ihminen terveissa tiloissa

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma 2018-2028

Pitkan aikavalin paatavoite:
Vahentaa sisdymparistoon liittyvia terveys- ja hyvinvointihaittoja Suomessa

Mittari 1: Mittari 2:
Sisdymparistoon liittyva oireilu on vahentynyt Sisdymparistoon tyytyvaisten osuus on
Suomessa 40 % vuoteen 2028 mennessa lisadntynyt Suomessa 50 % vuoteen 2028
mennessa
Todennus: Todennus:
FinTerveys-kysely, Kansallinen sisdilmakartoitus -kysely

Kansallinen sisdilmakartoitus -kysely

KUVA B1. Kansallisen sisailma ja terveys -ohjelman pitkdn aikavalin paatavoite.

Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman pitkan aikavélin paatavoite on vihen-
tad sisdymparistoon liittyvid terveys- ja hyvinvointihaittoja Suomessa (kuva B1).
Siihen pyritdan nostamalla ihmisen terveys ja hyvinvointi keskioon (kuva B2).
Ohjelman tarkoituksena on kehittdd siséymparistoon liittyvien ongelmien hal-
lintaa, parantaa oireilevien ja sairaiden tyo- ja toimintakykya ja lisdtd ymmar-
rysti ja tietoja sisiymparistojen terveys- ja hyvinvointivaikutuksista. Ohjelman
pitkén aikavilin pditavoitteen saavuttamiseksi tarvitaan erityisesti myds raken-
tamiseen, kiinteistéjen kdyttoon ja ylldpitoon liittyvien prosessien vahvistami-
seen liittyvid toimenpiteitd. Lisdksi ohjelman tavoitteiden saavuttamista ediste-
tadn aihealueeseen liittyvilld tutkimuksella.

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma koostuu neljastd osa-alueesta: tie-
dolla vaikuttaminen, rakennusten ongelmatilanteet, ihmisten hoito ja tuki se-
ka koulutus. Ndiden osa-alueiden toimenpiteilld pyritddn vastaamaan nykytilan
keskeisiin ongelmiin. Osa-alueiden sisdltd on kuvattu tarkemmin seuraavissa
kappaleissa seka liitteessd 1. Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman monis-
sa terveyteen ja hyvinvointiin liittyvissd toimenpiteissd ei tehdd eroa julkisten
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ja muiden rakennusten vililld. Ohjelman tavoitteiden saavuttamista seurataan
niille luotujen mittareiden avulla. Ndma mittarit koostetaan véestolle ja kunnan
toimijoille suunnatuista kyselyistd, jotka toistetaan ainakin ohjelman alussa ja
lopussa. Nédiden mittareiden lisaksi kdytetdan myos tuotosmittareita, joilla ku-
vataan suunniteltujen toimenpiteiden toteutumista.

= RAKENNUSTEN

A\ TIEDOLLA
VAIKUTTAMINEN ONGELMATILANTEET
Haittojen ennaltaehkaisy
Prosessit ja ohjeet
Lainsdadanto

Luottamus
Tutkittu tieto
Riskikasitykset

SISAYMPARISTON LAATU

KOULUTUS

IHMISTEN
HOITO JATUKI

Ohjeet ja suositukset
Hoito- ja palvelupolut
Kuntoutus
Sosiaaliturva

KUVA B2. Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma kehittaa uusia, tutkittuun tietoon perus-
tuvia keinoja ja ratkaisuja sisailmaan liittyvien ongelmien ratkaisuun seka oireilevien ja sai-
raiden hoitoon ja tukeen. Keskioén nostetaan ihmisen terveys ja hyvinvointi, haittojen en-
naltaehkaisy, viestinta seka sairastuneiden kokonaisvaltainen hoito ja tuki.
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B.1.1 Osa-alue 1:Tiedolla vaikuttaminen

OSA-ALUE 1

Tiedolla vaikuttaminen

Lisata ymmarrysta sisdymparistojen
terveys- ja hyvinvointivaikutuksista

Suomalaisten tiedot sisdilman terveys- ja Kansallinen sisdilmakartoitus -kysely
hyvinvointivaikutuksista ovat parantuneet
50 % vuoteen 2028 mennessa

KUVA B3. Osa-alueen 1 tavoitteet, mittarit ja todennuksen lahteet.

Osa-alueen 1 toimenpiteiden tavoitteena on lisdtd vdeston ymmarrystéd sisdym-
péristdjen terveys- ja hyvinvointivaikutuksista (kuva B3). Osa-alueen 1 toimen-
piteet on kuvattu alla olevissa kappaleissa seki tarkemmin liitteessé 1. Tiedolla
vaikuttaminen ja viestintd ovat keskeisesti mukana kaikissa muissakin Kansal-
lisen sisdilma ja terveys -ohjelman osa-alueissa. Osa-alueessa 2 paneudutaan
viestintddn rakennusten ongelmatilanteissa, osa-alueessa 3 jaetaan tietoa ja ke-
hitetadn ohjeistuksia oireileville ja sairastuneille ja osa-alueessa 4 koulutetaan
mm. viestintataitoja.

B.1.1.1 Kartoitetaan vdestén tietoja ja suhtautumista sisdilman
terveysriskeihin ja sisdilmaongelmien hoitamiseen Suomessa

Tehdédan syksylld 2018 laaja vdestokysely, jonka aiheena ovat sisdilmaan liittyvit
tiedot ja asenteet, kasitykset terveyshaitoista sekd luottamus. Saatua tietoa kdy-
tetddn kohderyhmien tunnistamisessa ja viestinnén aiheiden suunnittelussa yh-
teistyOssa eri tieteenalojen ammattilaisten kanssa. Tulosten pohjalta mietitdén,
miten riskien hahmottamista voitaisiin parantaa ja mahdollisia tietoaukkoja
tayttad. Tuloksista kirjoitetaan raportti ja havainnoista viestitadn aktiivisesti.
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B.1.1.2 Tarkistetaan ja pdivitetddn viestintdaineistot sekd viestitddn
aktiivisesti

Viestintddn liittyvilld toimenpiteilld varmistetaan, ettd vdeston ja eri toimijoi-
den kasitykset sisdymparistojen terveys- ja hyvinvointivaikutuksista vastaavat
tutkittua tietoa. Ty aloitetaan valmistelemalla viestintdsuunnitelma yhteistyds-
sd Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman kanssa. Viestintasuunnitelman ajan-
tasaisuutta seurataan saannollisesti, ja sitd paivitetddn tarvittaessa. Sisdilmasta
viestivit tahot kartoitetaan, ja kdynnistetddn “viestijéiden verkosto” (mm. yh-
distykset, terveysalan jérjestot). Lisdksi kartoitetaan terveysviestinndn ensivai-
heen kohderyhmit ja kehitetdan ohjelman keskeisten sisdltdjen mukaisia, tut-
kittuun tietoon perustuvia viesteja tunnistetuille kohderyhmille.

Eri kohderyhmien kaytt66n tehdaan verkkoon materiaalipaketteja; aiheina
ovat esimerkiksi sisdilma ja terveys, sisdilmatietoa tyopaikkojen tarpeisiin ja oh-
jeistusta hyvastd sisdilmasta kansalaisten kayttoon. Sosiaali- ja terveysalan jar-
jestot raataloivat tutkittuun tietoon perustuvista materiaalipaketeista ohjelman
ydinviestien mukaista tietoa omille kohderyhmilleen. Lisdksi viestitddn aktii-
visesti kédyttden kaikkia tarkoituksenmukaisia kanavia, tehdddn uusia viestin-
tdmateriaaleja sekd suunnitellaan laaja-alainen kansallinen tutkimusnayttoon
perustuva viestintdohjelma sisdilman terveysvaikutuksista. Toimenpiteilld pa-
rannetaan myos kansalaisten mahdollisuuksia 16ytda asianmukaista tietoa ja oi-
kea taho ongelmatilanteissa.
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B.1.2 Osa-alue 2: Rakennusten ongelmatilanteet

OSA-ALUE 2
Rakennusten ongelmatilanteet

Tavoite:

Mittari 1: Mittari 2:
Julkisten rakennusten sisdilmatilanne on Vaeston luottamus oman kunnan kykyyn
parantunut kuntien viranomaisten mukaan hoitaa sisdilma-asioita on parantunut
50 % vuoteen 2028 mennessa 50 % vuoteen 2028 mennessa

Todennus:

Todennus:

AVATER-kyselyn toisto, Kansallinen sisdilmakartoitus -kysely
Kuntaliiton kyselyt

KUVA B4. Osa-alueen 2 tavoitteet, mittarit ja todennuksen lahteet.

