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ALLERGIAN JA HOMESAIRAUDEN KASITTEITA SEKA HOMESAIRAILLA
ESIINTYVIEN DIAGNOOSIEN SELITYKSIA

Noin vuonna 400 eKr. Hippokrates havaitsi, ettd joillekin henkil6ille juuston syonti
aiheutti negatiivisia vaikutuksia. Tdm& on varhaisimpia viittauksia ruoka-allergiaan.
Toisella vuosisadalla eKr. Galenos kuvaili, miten jotkut ihmiset aivastelivat tietyista
kasveista. Ensimmadiselld vuosisadalla eKr. Luccretius ilmaisi allergiaa ja sairauksia
koskevan avainperiaatteen: Jokin mik& on toiselle ravintoa (tai jopa laékettd), voi olla
jollekulle toiselle myrkkya”. (Wilhelmsson 1991, 62.)

Pirquet loi allergian kasitteen wvuonna 1906. Allergia on johdettu kahdesta
kreikankielisesta sanasta: “allos”, joka tarkoittaa muuntunutta tai erilaista ja “ergos”,
joka tarkoittaa tyGt4 tai toimintaa. Toisin sanoen tapa, jolla vieras aine toimii
elimistdssa eli reaktio, jonka se aiheuttaa, on jotenkin muuttunut. Farr ja Spector
esittivat 1975 allergian mééritelméan: ”Allergia tarkoittaa immunologisten reaktioiden
valittamaa haitallista fysiologista tapahtumaa. Maaritelma edellyttaa, etta (a) reaktion
aiheuttama antigeeni tunnetaan ja (b) osoitetaan antigeenin ja haitallisen kudosreaktion
valinen syy-yhteys sekd (c) tunnistetaan haittareaktioon johtanut immunologinen
mekanismi.
Vuonna 1964 Gell ja Coombs jakoivat allergiset tilat neljaan tyyppiin:
Tyyppi 1: nopea, véliton allergia (atopia);
Tyyppi 2: sytotoksiset reaktiot (reaktio, jossa vasta-aineet reagoivat soluihin,
esimerkiksi punasoluihin, kiinnittyneen antigeenin kanssa);
Tyyppi 3: immunokompleksi-vélitteiset reaktiot (reaktion aiheuttavat antigeenin
ja vasta-aineen muodostamat kompleksit);
Tyyppi 4: viivastyneet soluvalitteiset reaktiot.
(Haahtela, Hannuksela & Backman 1985, 9.)

Allergeeni tarkoittaa sellaista vierasta ainetta, joka aikaansaa allergisen reaktion.
(Haahtela ym.1985,10) Valittoméssa allergiassa allergeeniksi nimitetddn antigeenia,
joka pystyy sitomaan immunoglobuliini (Ig) E:td ja laukaisemaan vélittdméan allergisen
reaktion. (Haahtela ym. 1999, 37.)

Allergia tarkoittaa tietyn aineen tai sen rakenneosan, antigeenin, laukaisemaa kehon
immuunipuolustusjarjestelman vélittdmaa haitallista fysiologista tapahtumaa. Allergisen
reaktion syntymiseksi on ensin herkistyttava kyseiselle antigeenille eli allergeenille.
Valitonta reaktiota (tyyppi 1) kutsutaan myds anafylaktiseksi tai IgE-valitteiseksi. Kun
kyseista allergeenia joutuu uudelleen limakalvolle, kohdesolu vapauttaa ymparistoon
valittajdaineita. Valittajaaineet saavat aikaan allergisen tulehduksen, joista aiheutuu
allergian oireet. (Pohjola 1998, 11.)

Allerginen konjuktiviitti on silmédn sidekalvon (konjunktiivan) tulehduksellinen
sairaus, jossa tulenduksen aiheuttaa jokin ymparistdn allergeeni. Konjuktiviitti voi olla
kausittaista tai ympérivuotista. (Klaukka, Haahtela 1996, 9.)

Anafylaksialla tarkoitetaan elimiston &killista IgE-vélitteistd reaktiota, johon liittyy
voimakkaita yleisoireita. Anafylaksiaa aiheuttavat sellaiset antigeenit, jotka joutuvat
elimistoon pistoksina (mehildisen ja ampiaisen pistot seké laakeruiskeet) tai suun kautta
(ruoka-aineet ja ladkkeet). Reaktio voi olla hengenvaarallinen. Limakalvoille juuttuva
siitepdly ei saa aikaan niin rajuja reaktioita. (Klaukka, Haahtela 1996, 9.)
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Antigeeni on mik& tahansa aine, joka aikaansaa immunoreaktion, olipa reaktio
haitallinen niin kuin on allergiassa tai hyodyllinen niin kuin on immuniteetissa.
(Haahtela, Hannuksela & Backman 1985, 10.)

Atopia tarkoittaa ihmisessd olevaa periytyvdd ominaisuutta muodostaa helposti
tietyntyyppisida ~ vasta-aineita  eli immunoglobuliini-E  (Igg)  tavallisille
ympdristallergeeneille kuten siitepOlyille. Atopia on allergiaa suppeampi Kkaésite.
(Klaukka, Haahtela 1996, 9.)

Bronkiektasiat eli keuhkoputkien laajentuma tarkoittaa rustoa siséltavien
keuhkoputkien epédsaannollistd laajenemista, joka pohjautuu krooniseen paikalliseen
tulehdusprosessiin. Laajentumiin liittyy markaisen liman ker&antymista keuhkoputkiin
ja usein toistuvia bakteeritulehduksia. Hallitseva oire on pitkaaikainen tai toistuva yské
seka yskoksien erittyminen. Jatkuva mérkaisen liman erittyminen on hyvin invalidisoiva
haitta. Vaikeilla tulehduksilla voi olla vakavia seurauksia, ellei niitd hoideta tehokkaasti.
Bronkiektasiat voivat olla perinndllinen sairaus, mutta tavallisesti niiden syyn&d on
tulehdukset (keuhkokuume, hinkuyska, tuberkuloosi), limakalvon varekarvasolujen
toiminnan hairid, immuunivasteen puutokset ja hengitysteihin joutuneet syévyttavat tai
muuten vahingolliset aineet.

http://www.hengitysliitto.fi/terveysinfo/hengityssairaudet/harvinaiset/bronkiektasia.html

Byssinoosi tarkoittaa raakapuuvilla- pellava-, tai hamppudljyn epédpuhtauksien
aiheuttamaa oireyhtyméa, joka syntyy ainoastaan altistumisesta raakamateriaalin pélylle
paalien avauksen, puhdistuksen, karstauksen ja siivoamisen yhteydessa. Taudin syyna
oletetaan olevan farmakologinen reaktio jollekin raakapuuvillan aineosalle,
mahdollisesti endotoksiineille. (Nordman, Keskinen 1999, 612.)

COPD (chronic obstructive pulmonary disease) tarkoittaa keuhkoahtaumatautia. Se on
sairaus, jolle ovat tyypillisia hitaasti etenevd keuhkojen hengitysteiden ahtauma ja
keuhkojen hidastunut uloshengitysvirtaus. Hidastunut hengitysvirtaus aiheutuu
hengitysteiden ahtaumasta, keuhkojen laajentumasta (emfyseema) ja siihen liittyvasta
keuhkojen kimmoisuuden heikentymisestd. Yleisin syy on tupakointi, mutta myos
passiivinen tupakointi ja sisédilman polyisyys saattavat vaikuttaa taudin kehitykseen.
Kroonisessa pitkalle edenneessa keuhkoahtaumataudissa voidaan joutua kéyttddmaan
hoitona mm. sdhkokéayttoistd happirikastinta tai kotona k&ytettdvia varastoséiliostéa
taytettavia nestehappisdilioita. Tarkeitd ovat myods sairauden ladkkeellinen hoito ja
kuntoutus. Kotihappihoito mahdollistaa COPD potilaille selviytymisen sairaalan
ulkopuolella. Nestehappihoito tarjoaa edellytykset my6s ulkona liikkumiseen.
(Kallanranta ym. 2001, 309, 316 — 317.)