Osa-alueeseen 2 liittyvien toimenpiteiden tavoitteena on kehittdd sissympéristoon
liittyvien ongelmien hallintaa (kuva B4). Osa-alueen 2 toimenpiteet on kuvattu al-
la olevissa kappaleissa seké tarkemmin liitteessd 1. Kappaleessa B.1.2.1 kuvattuja
toimenpiteitd tehdéan tiiviissd yhteistyossd Terveet tilat 2028 -toimenpideohjel-
man ja tarvittaessa erikseen keskustelemalla vastuuministerididen kanssa.

B.1.2.1 Kehitetddn rakennusten ongelmatilanteiden selvitysprosesseja

Rakennusten ongelmatilanteiden selvittimistd kuvaavat ohjeistukset kootaan
yhteen ja niita kehitetdan paremmiksi. Tarvittaessa tehdadn uusia. Tyo aloite-
taan olemassa olevan tiedon kartoittamisella. Aluksi kidydédén ldpi ohjeistukset
sekd selvittdmistyohon liittyvit roolit ja tehtévit, kartoitetaan yhteistyon mah-
dollisuuksia ja etsitddn kaytossd olevia hyvid kdytantojd. Lisdksi kehitetdadn
prosessikuvaukset rakennusten eritasoisten ongelmatilanteiden hoitamisesta.
Kouluihin, paivikoteihin jaasuntoihin tehddén tai taiydennetdén sisdilmaongel-
mien hallintaprosessit. Niissd keskitytddan aluksi erityisesti ongelmatilanteiden
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nopeaan haltuunottoon ja ns. selkeiden ja lievien tapausten selvittaimiseen. Sel-
vitysprosesseja kehitetddn kartoittamalla prosessien hallintaan liittyvien sahkois-
ten jarjestelmien parhaimmat mallit ja niiden jatkokehitysideat. Lisdksi selvite-
tadn keinot parantaa avointa tiedottamista, rakennusten kayttdjien kuulemista ja
ohjattua osallistumista sisdilma-asioiden hallintaan sekd rakennuksia koskevan
tiedon tuottamiseen.

Tehdddn niin sanottuja hyvé sisdilma -suosituksia, jotka kokoavat tutkit-
tuun tietoon ja hyviin toimintatapoihin pohjautuvat ohjeistukset. Lisaksi uusia
ohjeistuksia tarvitaan mm. vdistotilojen kaytostd, yksittdisten vakavasti oireile-
vien oppilaiden tai tyontekijoiden huomioimisesta, asuntojen kosteus- ja home-
vauriokorjausten jalkeisesta siivoamisesta ja irtaimiston puhdistamisesta. Tieto-
jen tuottaminen on osittain rinnakkaista osa-alueen 1 viestoviestinnin kanssa,
mutta osa-alueen 2 kohderyhmina ovat erityisesti rakennusten ongelmatilantei-
den selvittdmiseen liittyvit toimijat.

B.1.2.2 Kehitetddn altistumisolosuhteiden arviointia

Sisdilman laatuun vaikuttavat lukuisat eri tekijat, kuten esimerkiksi rakennus-
ja ilmanvaihtotekniikka, tiloissa tapahtuva toiminta, fysikaaliset tekijat seka ke-
mialliset ja biologiset tekijat. Altistumisolosuhteiden arvioinnin tulee perustua
rakennuksen kokonaisvaltaiseen tutkimiseen, missd on tarkasteltu rakennuk-
sen rakenteiden, jarjestelmien sekd tilojen toimintojen vaikutusta sisdilman
laatuun. Tyoterveyslaitoksen altistumisolosuhteiden arviointimallin kehittd-
mistydssd luodaan johdonmukaiset ja yhtendiset toimintamallit altistumisolo-
suhteiden arviointiin tyopaikoilla, asunnoissa, kouluissa ja paivikodeissa sekd
varmistetaan niiden kayttdonotto. Altistumisolosuhteiden kokonaisvaltaisem-
man arvioinnin pohjaksi tarvitaan lisdd ohjeistuksia mikrobien, hiukkasten
ja kemiallisten yhdisteiden tutkimiseen ja tulkintaan sisdilmasto-ongelmissa.
My®os sisdilman epdpuhtauksien mittaamiseen liittyvid menetelmid, kansallisia
arviointikdytant6ja, madritelmia, késitteistod ja ohjeita tulee kehittdd ja koota
yhteen tiedot hyviksytyistd menetelmista.

B.1.2.3 Kehitetddn terveydellisen merkityksen arviointia

Terveydellisen merkityksen arvioinnissa arvioidaan rakennuksen altistumisolo-
suhteiden ajheuttamaa riskid terveydelle. Arviointi perustuu altistumisolosuh-
teiden selvittdmiseen, altistumisen todennédkéisyyden arviointiin ja altisteiden
terveysvaikutuksiin. Lisdksi arvioidaan mm. kéyttdjien oireilua ja sairastavuut-
ta, altistumisaikaa sekd mahdollisuutta valtta haitallista altistumista.
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Kansallisessa sisdilma ja terveys -ohjelmassa kehitetddn toimintamalleja ja
ohjeita rakennusten sisdilmaongelmien terveydellisen merkityksen arviointiin
tyopaikoilla, asunnoissa, kouluissa ja pdivakodeissa sekd tuetaan niiden jarjes-
telmallistd kiayttoonottoa. Kehitystyossa huomioidaan eri kayttdjaryhmat, kuten
lapset ja nuoret. Nykyisid toimintamalleja, ohjeita, tietoja ja menetelmid pitda
yhtendistaa ja kehittdd, ja my6s asiantuntijoita pitdd kouluttaa. My6s sisdilma-
kyselyja kehitetddn, niiden roolia terveydellisen merkityksen arvioinnissa sel-
keytetddn ja niiden jarjestelmallistd kayttoonottoa tuetaan. Tavoitteena on ky-
selyjen vakiintunut kaytto tyopaikoilla, asunnoissa, kouluissa ja paivikodeissa.
Lisdksi selvitetddan mahdollisuudet tarjota terveydensuojeluviranomaisille 1aa-
ketieteellistd tukea ongelmatilanteiden selvittimiseen ja ratkaisemiseen.

B.1.2.4 Lainsddddnnon ristiriitaisuuksien vihentdminen ja
yksityishenkilon avunsaannin parantaminen

Rakennusten ongelmatilanteiden prosessien kehittdmisen yhteydessé tulee tar-
kastella ja kartoittaa my0s lainsddddnnon ajantasaisuutta, mahdollisia puutteita ja
ristiriitaisuuksia seka selvittad kdytdnnon tulkintaeroja, esimerkiksi terveyden-
suojelulainsdddannon ja tydsuojelulainsddadannon menettelyissé sisdilma-asioissa
(Pekkanen ym. 2016). Kansallisessa sisdilma ja terveys -ohjelmassa osallistutaan
Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman selvitystyohon lainsddddnnon ajantasai-
suudesta, puutteista, keskindisistd ristiriitaisuuksista ja kdytdnnon tulkintaeroista.
Tyon pohjalta tehddan tarvittaessa muutosehdotuksia. Yksityishenkiloiden avun-
saannin parantamiseksi selvitetddn mahdollisuutta saada valtionavustusta ra-
kennuksen sisdilmaongelmien aiheuttamiin korjauskustannuksiin (vrt. entinen
ARAn terveyshaitta-avustus).
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B.1.3 Osa-alue 3: Ihmisten hoito ja tuki

@ OSA-ALUE 3
lhmisten hoito ja tuki

Parantaa sisdymparistdissa oireilevien ja
sairaiden hoitoa seka tyo- ja toimintakykya

KUVA B5. Osa-alueen 3 tavoite.

Thmisten hoitoon ja tukeen liittyvilld toimenpiteilld pyritdan parantamaan si-
sdymparistoissd oireilevien ja sairaiden hoitoa sekd ty6- ja toimintakykyd (kuva
B5). Toimenpiteet kohdistuvat koko sisdilmaan liitettyjen terveyshaittojen laa-
jaan kirjoon.

Osa-alueen toimenpiteet, joilla tavoitteeseen pyritddan, on kuvattu alla ole-
vissa kappaleissa sekd tarkemmin liitteessd 1. Osa-alueen 3 tavoitetta mitataan
tuotosmittareilla eli sithen suunniteltujen toimenpiteiden toteutumisella. Osa-
alueen 3 tietojen tuottaminen ja viestintd ovat osittain rinnakkaisia osa-alueen 1
vdestoviestinndn kanssa, mutta osa-alueen 3 kohderyhmina ovat erityisesti po-
tilaat ja terveydenhuolto.

B.1.3.1 Kehitetddn ennaltaehkdisyn, hoidon ja kuntoutumisen
jdrjestamistd kaikilla hoidon ja palvelun tasoilla

Kuvataan sisdympdristoissa oireileville tarjolla oleva sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palveluvalikoima. Palvelukokonaisuuksia kehitetddn ja selkeytetdan. Luodaan
kansallinen hoidon ja tuen porrastuksen kehittimissuunnitelma ja seurantaindi-
kaattorit, jotka tukevat sisiympéristoon liittyvien oireistojen ehkiisya ja hoitoa
sekd kuntoutumista kaikilla hoito- ja palvelutasoilla (sosiaali- ja terveydenhuolto,
tyovoimaviranomaiset, Kela). Esimerkiksi terveydenhuoltojarjestelman ja hoito-
polkujen tulee tukea sisdymparistoissé oireilevan tervehtymisté ja kuntoutumista.
Hoito- ja palvelupolkuja tarkastellaan eri kohderyhmien kuten lapsien ja nuorten
sekd tyoikdisten nakokulmasta. Samalla selvitetddn, tarvitaanko perusterveyden-
huollossa tukea sisdymparistdissé oireilevien potilaiden hoitoon ja onko sitd mah-
dollista jarjestdd (konsultaatiomahdollisuudet).
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B.1.3.2 Kootaan tiedot ja ohjeistukset, jotka tukevat terveyttd ja
hyvinvointia

Kaikille kohderyhmille ja kaikille toiminnan tasoille tarvitaan lisad tietoa, joka tu-
kee sekd terveyttd ettd tyo- ja toimintakyky4. T4td varten kootaan tietoa muun muas-
sa oireileville ja sairastuneille seka sisdymparist6issa haittoja kokeville. Lisaksi koo-
taan tietoa, joka tukee kuntoutumista. Tiedot ja ohjeet julkaistaan esimerkiksi
Terveyskyldssa (erikoissairaanhoidon verkkopalvelussa) kaikkien kaytettédvak-
si. Lisdksi Terveyskyladn kootaan terveydenhuollon ammattilaisten kaytettavaksi
tietomateriaaleja ja tyokaluja kuntoutustoimien tueksi. Sisdilmasta haittoja saa-
vien, sisdilmaongelmia epdilevien sekd heitd auttavien tukea ja neuvontaa paran-
netaan oikean tiedon ja hyvien toimintatapojen vilittamiseksi. Myds puhelin- ja
internetneuvontaa seka vertaistoimintaa kartoitetaan ja tarvittaessa vahvistetaan.

B.1.3.3 Kehitetddn hoito- ja kuntoutusmenetelmid sekd tuetaan kuntoutus-
poliklinikkatoiminnan jdrjestamistd sisdympdiristoissd oireileville
potilaille, joiden tyo- ja toimintakyky on vakavasti heikentynyt

Osa vaikeasti oireilevista ja sairastuneista tarvitsee perusterveydenhuoltoa laaja-
alaisempaa tukea tyo- ja toimintakyvyn parantamiseksi. Laajempi tuki olisi mah-
dollista toteuttaa klinikoissa, joissa potilasta hoidetaan ja kuntoutetaan monen
terveydenhuollon sektorin yhteistyond. Kuntoutus voi edellyttdd myos erilaisia yk-
silollisid ratkaisuja. Kansallisessa sisdilma ja terveys -ohjelmassa tuetaan kuntou-
tuspoliklinikoiden kéynnistimistd sisdympdristoissd oireileville potilaille, joiden
tyo- ja toimintakyky on vakavasti heikentynyt. Kehitetdan hoito- ja kuntoutusme-
netelmid ymparistoherkkyyden hoitoon sekd laaditaan tutkimusnéytto6n perus-
tuva kansallinen hoitosuositus sisiympéristoon liittyvien toiminnallisten oireiden
ja héirididen hoitoa ja kuntoutusta varten. Liséksi laaditaan ehdotukset monialai-
sen kuntoutuksen ja kuntoutukseen pédsyn kehittamiseksi. Selvitetddn ja arvioi-
daan sisdilma-altisteisiin liittyvien ammattitautien toteamismenettelyn perusteet.

B.1.3.4 Selvitetddn sisdympdristoissad oireilevien kuntoutumista tukevan
toimeentuloturvan kehittdmistd sekd tasavertaista kohtelua
muiden asiakasryhmien kanssa

Osallistutaan Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman selvitykseen sisdympdris-

toissa oireilevien potilaiden sosiaaliturvasta. Siind on tavoitteena selvittia sisiil-

masta oireilevien ihmisten kuntoutumista tukevan toimeentuloturvan kehitta-
mistéd sekd tasavertaista kohtelua muiden asiakasryhmien kanssa.
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B.1.4 Osa-alue 4: Koulutus

OSA-ALUE 4

Koulutus

Vahvistaa toimijoiden osaamista
sisdymparistoasioissa

KUVA B6. Osa-alueen 4 tavoite.

Koulutukseen liittyvilld toimenpiteilld parannetaan eri toimijoiden osaamista
sisdympdristoasioissa (kuva B6). Osa-alueen toimenpiteet on kuvattu alla ole-
vissa kappaleissa sekd tarkemmin liitteessd 1. Osa-alueen 4 tavoitetta mitataan
tuotosmittareilla eli sithen suunniteltujen toimenpiteiden toteutumisella.