Eosinofiilinen pneumonia eli eosinofiilinen keuhkokuume tarkoittaa yleensa
tuntemattomasta  syystd  kehittynyttd = keuhkokuumetta (keuhkordéntgenkuvassa
muutoksia) jossa keuhkoissa ja veressd esiintyy runsaasti eosinofilisia soluja.
Tunnettuja syitd samankaltaiselle sairaudelle ovat mm. Allerginen aspergilloosi,
suoliloisten aiheuttama keuhkokuume ja la&kkeiden aiheuttama eosinofilinen
keuhkokuume. Eosinofiliset solut ovat veren valkosoluja, joita on esiintyy maaréltaan
lisdédntyneend mm. allergisten reaktioiden yhteydessd. Hoitona eosinofiliseen
pneumoniaan kaytetddn yleensd kortisonikuureja, hoitoa joudutaan jatkamaan niin
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pitkddn kuin muutoksia keuhkoissa esiintyy. (Antti Ahonen 6.3.2004. Hengityspuhelin-
kysymys anttiahonen@kolumbus.fi .)

Farmarinkeuhkosairaus tarkoittaa maanviljelijoiden homepdélykeuhkoa, joka on
homeisen kasvimateriaalin — yleens& heinien tai kuivikkeiden — kasittelysta aiheutuva
allerginen alveoliitti. Se paranee useimmiten mutta voi johtaa korjautumattomaan
keuhkofibroosiin ja keuhkojen toiminnan pysyvdan huonontumiseen. (Duodecim:
Vilkka ym.1992, 1487 — 1493.)

Fibromyalgia tarkoittaa kroonista, lihasten laala-alaista kiputilaa, johon ei selvasti liity
tulehduksellisia piirteitd. Fibromyalgiassa kipuaisti toimii ylivilkkaasti. Fibromyalgian
syntytapa on epaselva. (http://www.kipupotilasyhdistys.com/fibro/fibrol.htm tulostettu
internetista 4.4.2004.)

Herkistymisella tarkoitetaan elimiston immuunivastetta allergeenille. Immuunivaste
voi ilmetd vasta-aineiden muodostumisena tai solujen reaktiotavan muuttumisena.
Herkistymiseen ei liity vield oireita. Vasta kun herkistynyt henkild joutuu uuteen,
riittdvan voimakkaaseen allergeenialtistukseen tai tilanteeseen liittyy muu laukaiseva
tekijd, puhkeaa oireinen allergia. (Klaukka, Haahtela 1996, 9.)

Homeallergiat voivat olla hyvin hankalia ja vaikeahoitoisia. Oireet hankaloituvat
erilaisista syista, esimerkiksi homevauriorakennuksissa, sateen vaikutuksesta, erityisesti
syksyisin ja kevaisin, kosteassa metsassa liikuttaessa, navetassa, ruohon leikkuun tai
mullan késittelyn yhteydessd, lammittamattomalla kesamokilld, sahalla tai muulla
tyopaikalla, jossa on runsaasti hometta. Yhdenkin homeallergiatapauksen toteaminen
kosteusvauriorakennuksessa on merkittava asia, silla homeallergiat ovat elinikaisia ja
jattavat pysyvan terveyshaitan. (Pohjola 1998, 11.)

Homealtistuspotilaan toksiseen oireyhtymaan kuuluu Husmanin mukaan voimakas
vasymys, paansarky, kuumeilu, lammonnousu, muistihairiét ja keskittymisvaikeudet;
lihasnykind ja —heikkous, vapina; selittdamattomat (polttavat) kivut hengitysteissa ja
jasenissd; kuiva yskd, hapennalka rasituksessa, suorituskyvyn lasku; nivelkivut ja —
turvotukset (paikkaa vaihtavia), lihaskivut; verenvuoto nenastd, ikenistd, veriyskd; ihon
lehahtelu, kutina, polttelu, toksinen ekseema paljailla ihoalueilla ja vaatteiden
kontaktipinnoilla; tihentynyt virtsaamisen tarve, verivirtsaisuus; vatsakivut, ripuli,
laihtuminen; muutokset verenkuvassa ja maksan toimintakokeissa. Nailla potilailla
tavalliset kipulédékkeet ja allergialadkkeet auttavat huonosti. Kortisoni sammuttaa
oireita. Oireille on tunnusomaista tyokykya uhkaavat voimakkaat yleisoireet kuten
kuumeilu, laihtuminen, niveloireisto, johon voi liittyd immunologisia poikkeavuuksia.
Né&illd potilailla  on s&&nnonmukaisesti vaihteleva maara 1gG-vasta-aineita
kosteusvauriomikrobeille, jotka ovat usein toksiineja tuottavia. (Husman 1998,
sisdilmastoseminaari.)