B.1.4.1 Kartoitetaan koulutustarpeita ja lisdtddn koulutusta toiminnan
eri tasoilla

Lisadmalld koulutusta sisdilmaan liittyvistd terveyshaitoista ja niihin liittyvis-
td prosesseista ja parhaista kidytdnnoistd parannetaan ja vahvistetaan eri tahojen
osaamista. Tétd tyotd tehdddn yhteistyossda Terveet tilat 2028 -ohjelman kans-
sa, joka kartoittaa eri toimijoiden (mukaan lukien mm. kiinteiston omistajat,
isannoitsijat ja kiinteistohuolto) koulutus- ja tdydennyskoulutustarpeista. Lisdk-
si tehdddn selvitys sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten (mukaan luki-
en koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto) koulutustarpeista, tiedoista ja tyon va-
lineistd ja jérjestetdan heille koulutusta sisdympdristoaihealueelta. Rehtoreille
ja péivdkotien johtajille jarjestetddn koulutusta sisdilmaongelmien selvittdmis-
prosessien hallinnasta. Lisaksi jarjestetdan koulutusta hyvistd toimintatavoista
ja kdytannoistd muun muassa terveydensuojelu- ja tyosuojeluviranomaisille ja
sisdilmaty6éryhmille sekd muille koulutustarpeen kartoituksessa tunnistetuille
toimijoille. TTL jérjestdd ja kehittdd koulutusta sisdympéristoaihealueelta tyo-
paikoille, sisdilmaston asiantuntijoille ja tyoterveyden ammattilaisille sekd tyon-
tekijoille ja heitd tukeville tahoille.
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B.1.4.2 Koulutetaan aktiivisesti viestintdtaitoja

Eri tahojen taitoa viestid sisdympériston ongelmatilanteista kehitetdan ohjein ja
koulutuksin. Viestintdd kehitetddn ja selkeytetdan tdsmentdmalld sisdilmaan liit-
tyvid kasitteitd. Lisdksi kehitetddn toimintamalli, jonka avulla tyopaikan toimi-
jat ja terveydensuojelu- ja tydsuojeluviranomaiset voivat tehostaa yhteisty6td ja
viestid paatoksistdan yhdessa.
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Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman tavoitteiden saavuttamiseen seka toi-
menpiteiden toteutumiseen ja vaikutuksiin liittyy merkittavia riskejé ja oletuk-
sia (liite 1). Ohjelman onnistuneen toteutuksen kannalta on vilttimatonta, ettd
ohjelman eri osa-alueisiin saadaan riittdvé rahoitus ja osaavat tekijat. Lisdksi on
oleellista, ettd eri tahot sitoutuvat yhteistyohon ja etté eri osa-alueiden toimen-
piteille saadaan tarvittava poliittinen ja muu tuki.

Tavoitteiden kannalta merkittavimmat olettamukset liittyvét toimenpiteiden
vaikuttavuuteen. Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman tavoitteet voidaan saa-
vuttaa, jos kaikki projektin osa-alueet toteutetaan yhteistyossa ja jos toimenpiteet
todella vaikuttavat ohjelman tavoitteiden mukaisesti. Keskeisten toimijoiden pi-
tad jakaa keskeisiltd osiltaan yhteinen nidkemys ongelmista ja niiden ratkaisemi-
seen tarvittavista toimenpiteista sekd tyoskennelld yhdessd niiden toteuttamiseksi.
Tamakaan ei silti takaa, ettd ohjelmalle asetetut madrilliset tavoitteet saavute-
taan, koska eri toimien vaikuttavuutta on vaikea arvioida. Médrallisten tavoittei-
den muutoksiin voivat vaikuttaa voimakkaasti my6s monet ohjelman ulkopuoli-
set asiat ja niiden muutokset.

Ohjelman péitavoitteen saavuttamiseen vaikuttavat myos rakentamiseen,
kiinteistjen kdyttoon ja ylldpitoon liittyvien prosessien vahvistamiseen liitty-
vit toimenpiteet, joita ovat toteuttamassa Terveet tilat 2028 -ohjelmaan osal-
listuvat muut hallinnonalat kuin sosiaali- ja terveysministerio (kuva B7). Tés-
td syystd Terveet tilat 2028 -ohjelman toiminta ja jatkuminen ovat tirkedssa
asemassa Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman tavoitteiden saavuttami-
sessa. Lisaksi, vaikka sisdilma-aihealueen tutkimusten tekeminen ei olekaan
suoraan ohjelman tavoite (kuva B7), tutkimuksen merkittdva vahvistaminen
tukisi ohjelman toimenpiteiti ja siten auttaisi ohjelman maérillisten tavoittei-
den saavuttamisessa.
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Terve ihminen terveissa tiloissa

Kansallinen sisdilma ja terveys -ohjelma 2018-2028

Tutkimuksen
edistiminen ja
tutkimusaiheiden
tunnistaminen

Rakentamiseen
liittyvat
toimenpiteet
Terveet tilat 2028

Koulutus

| Tavoite: SN

Ihmisten
hoito ja tuki

| Tavoite: SN

Rakennusten
ongelmatilanteet

| Tavoite: SN

Tiedolla
vaikuttaminen

| Tavoite: S

Lisata ymmarrysta Kehittaa Parantaa Vahvistaa

sisdymparistojen sisdymparistoon sisdymparistoissa toimijoiden

terveys-ja liittyvien ongelmien oireilevien ja osaamista

hyvinvointi- hallintaa sairaiden hoitoa sisdymparisto-

vaikutuksista seka tyo- ja asioissa
toimintakykya

Toimenpiteet tiiviissa yhteisty6ssa Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman kanssa

KUVA B7. Ohjelman paatavoitteen saavuttamiseen vaikuttavat myos rakentamiseen, kiin-
teistojen kayttoon ja yllapitoon liittyvien prosessien vahvistamiseen liittyvat toimet, joi-
ta ovat tekemassa Terveet tilat 2028 -ohjelmaan osallistuvat muut hallinnonalat kuin STM.
My6s tutkimuksen vahvistaminen tukisi ohjelman tavoitteiden saavuttamista.

B.3 SIDOSRYHMAT JA HYODYNSAAJAT

Ohjelman keskeisimmat sidosryhmit (kuva B8) ovat oireilevat ja sairastuneet
ihmiset, sosiaali- ja terveysalan jdrjestot, sosiaali- ja terveydenhuolto, tydsuoje-
lu ja terveydensuojelu, kunnat, muut viranomaiset, tutkimuslaitokset, yritykset,
Kela ja ammatti- ja tydnantajajarjestot sekd muun muassa sosiaali- ja terveysmi-
nisterio ja Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelma. Ohjelman hy6dynsaajia (kuva
B9) ovat kaikki sisdymparistoissd oireilevat ihmiset, oppilaat ja muut julkisten
tilojen kayttéjat, tyontekijét ja tydantajat, kunnat ja maakunnat, terveydenhuol-
to, tyGterveyshuolto, terveydensuojelu, tyosuojelu ja lopulta koko vdesto.
Sosiaali- ja terveydenhuolto hoitaa ja kuntouttaa oireilevia ja sairastuneita
henkil6itd. Sosiaali- ja terveysalan jérjestot ajavat sissympdristoissa oireilevien
tai sairastuneiden potilaiden etua seka lisdksi ohjeistavat ja neuvovat oireilevia.
Tutkimuslaitokset ja yliopistot tuottavat ja levittavét tutkimukseen perustuvaa
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tietoa ja ohjeistusta sisdilmasta, kehittévit prosesseja ja antavat asiantuntijatu-
kea. Yritykset kayttdvit ja soveltavat tuotettua tietoa ja ohjeita sisdilmaongelmi-
en ratkaisemisessa. Kelan tehtivind on hoitaa Suomessa asuvien sosiaaliturvaa
eri elaméntilanteissa. Viranomaisten toimintaa ovat mm. sisdilmaohjeiden nou-
dattamisen valvonta ja ohjaus. Ammatti- ja tydnantajajérjest6t valvovat oman
alansa henkil6ston etuuksia. Sosiaali- ja terveysministerion tehtavana on edis-
tad vdeston hyvaa terveyttd ja toimintakykyd, auttaa luomaan terveellistd tyo-
ja elinympdristod sekd turvata riittavit sosiaali- ja terveyspalvelut. Terveet tilat
2028 -toimenpideohjelman tavoitteina on julkisten rakennusten tervehdyttdmi-
nen ja kaikkien sisdilmasta oireilevien hoidon ja kuntoutuksen tehostaminen.