Ihon ja limakalvojen arsytysoireilla tarkoitetaan seuraavia oireita: ihon kutinaa,
ihottumaa, punotusta ja / tai yl&dhengitystieoireita, nuhaisuutta, nendn tukkoisuutta ja
nendn kutinaa, kirkasta vuotoa nenésta (vesinuha”), aivastelua, kurkun karheutta ja / tai
Kipeyttd ja danen kaheytymistd. Alempaa hengitysteistd tulevia oireita ovat yska,
hengenahdistus ja hengityksen vinkuminen. Silmissd voi esiintyd kutinaa, punoitusta,
kyynelvuotoa  ja karheuden tunnetta. Arsytysoireet  ovat  tavallisia
kosteusvauriokohteissa tavattavia oireita, eivatkd ne jatd pysyvaa haittaa. Kun altiste
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poistetaan, rakennus korjataan tai rakennuksesta muutetaan pois, pitdisi oireiden havita
muutamien paivien kuluttua altistumisen loppumisesta (Pohjola 1998, 10.) Homesienten
aiheuttamia ammatti-ihotauteja oli vuonna 2002 Tyoterveyslaitoksen tilastojen mukaan
5. Punkkien aiheuttamia ammatti-ihotauteja oli samana vuonna 90. (Tyoterveyslaitos
2003, 70.)

Immunoglobuliinit. Vuodesta 1921 l&htien veressa kiertdvié vasta-aineita on tutkittu
intensiivisesti. Allergiseen reaktioon osallistuvia vasta-aineita kutsutaan reagiineiksi,
joilla tarkoitetaan ihoa herkistavia eli myonteisiin thotestaustuloksiin johtavia vasta-
aineita. Sodan jalkeen veren vasta-aineet ovat olleet suuren mielenkiinnon kohteena.
Vuonna 1966 japanilainen tutkijapariskunta K. ja T. Ishizaka osoittivat reagiinin olevan
immunoglobuliini E:td& (Jarvinen 1998). Ihmisen vasta-aineet jakautuvat viiteen
paaryhmaan: Igg, 1gA, IgM, IgD, ja 1gG. IgE on limakalvojen puolustusjarjestelman
vasta-aine, se osallistuu valittémien, tyypin 1 allergiareaktioiden ilmaantumiseen.
(Haahtela ym. 1999, 20-21, 67.)

Infektio on tautia aiheuttavan mikrobin (virus, bakteeri yms.) aiheuttama tartuntatauti.
(Klaukka ym. 1996, 9).

Inflammaatio on solutason tulehdus. Astman mekanismeissa on Kkorostettu
inflammaatiota. (Husman 2000, 9.) Inflammaatio on kudosten tulehdusreaktio, joka
voi syntyda infektoivien, darsyttavien ja allergisoivien tekijoiden aiheuttamana.
Allergiassa tulehduksen aiheuttaa allergeeni. (Klaukka, Haahtela 1996, 9.)

Konjuktiviitti tarkoittaa silmén sidekalvon tulehdusta, joka voi johtua allergisesta
reaktiosta tai viruksen tai bakteerin aiheuttamasta tulehduksesta. (Duodecim 2000, 314,
603.)

Majvikin suositus tarkoittaa tyoterveyshuollolle tehtya suositusta, jonka mukaan
tyopaikan homealtistuksesta oireilijat ja sairastuneet on tutkittava. Vaikka kyse on
rakennusten epékohdista ja korjaustoimenpiteet ovat teknisid, kosteusvaurioiden
selvittdmisessd  turvaudutaan usein  l&&ketieteellisiin  tutkimuksiin.  Tilanteen
selkiinnyttamiseksi 30 terveydenhuollon ja terveydensuojelun edustajaa kutsuttiin 1. —
2.9.1997 Majvikin Kkurssikeskukseen pohtimaan kosteusvauriomikrobeista oireita
saaneiden henkildiden hoitoon ohjausta ja tutkimusta sekd hoitomahdollisuuksia.
(Suomen L&&kérilehti vsk. 53. Nr. 18 — 19/ 1988. s. 2147 - 2149. Osasto Y leiskatsaus;
Seurin mukaan vuonna 1998 tehty Majvikin suositus on tarkoitus uusia lahivuosina.
(Seuri 8.1.2004, luento.)

Mykoosi (mycosis) tarkoittaa mikrosienien aiheuttamaa tulehdusta. Sitd on kéytetty
my0s sienten aiheuttamien tautien yleisnimend. Mukaan luetaan sienten aiheuttamat
infektiotaudit ja toisinaan my0s niiden aiheuttamat allergiset taudit, mutta ei
sieniruokien syomisesta aiheutuneita myrkytyksia eli mysetismejd. (Duodecim 2002,
442.)

Mykotoksikoosi tarkoittaa vaikeaita mykotoksiinien aiheuttamia oireita. Toksista
oireyhtymaa voivat aiheuttaa useat homesuvut. Mykotoksikoosin oireita ovat kuumeilu,
hengenahdistus ja polttavat kivut ylahengitysteissd, suussa ja keuhkoissa, lihas- ja
nivelkivut, ihon punoitus tai ihottuma, paanséarky, voimakas vasymys, laihtuminen,
pahoinvointi, ripuli ja muut suolisto-oireet, verenvuoto- ja mustelmataipumus.



LIITE 1 5 (7)

Yksittéisissa tapauksissa on todettu neurologisia oireita kuten vapinaa ja lihasnykingitg,
tajunnanhéiriditd ja muutoksia verenkuvassa (leukopeniaa ja trombosytopeniaa) ja
nousua maksa-arvoissa seka verivirtsaisuutta. (Husman 2000, 12.)

Nebulisaattori (kapillaari- tai ultradanisumutin) tarkoittaa sahkolla tai ladattavalla
akulla toimivaa hengitysteiden laakitykseen kaytettdvaa laitetta, joka muuttaa nesteen
pieniksi pisaroiksi (Duodecim 2000, 450.) Nebulisaattoria tarvitaan, kun tavalliset
astmasuihkeet eivat riitd. Nebulisaattorin avulla la&ke padsee syvemmélle keuhkoihin.
Taten  tehostetaan  astman  ladkehoitoa ja  usein  véltytddn  toistuvilta
paivystyspoliklinikkakaynneiltd. (Kaleva 11.5.2003, 5; Salmela 1/ 2004
henkilokohtainen tiedonanto.)

PEF seurannalla tarkoitetaan pef-mittarin avulla seurattavaa uloshengityksen
huippuvirtausarvojen tilastointia asianmukaiselle kaavakkeelle. Lukemien perusteella
voidaan arvioida astmaattisen ilmatieahtauman muutoksia. Ahtautumisen aikana
huippuvirtausarvot pienenevat ja keuhkoputkien valjyyden lisddntyessa arvot
vastaavasti suurenevat. Pef-seurantaa kdytetddn astman tasapainon seuraamiseksi.
(Tyoterveyslaitos 1999, 24-25.)

Polymyalgia rheumatica tarkoittaa reumaattista lihastautia. (Simo Jyvésjarvi, internet
hakupalvelut Google 7.3.2004).

Purpura tarkoittaa pienia verenpurkaumia ja mustelmia, jotka syntyvat veren tihkuessa
verisuonta ympéroivaan kudokseen. Verenvuoto voi tapahtua ilman todettavaa vammaa
tai mekaanisen vamman seurauksena. Taustalla voi olla verisuonen tai sitd ymparoivén
kudoksen heikkous, verisuonten tulehdukselliset sairaudet (joiden seurauksena
verisuonet rikkoutuvat helposti), verenhyytymisen hairid verihiutaleiden toiminnan
hairiostd johtuen, tai erilaisten verenhyytymiseen osallistuvien tekijoiden toiminnassa
esiintyvé vajavuus. lho-oireiden liséksi saattaa esiintya nivelkipuja seké& verenvuotoja
muissa elimissa ja limakalvoilla. Verenhyytymishéirididen taustalla voi olla lukuisia
yleissairauksia, infektioita ja maksa- ja pernasairauksia. Myo6s ladkkeet saattavat
aiheuttaa hyytymishéiri6ita. (http://www.tohtori.fi/ihotautilaakari/65.html.)