Oireilevat ja sairastuneet Sosiaali- ja terveysalan Sosiaali- ja terveydenhuolto
jarjestot Yliopistolliset sairaalat
Muut jarjestot ja yhdistykset | Kela

Kynnat - Ohjelman Tu.tki.muslaitokset
Viranomaistoimijat keskeiset Yliopistot

sidosryhmat

Ammatti- ja Alalla toimivat yritykset Sosiaali- ja terveysministerio
tyonantajajarjestot Terveet tilat 2028
-toimenpideohjelma

KUVA B8. Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman keskeiset sidosryhmat.
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Oppilaat ja muut Tyontekijat ja tyonantajat Terveydensuojelu

julkisten tilojen kayttajat Terveydenhuolto
Tyoterveyshuolto
Tyosuojelu

Asunnon omistajat ja
vuokralaiset

Kunnat ja maakunnat

Ohjelman

hyodynsaajat

KUVA B9. Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman hyddynsaajat.

B.4 OHJELMAN HALLINTO

Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman hallinto koostuu ohjausryhmasta, sih-
teeristostd ja asiantuntijaryhmista (kuva B10). Laajempaa sidosryhmétoimintaa
toteutetaan osana Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman sidosryhmétoimin-
taan. Ohjausryhmin, sihteeriston ja asiantuntijaryhmén rakenne ja keskeiset
tehtdvit on koottu seuraaviin kappaleisiin. Ohjelman sihteeristo tekee tiivistd
yhteistyota Terveet tilat 2028 -toimenpideohjelman sihteeriston kanssa.

Ohjausryhma

A
v

Sihteeristo

A
v

Asiantuntijaryhma

KUVA B10. Kansallisen sisailma ja terveys -ohjelman hallinto.
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B.4.1 Ohjausryhma

THL asettaa Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman ohjausryhmén. Ohjaus-
ryhmin tehtéva on tukea ja seurata ohjelman toteuttamista. Lisdksi ohjausryh-
mé vastaa ohjelman strategisesta sidosryhmitydsté ja koordinaatiosta eri hal-
linnonalojen kesken. Ohjausryhmé hyvaksyy sihteeriston esityksestd ohjelman
toimenpidesuunnitelman ja ohjelman osaksi tulevat uudet toimenpiteet. Oh-
jausryhmi myos tukee ohjelman rahoituksen hankintaa ja ohjelman toteutta-
mista kunkin tahon omissa verkostoissa.

B.4.2 Sihteeristo ja osa-alueiden vastuuhenkilot

Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman toimenpiteiden toteuttamisesta ja to-
teutumisen seurannasta vastaa ohjelman sihteeristd. Sihteeristd kokoontuu
noin kuukauden vilein. Sihteeristd koostuu puheenjohtajasta seké osa-alueiden
vastuuhenkiloistd ja keskeisista toimijoista. Sihteerist6 seuraa myds tavoitteiden
etenemistd. Sihteeristo vastaa ohjelman vili- ja loppuarvioinnin suunnittelus-
ta, valmistelee tarvittaessa suunniteltujen toimenpiteiden kohdistamista uudel-
leen ja ehdottaa uusia toimenpiteitd. Sihteeristo raportoi ohjelman etenemises-
td ohjausryhmalle.

B.4.3 Asiantuntijaryhma

Asiantuntijaryhmaén tehtdva on tukea ohjelman toimenpiteité, erityisesti niiden,
jotka liittyvat tutkimusndyttodn perustuvaan viestintddn, terveydenhuollon
koulutukseen ja sisdympdristoissa oireilevien potilaiden hoitoon. Asiantuntija-
ryhmé koostuu keskeisistd aiheeseen perehtyneistd lddkareista sekd asiantun-
tijoista. Asiantuntijaryhmalle pyritddn rakentamaan oma viestintikanava, jota
kautta se aktiivisesti ja itsendisesti viestii julkisuudessa esiintyvistd tai muuten
yhteiskunnallisesti merkittavistd aiheista, jotka liittyvat sisdilman terveysvaiku-
tuksiin, potilaiden hoitoon tai rakennusten ongelmatilanteisiin.
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B.5 OHJELMAN TOIMENPITEIDEN VAIHEISTUS
JATAVOITTEIDEN SEURANTA

Kansallisen sisdilma ja terveys -ohjelman toimenpiteet on suunniteltu toteu-
tettavan kahdessa vaiheessa (kuva B11). Vaiheen I toimenpiteet kdynnistetdan
vuosien 2018-2022 aikana. Vajheessa I kidynnistetddn ne toimenpiteet, jotka oh-
jelman suunnitteluvaiheessa arvioitiin tarkeimmiksi tai tavoitteiden kannalta
vaikuttavimmiksi.

Ohjelman toimenpiteiden etenemistd ja tavoitteiden toteutumista on suunnit-
telu arvioitavan valiarvioinnissa vuonna 2023. T4lloin selvitetaian, kuinka monet
suunnitelluista toimenpiteistd ovat toteutuneet, sekd arvioidaan, kuinka hyvin
ohjelmalle asetetut tavoitteet etenevit. Viliarvioinnin yhteydessd dokumentoi-
daan ja raportoidaan toimenpiteiden ja tavoitteiden eteneminen.

Viliarvioinnin yhteydessd suunnitellaan ja aikataulutetaan vaiheen II toi-
menpiteet tarkemmin (2024-2028). Samalla harkitaan, tarvitaanko uusia kei-
noja tai toimenpiteitd ohjelman tavoitteiden toteuttamiseen. Ohjelman paatty-
essa tehdddn loppuarviointi, jossa selvitetadn, kuinka hyvin ohjelmalle luodut
tavoitteet ja toimenpiteet ovat toteutuneet, sekd annetaan suositukset jatkotoi-

menpiteiksi.
VALMISTELUVAIHE VAIHE | VALIARVIOINTI VAIHE II LOPPUARVIOINTI
2017-2018 2018-2022 2023 2024-2027 2028

KUVA B11. Ohjelman suunnittelu, arviointi ja toimenpiteiden vaiheistus.
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B.6 VAIHEEN | (2018-2022)
TOIMENPIDESUUNNITELMA

Seuraaviin kappaleisiin on kuvattu tarkemmin vaiheessa I (2018-2022) alka-
vaksi suunnitellut toimenpiteet, vastuutahot ja aloitusaikataulut. Toimenpiteitd
tehdéddn yhteistyossa eri toimijoiden ja sidosryhmien kanssa. Vaiheen I toimen-
piteitéd tdydennetdan ohjelman kiynnistyttya.
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B.6.1 Osa-alue 1:Tiedolla vaikuttaminen

1. Selvitetddn ymparistotekijoihin, erityisesti sisdilmaan,
liittyvia riskikasityksia

Vieston riskikasityksistd tarvitaan lisdd tietoa. THL kartoittaa niita teke-
malld syksylla 2018 véestokyselyn, jonka aiheina ovat sisdilmaan liittyvat
tiedot ja asenteet, kasitykset haitoista sekd luottamus. Siitd saatua tietoa
kaytetddn kohderyhmien tunnistamisessa ja viestinndn aiheiden suunnit-
telussa yhteistyossd eri tieteenalojen ammattilaisten kanssa. THL kirjoittaa
tuloksista raportin ja viestii havainnoista aktiivisesti.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018—-2019

2. Tehdaan viestintdsuunnitelma yhteistyossa Terveet tilat 2028
-toimenpideohjelman kanssa

Ohjelmalle tehddan viestintdsuunnitelma yhteistyossé valtioneuvoston Ter-
veet tilat 2028 -toimenpideohjelman kanssa. Suunnitelmassa kuvataan koh-
deryhmat, aikataulu, viestintakanavat (esimerkiksi sosiaalisen median ka-
navat), viestinndn tavoitteet, eri tahojen vastuut ja vastuuhenkilot sekd
viestittavit aiheet. Suunnittelussa huomioidaan viestintaa vaikeuttavat asiat,
kartoitetaan alalla viestivit ja rakennetaan viestintéverkosto.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja
Tyoterveyslaitos, 2018—2019

3. Kartoitetaan terveysviestinnin ensivaiheen kohderyhmit ja
viestit

THL, yhteistyossd sidosryhmien kanssa, kartoittaa terveysviestinndn ensi-

vaiheen kohderyhmit ja suunnittelee kohderyhmien tarvitsemaa, tutkittuun

tietoon perustuvaa ohjelman keskeisten sisaltéjen mukaista viestintdd. Vies-

tit rakennetaan yhteistyossé eri sidosryhmien, erityisesti sosiaali- ja terveys-

alan jarjestojen ja muiden yhdistysten kanssa.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos seka
Hengitysliitto, Allergia-, Iho- ja Astmaliitto, 2018-2019
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4. Kootaan tutkittuun tietoon perustuvat materiaalipaketit
verkkoon

a) Sisdilma ja terveys

THL kokoaa ja péivittda kansalaisten sekd viranomaisten ja muiden toimijoi-

den kéyttoon tutkimusnédyttoon perustuvat tietopaketit sisdilman terveysvai-

kutuksista. Tiedot kootaan THL:n verkkosivuille seka tarvittaessa muille tar-

vittaville alustoille. Verkkosivuille kootaan my6s vastauksia useasti esitettyihin

kysymyksiin, ja sielld esitelldan keskeisié sisdilmakeskustelun kasitteita.