RADS (Reactive Airways Dysfunction Syndrome) tarkoittaa &arsytyksestd johtuvaa
astmaa ja se hyvéaksytddn ammattitaudiksi. (Tyoterveyslaitos 2003, 19.) RADS on
vaikea-asteinen keuhkoreaktio, joka on seurausta tapaturmaisesta altistumisesta
arsyttadvien ja tukahduttavien kaasujen (kloorihappo, muurahaishappo, ammoniakki,
rikkivety ym.) liilan suurille pitoisuuksille. Lievempi altistuminen voi johtaa
astmaattisiin oireisiin ja yleensa ohimenevédn hyperreaktiviteettiin. Kyse ei ole
yliherkkyysilmiosta: herkistymisaikaa ei tarvita ja tautitila on seurannut ensimmaista
tapaturmaista altistumista. Seurannassa oireet ja hyperreaktiviteetti ovat saattaneet
kestda vuosikausia ja jopa jaada pysyviksi. (Nordman, Keskinen 1999, 612.)

Raynaud'n oireyhtyma (syndroma Raynaud) tarkoittaa Raynaud'n ilmiéta eli
kylmyyden ja sympatikusarsytyksen laukaisemia kohtauksia, joissa pienten valtimoiden
kouristuminen aiheuttaa sormien ja varpaiden muuttumiseen kylmiksi, tunnottomiksi ja
valkeiksi, myéhemmin sinertdviksi ja kohtauksen lauettua punoittaviksi. (Duodecim
2002, 566.)
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Reuma on noussut esiin uutena sairausryhmand epadiltdessa kosteusvauriomikrobien,
reuman ja muiden autoimmuunisairauksien yhteyttd. (Myllykangas Luosujérvi ym.
1999; Terho ym. 1983; Schonheyder ym. 1993). Husmanin mukaan on todettu useita
’nivelsairauksien ryvaksia kosteusvauriokiinteistdissa”. (Husman 2000, 12). Kuopion
aluetyoterveyslaitoksen johtajan Markku Seurin mukaan on varsin todennakgistg, etta
kosteusvauriomikrobeilla ja reuman puhkeamisella on jokin syy-yhteys. (Helsingin
Sanomat 2.2.2000, internet verkkolehti.)

Stachybotrys-toksiinien on todettu aiheuttavan muutoksia nenén ja suun limakalvoille.
Ihodrsytystd on  kuvattu ihoalueilla, jotka ovat olleet kosketuksessa
kontaminoituneeseen rehuun. On my6s kuvattu pikkulasten vakava sairastuminen
kodeissa, joissa esiintyi Strachybotrys atra hometta. Lapsilla esiintyi mm.
verenvuotoa keuhkoissa. (Hintikka Eeva-Liisa, Reijula Kari, Nikulin Marjo 1998,
Suomen Laakarilehti 53(18-19):2171.)

Sjogrenin syndrooma tarkoittaa tulehduksellista reumasairautta, jonka oireet ovat
samankaltaisia kuin homesairaudessa. Perinnéllisen alttiuden liséksi tarvitaan jokin
laukaiseva tekija, kuten virus ja / tai muu immuunijérjestelméan vaikuttava voimakas
stressi. (http:www.kolumbus.fi/sjogreninsyndrooma/ss/ss.htm.)

Syopa. Salkinoja-Salosen mukaan (1999) kosteusvauriomikrobien on perustellusti
arveltu aiheuttavan syopéa. Aspergillus versicolor kasvaa tapettiliisterissa, erilaisissa
liimoissa, oljessa ja madéssa puussa. Se tuottaa ummehtuneita hajuja (geosmiinia) ja
aineita, jotka arsyttdvat silmid ja hengitystysteiden limakalvoja, sekd myrkkyja,
toksiineita, joista sterigmatokystiini tunnetaan syopda aiheuttavana aineena.
(Salkinoja-Salonen 1999, 67.)