Vastuutahot ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018-2019

b) Sisdilmatietoa tyopaikkojen tarpeisiin

TTL kokoaa ja paivittaa verkkosivuille tietoa, ohjeita ja tyokaluja, joita tyo-
paikoilla voidaan kayttad sisdilmasto-ongelmien selvittdmisessa ja ratkai-
semisessa. Lisdaksi TTL:n verkkosivuille kootaan ja tehddan materiaalia,
joka tukee ty6terveyshuollon toimintaa sisdilmasto-ongelmatilanteissa.

Vastuutahot ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2019

c) Kansalaisten kaytto6n ohjeistusta hyvasta sisdilmasta

Sisailmayhdistys paivittdd kansalaisten kdyttoon ohjeistusta hyvasta sisail-
masta sekd siitd, miten se saavutetaan hyvilla rakentamisella ja millaisilla
toiminnoilla sitéd ylldpidetdan. Tiedot kootaan Sisdilmayhdistyksen verkko-
sivuille. Materiaalia markkinoidaan aktiivisesti mm. sosiaalisessa mediassa.

Vastuutahot ja aikataulu: Sisdilmayhdistys, 2018-2020

d) Sosiaali- ja terveysalan jarjestot raataloivat tutkittuun tietoon
perustuvista materiaalipaketeista tietoa omille kohderyhmilleen

Hengitysliitto ja Allergia-, Iho- ja Astmaliitto radtaloivat tutkittuun tie-
toon perustuvista materiaalipaketeista ohjelman ydinviestien mukais-
ta tietoa omille kohderyhmilleen. Lisdaksi Hengitysliitto ylldpitdd omien
verkkosivujen lisdksi Ympéaristoministerioltd tehtavéksi saatua Hometal-
koot.fi-sivustoa.

Vastuutahot ja aikataulu: Hengitysliitto seka
Allergia-, lho- ja Astmaliitto, 2019-2020

THL - RAPORTTI 8 | 2018



(3 Kansallinen siséilma ja terveys -ohjelma 2018-2028

@ B.6.2 Osa-alue 2: Rakennusten ongelmatilanteet

1) Kaydaan lapi nykyiset ohjeistukset seka ongelmien selvittamiseen
liittyvat roolit ja tehtavit seka kartoitetaan yhteistyon
mahdollisuuksia ja kdytossa olevia hyvia kdytantoja

THL ja TTL kokoavat rakennusten ongelmatilanteiden selvittdmiseen liitty-

vat viralliset ja muut kansallisesti tarkeét tai yleisesti kiytossa olevat ohjeis-

tukset. Tarpeen mukaan ohjeistukset pdivitetadn ja uutta tietoa kootaan. Toi-
minnan roolit ja vastuut sekd my0s yhteistyon mahdollisuudet kartoitetaan.

THL selvittdad kunnille ja muille alan toimijoille lahetettévélla kysely-
tutkimuksella, onko heilld kaytossa sellaisia ongelmatilanteiden hoitamiseen
liittyvia hyvid kiytantojd, joita ei ole virallisissa ohjeissa. Hyvien kaytantojen
keradmisessd hyodynnetadn myos muista hankkeista saatuja tietoja, kuten

Hengitysliiton hallinnoiman Ratkaistaan yhdessa! -yhteishankkeen (2018-

2020) alkukartoituksen ja kyselyjen tuloksia. Kyselyssé hyviksi todetut ja ole-

massa olevaa ohjeistusta parantavat toimintatavat pdivitetadn viralliseen oh-

jeistukseen.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018-2020

2) Tehdaan sisdilmaongelmien hallintaprosessit kouluihin ja
paivakoteihin; aluksi keskitytadn ongelmatilanteiden nopeaan
haltuunottoon ja ns. selkeiden ja lievien tapausten selvittamiseen

THL kuvaa selkeit ja konkreettiset sisdilmaongelmien hallintaprosessit
kouluihin ja paivikoteihin. Aluksi keskitytddn ohjeistuksen luomiseen on-
gelmatilanteiden nopeaan haltuunottoon ja lievien tapausten selvittimi-
seen. Toimenpiteessd kiytetddan hyvaksi ohjeistuksen lapikdynnissa saatua
tietoa, tunnistettuja hyvid kaytantoja seka eri toimijoiden roolien ja tehta-
vien selvitystd. Ty6ssd hyodynnetddn myds muista hankkeista saatuja tie-
toja, kuten Hengitysliiton hallinnoiman Ratkaistaan yhdessa! -yhteishank-
keen (2018-2020) tuotoksia.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018-2020
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3) Kartoitetaan sisdilmaprosessien hallintaan liittyvien sdhkdisten
jarjestelmien parhaimmat mallit ja niiden jatkokehitysideat

THL kokoaa yhteistyéryhmin, jonka tehtdvdnd on kartoittaa kunnissa
kaytossa olevien sisdilmaprosessien hallintaan liittyvien sdhkoisten jarjes-
telmien parhaimmat mallit ja mahdolliset jatkokehitysideat. Toimivim-
pien jérjestelmien kehittelyd jatketaan tarvittaessa my6hemmin ja selvite-
tadn niiden kdyttoonottoa kansallisella tasolla.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018—-2020

4) Tehdaan ns. hyva sisdilma -suosituksia, jotka kokoavat tutkittuun
tietoon ja hyvaksyttyihin nakemyksiin pohjautuen ohjeistukset

Sisdilmayhdistys yhdessa sidosryhmien kanssa kokoaa valittuihin aihei-
siin asiantuntijaryhmit, jotka tutkittuun tietoon perustuen kirjoittavat oh-
jeistuksen. Sisdilmayhdistys julkaisee ohjeen hyva sisdilma -suosituksena.
Tarvittaessa ohjeesta tehddén sitd selventdva opas. Ohjetta ja mahdollis-
ta opasta levitetddn Sisdilmayhdistyksen ja sidosryhmien kanavien kautta.

Vastuutaho ja aikataulu: Sisdilmayhdistys, 2018-2022

5) Arvioidaan uutta tutkimustietoa altistumisolosuhteisiin
vaikuttavista tekijoista ja tehdaan katsauksia sisdilmasto-
ongelmien ratkaisun tueksi

TTL tarkentaa arvioita joidenkin sisdilma-altisteiden, esimerkiksi teollisten
mineraalikuitujen ja kemiallisten aineiden, yhteyksistd ja merkityksestd si-
sdilmasto-ongelmissa. Arvioinnissa hyodynnetdan mm. kirjallisuuskatsauk-
sia, toksikologista ja epidemiologista tarkastelua esimerkiksi metatutkimuk-
sen keinoin sekd pitoisuustasojen arviointia. Arviointityon pohjalta tehddin
lisad ohjeita altistumisolosuhteiden arvioimiseen ja luokitteluun; esimerkik-
si TTL:n altistumisolosuhdearviointimallia voidaan kehittda edelleen.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2019-2021
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6) Kehitetdaan tyopaikan sisdgilmaongelman ja olosuhteiden
terveydellisen merkityksen arvioinnin ohjeita ja toimintamalleja

TTL kehittad edelleen tyoterveyshuolloille suunnatussa oppaassa (Latva-
la ym. 2017) esitettyd toimintamallia ty6terveyshuoltoja osallistamalla. TTL
tekee tyoterveyshuolloille valtakunnallisen kysely- ja haastattelututkimuk-
sen terveydellisen merkityksen arviointimenetelmasté ja ymparistoherkkien
potilaiden kohtaamiseen liittyvistd kokemuksista, valmiuksista ja haasteista.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018—2020

7) Kehitetaan edelleen TTL:n tydpaikkojen sisdilmastokyselya

TTL kerda nykyista sisdilmastokyselyéd kdyttdneiltd yrityksiltd ja tyoter-
veyshuolloilta kokemuksia kyselyn kaytostd, kaytettavyydestd, hyodynta-
misestd ja kehittamistarpeista. TTL kehittaa kyselya tyopaikkojen ja tyo-
terveyshuoltojen tarpeita paremmin vastaavaksi ja kaytettavyydeltadn
paremmaksi.

Uudistetulla sisdilmastokyselylld kartoitetaan tilojen kayttdjien koke-
mien tydolosuhdehaittojen ja niihin liittyvén oireilun lisdksi my6s mui-
ta keskeisid ongelmanratkaisuun liittyvid tekijoitd. Tavoitteena on, ettd
uusi kysely tukisi nykyisid kyselyja paremmin ongelmien ennaltachkai-
syyn ja ratkaisemiseen tdhtdavad paatoksentekoa tyopaikoilla sekd tyo-
terveyshuoltojen tekemadid terveysvaikutusten (terveydellisen merkityk-
sen) arviointia.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

8) Kehitetdan ja otetaan kdyttoon THL:n uudet oppilaiden
sisdilmakyselyt

THL tuottaa laadukkaan tyovilineen koulujen sisdilmatilanteen kartoitta-

miseen ja seurantaan. Sisdilmakyselylld voidaan kartoittaa oppilaiden oi-

reilua ja koettua sisdilman laatua. Kyselyn kehitystyossa THL kerda kat-

tavat ja laadukkaat vertailuaineistot seké kehittdd tulosten analysointi- ja

tulkintatapaa seki raportointia.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018
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9) Lainsaadantoselvitys ja tarvittavat muutokset

STM selvittad lainsaaddnnon ajantasaisuutta, puutteita, ristiriitaisuuksia
ja kdytdnnon tulkintaeroja sekd tekee mahdollisesti muutosehdotuksia.
Tyo kattaa esimerkiksi terveydensuojelulainsaaddnnon ja tyosuojelulain-
sdddannon menettelyt sisdilma-asioissa.

Vastuutaho ja aikataulu: Sosiaali- ja terveysministerio ja
Terveet tilat 2028 -ohjelma, 2018-
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B.6.3 Osa-alue 3: Ihmisten hoito ja tuki

1) Kootaan tietoa kaikille sisdymparistossa oireileville ja
sisdymparistoista haittaa kokeville

TTL kokoaa tietoa kaikille sisdaympéristoissa oireileville ja sisdaympéristois-

td haittaa kokeville. Lisdksi kootaan tietoa, joka tukee kuntoutumista. Tietoa

jaetaan niin oireileville kuin heitéd hoitaville ja tukeville tahoille esimerkiksi

Terveyskylan kautta (virtuaalisairaala; erikoissairaanhoidon verkkopalvelu).

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

2) Kartoitetaan ja vahvistetaan neuvontaa ja vertaistoimintaa
Sisdilmasta haittoja saavien, sisdiilmaongelmia epdilevien sekd heitd aut-
tavien tukea ja neuvontaa parannetaan oikean tiedon ja hyvien toiminta-
tapojen vilittamiseksi. Myds puhelin- ja internetneuvontaa seka vertais-
toimintaa kartoitetaan ja tarvittaessa vahvistetaan.

Vastuutaho ja aikataulu: Sosiaali- ja terveysministerio ja
Terveet tilat 2028 -ohjelma, 2018—

3) Kootaan tietomateriaaleja ja tyokaluja kuntoutustoimien tueksi
terveydenhuollon ammattilaisille

TTL kokoaa tietomateriaaleja ja tyokaluja kuntoutustoimien tueksi tervey-

denhuollon ammattilaisille Terveyskyldan (sivusto, jossa on seki avoin et-

td ammattilaisen kirjautumista edellyttava osio). Lisdksi tehdddn suunni-

telma, miten nettiterapiaa (joka edellyttda laakérin lahetettd ja potilaiden

kirjautumista) voitaisiin toteuttaa.

Vastuutaho ja aikataulu: Ty6terveyslaitos, 2018-2020
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4) Tuetaan kuntoutuspoliklinikoiden kdynnistamista

sisdymparistoissa oireileville potilaille,

joiden tyo- ja toimintakyky on vakavasti heikentynyt
Sisdymparistdissa oireileville potilaille, joiden ty6- ja toimintakyky on va-
kavasti heikentynyt, eivét perusterveyden- ja ty6terveyshuollon keinot ai-
na riité ja tdlloin tarvitaan erityistason osaamista. Suomessa on suunnit-
teilla ja kdynnistymdssd kuntoutuspoliklinikoita potilaille, jotka saavat
vaikeita oireita sisdymparistoissé tai joille on kehittynyt oireilu- ja reaktio-
herkkyys sisdilmalle tai muu toiminnallinen oirekuva. TTL antaa asian-
tuntijatukea ja edistad poliklinikoiden pystytystd HUS:ssa ja muissa yli-
opistosairaaloissa.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

a) HuUS Sisdilmakeskus kehittda tunnistusta ja hoitoa

HUS:n Iho- ja allergiasairaalassa on aloitettu Sisdilmakeskuksen toimin-
ta 12.2.2018. Tarkoituksena on parantaa epiiltyihin tai todettuihin sisdil-
maongelmiin oireensa yhdistévien potilaiden tutkimuksia ja hoitoa. Tehta-
vadn on palkattu yleisladkari, joka tekee alkuarvion potilaasta. Yleislaakari
voi konsultoida eri alojen erikoisldaakéreitd riippuen potilaan oirekuvasta
ja tutkimustuloksista. My0s sosiaalityontekijan, fysioterapiayksikon seka
psykiatrian konsultaatiopoliklinikan palveluita voidaan kéyttad. Kun po-
tilaan oireet ja tutkimustulokset on kartoitettu ja tarvittavat konsultaa-
tiovastaukset saatu, tekee yleisladkari yhteenvedon potilaan tilanteesta ja
ohjaa jatkohoitoon perusterveydenhuoltoon, kuntoutuspoliklinikalle tai
muuhun potilaan hoidon kannalta sopivaksi katsottuun yksikkoon. Sisail-
makeskuksen toiminnan myoti saadaan jasenneltya tietoa potilaille mer-
kittdvien sisdilmaoireiden madrastd, tutkimustuloksista, kliinisestd tyosta
sekd hoitotuloksista.

Vastuutaho ja aikataulu: Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri, 2018—
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5) Kehitetdan hoito- ja kuntoutusmenetelmia ymparistoherkkyyden
hoitoon

Sisdilmaan liittyvdn oireilu- ja reaktioherkkyyden syntymekanismit ovat
yhtenevié toiminnallisten hdiriéiden kanssa. Taimd mahdollistaa jo vaikut-
taviksi osoitettujen kuntoutustoimien soveltamisen my6s ympéristoherk-
kyyteen. TTL kokoaa vaikuttavia menetelmié ja kehittdd ammattilaisten
koulutusta, koska nyt palvelua ei ole juurikaan kaytettavissé ja kuntoutus-
kéaytannot ovat epayhtendisia.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

a) Selvitys toiminnallisten hairiéiden, ml. ymparistoherkkyys,
kuntoutuksesta

Kela on tunnistanut tarpeen toiminnallisten hairididen kuntoutuksen ke-
hittdmiseen. Kela tekee selvityksen toiminnallisten hairididen kuntoutuk-
sesta vuoden 2018 loppuun mennessd. Tavoitteena on selvittdd, millai-
sia kuntoutusmuotoja toiminnallisten héirididen, ml. ymparistoherkkyys,
kuntoutuksessa on kiytdssda Suomessa ja kansainvilisesti. Selvityksen poh-
jalta Kela tekee paatoksen toiminnallisten hdirididen kuntoutuksen hank-
keessa kokeiltavista kuntoutusinterventioista.

Vastuutaho ja aikataulu: Kela, 2018

6) Selvitetdan sisaymparistoissa oireilevien kuntoutumista tukevan
toimeentuloturvan kehittamista seka tasavertaista kohtelua
muiden asiakasryhmien kanssa

STM tekee selvityksen kuntoutumista tukevan toimeentuloturvan kehit-
tamisestd sekd tasavertaisesta kohtelusta muiden asiakasryhmien kanssa.

Vastuutaho ja aikataulu: Sosiaali- ja terveysministerio ja
Terveet tilat 2028 -ohjelma, 2018-2020
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‘ B.6.4 Osa-alue 4: Koulutus

1) Kartoitetaan eri toimijatahot ja niiden koulutustarpeita
Kartoitetaan koulutustarpeita yhteistyossa Terveet tilat 2028 -toimenpide-
ohjelman kanssa.

Vastuutaho ja aikataulu: Opetus- ja kulttuuriministerio ja
Terveet tilat 2028 -ohjelma, 2018-

2) Tehddan selvitys terveydenhuollon ammattilaisten
koulutustarpeista, tiedoista ja tyon valineista

Filha ry selvittad potilaiden hoidon tasoa tekemilld systemaattisia kyselyja
sekd ammattilaisille etté oireileville ja toipuneille. Kyselyt tehdddn vuonna
2019. Liséksi vuonna 2019 tehdadn kohderyhmahaastattelu pienelle ryhmal-
le vakavasti oireilevia (edelleen oireilevat ja toipuneet). Lisaksi maakunnissa
pidettivien koulutusten yhteydessé tehddidn ennakko- ja seurantakysely kai-
kille koulutukseen osallistuville.

Vastuutaho ja aikataulu: Filha ry, 2019-

3) Jarjestetadn terveydenhuollon ammattilaisille koulutusta

Filha ry jarjestda terveydenhuollon ammattilaisille koulutusta sisdilman ter-
veysvaikutuksista ja sisdympéristoissa oireilevien potilaiden kohtaamises-
ta ja hoidosta. Kustakin maakunnasta tai sairaanhoitopiiristd pyritdan et-
simadn kiinnostuneiden terveydenhuollon ammattilaisten joukko, jota
koulutetaan tarkemmin. Lisaksi jarjestetddn lyhyttd koulutusta kaikille ter-
veydenhuollon ammattilaisille.

Vastuutaho ja aikataulu: Filha ry, 2020-
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4) Kehitetdan ja jarjestetaan rehtoreille ja paivakotien johtajille
koulutusta

THL Kkartoittaa ja selkeyttad sisdiilmaongelmien selvittimisen toimintata-

vat kouluissa ja paivikodeissa. Ensimmadiseksi tuotetaan rehtoreille ja péi-

vakotien johtajille raataloitya ohjeistusta ja koulutusta siitd, miten sisa-

ilmaongelmien hoitamisessa tulee toimia; ohjeistuksen puute on havaittu

Avaimet terveelliseen ja turvalliseen rakennukseen -hankkeessa.

Vastuutaho ja aikataulu: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018—-2020

5) Jarjestetdan ja kehitetdan terveydensuojeluviranomaisten
koulutusta

STM tukee sisdymparistdaihe-alueen koulutuksen jérjestimista hyvista
toimintavoista ja kdytdnnoistd muun muassa terveydensuojeluviranomai-
sille ja sisdilmaty6ryhmille.

Vastuutaho ja aikataulu: Sosiaali- ja terveysministerio, 2018—

6) Kartoitetaan koulutuksen kohderyhmit ja tiedontarpeet
tyopaikoilla

TTL kartoittaa tyopaikoille tarjottavan sisdilmakoulutuksen tiedontarpeet,

kohderyhmit ja vilittdjdorganisaatiot.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

7) TTLjarjestaa ja kehittaa sisdymparistoaiheista koulutusta
tyopaikoille, sisdilmaston asiantuntijoille ja tyoterveyden
ammattilaisille seka tyontekijoille ja heita tukeville tahoille

TTL jarjestad ja kehittdd koulutusta tyopaikkojen eri toimijoille ja siséil-
maryhmille, ty6terveyshuolloille sekd sisdilmaston asiantuntijoille. Kou-
lutusten sisélt6ind ovat mm. sisdilmasto-ongelman ratkaisuprosessi, altis-
tumisolosuhdearvio ja sisdilmaselvitykset, terveydellisen merkityksen
arviointi, viestintd sisdilmasto-ongelmatilanteissa, tydterveyshuollon rooli
ja tehtdvit, oireilun syyn selvittiminen ja tyokyvyn tukeminen. Yksi tavoi-
te on lisdtd koulutusta laaja-alaisesti eri toimijoille, jotta tyontekijoitd voi-
daan tukea ja sisdilmaan liittyvat ongelmatilanteet ratkaista.
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Laaja-alaisen koulutuksen toteuttamiseksi TTL kehittad sisdympériston
aihealueella koulutusmenetelmii, kokoaa koulutuksissa tarvittavaa tietoa,
valmistaa koulutuksia varten koulutusmateriaalia ja rakentaa koulutus-
kokonaisuuksia, joissa hyodynnetddn mm. verkkokoulutusta. TTL jarjes-
tad koulutuskokonaisuuksia sisdympdristoaiheesta tyopaikoille, sisdilmas-
ton asiantuntijoille ja tySterveyden ammattilaisille sekd tyontekijoille ja
heiti tukeville tahoille.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018—-2020

8) TTL toteuttaa ja kehittaa tyoterveyshuollon
erikoisladkarikoulutusta

Tyoterveyslaitoksessa on yhteensa 23 erikoistuvan ladkdrin tointa ja kou-
lutusta toteutetaan kaikissa Tyoterveyslaitoksen aluetoimipisteissda. Kou-
lutukseen sisdltyy moduuli sisdymparistotekijoistd, niiden terveydellisesta
merkityksestd seké sisdilmasta oireilevan kohtaamisesta ja hoidosta. Eri-
koisladkarikoulutuksen sisdymparistomoduulin sisdlt6d kehitetdén, ja osa
siitd lJuodaan verkkokoulutukseksi. Erikoislddkarikoulutuksen verkkolda-
karikoulutusosa viedddn Virtuaaliyliopiston aineistoksi.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2018-2020

9) TTL kehittaa sisdymparistoaiheista verkkokoulutusta

TTL kehittaa sisdymparistod kisittelevdaa verkkokoulutusta. Verkkokou-
lutuksen avulla tietoa kyetddn levittimadn laajasti ajasta ja paikasta riip-
pumatta ja verkkokoulutukseen osallistuvat saavat samat sisallot ja tiedot.
TTL hyddyntda verkkokoulutuksen sisdllon ja aineiston tuottamisessa jo
tutkittua tietoa seka tdydentda sitd Terveet tilat 2028 -ohjelman aikana saa-
tavalla uudella tiedolla. Verkkokoulutuksessa hyddynnetdéan hyviksi koet-
tuja verkkopedagogisia ratkaisuja.

Vastuutaho ja aikataulu: Tyoterveyslaitos, 2019—
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