Hintikan ym. (1998, 2171) mukaan kosteusvaurioiden tuottamat toksiinit voivat
aiheuttaa syopda. Kosteus- ja homevauriorakennusten sisdilmassa saattaa esiintya
homesienten tuottamia myrkyllisid& yhdisteitd, mykotoksiineja. Mykotoksiineja
sisdltdvien homeitididen on todettu, esimerkiksi viljojen ja maapahkinoiden kasittelyn
yhteydessd, lisddvan maksa, keuhko,- ja virtsateiden sydvan riskia.
Rakennusmateriaaleilla kasvavien homeiden tuottamista yhdisteistd on vasta vahan
tietoa, mutta on todettu, ettd eri lajien yhteisvaikutuksen johdosta niiden myrkyllisyys
lisddntyy ja homekasvusto sindnsa voi olla merkkind mykotoksiinien esiintymisesta.
Hengitysaltistus mykotoksiineille tapahtuu hengittdmalld ilmassa esiintyvié toksiineita
sisdltavia itioitd. Kosteus- ja homevauriorakennusten tyypillisia toksiinien tuottamiseen
kykenevid homelajeja ovat Aspergillus fumigatus, Aspergillus versicolor, Aspergillus
ochraceus, Strachybotrys atra ja eraat Fusarium ja Penicillium lajit. Erds parhaiten
tunnetuista mykotoksiineista on aflatoksiini, jota tuottavat erdat Aspergillus flavus ja
Aspergillus parasiticus- kannat, toksiinia esiintyy erityisesti Aspergilluksen
kontaminoimissa maapahkindissa. Aflatoksiinien on todettu aiheuttavan ihmisille
maksasyopaa. Aspergillus fumigatus tuottaa tremorgeenisia yhdisteitd, jotka
aiheuttavat selkdrankaisilla vapinaa. My0s er&at Penicillium lajit voivat tuottaa
tremorgeeneja. Fusarium-toksiinit arsyttavat ihoa ja limakalvoja. Ruuansulatuskanavan
kautta tapahtuvan altistuksen on todettu aiheuttavan muutoksia valkosolujen,
punasolujen ja verihiutaleiden maarissd sekd pidentdvdn veren hyytymisaikaa. Ne
vaikuttavat immuunisuojaukseen vahentamalla vasta-aineiden muodostumista
antigeeneille, jolloin vastustuskyky infektioille huononee. (Hintikka ym.1998, 2171.
Suomen Ladakarilehti.)
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Tromboottinen trombosytopeeninen purppura  (TTP) on hengenvaarallinen
oireyhtymd, jolle on luonteenomaista mikroverenkierron tromboositaipumus eripuolilla
elimistéd. TTP:n tunnusomainen piirre on tukosten ja niiden aiheuttamien vuotojen
kehittyminen kapillaari- ja arteoliverisuoniston alueella eri puolille elimistoa.
Useimmiten verisuonitukokset esiintyvat aivoissa, munuaisissa, haimassa, pernassa,
sydamessa tai lisamunuaisissa, mutta niit4d voi olla myds muissa elimissé. (Oulun
yliopisto internet 6.3.2004. http:/cc.oulu.fi/~sisawww/esit/~temp00.htm .)

Toistuvilla infektioilla tarkoitetaan tavallisia hengitystieinfektioita, flunssaa,
nuhakuumetta, keuhkoputkentulehdusta ja poskiontelotulendusta. Hengitystieinfektioita
aiheuttavat virukset tarttuvat tervettd limakalvoa herkemmin arsytyksen tai alkavan
allergisen tulehduksen vaurioittamaan limakalvoon. Hengitystieinfektioiden on arveltu
johtuvan myos siitd, ettd kosteusvauriomikrobit ja niiden aineenvaihduntatuotteet
lamaavat keuhkojen vérekarvojen toimintaa, jolloin ne eivat tehokkaasti pysty
poistamaan epépuhtauksia keuhkoista ja keuhkoputkista. (Seuri 8.1.2004.) Erdiden
homeiden  aineenvaihduntatuotteiden on  todettu heikentdvdn limakalvojen
immunologista  puolustuskykyd. Homealtistus voi lisdtd tulehdussairauksiin
sairastumista olematta kuitenkaan tulehdusten paaasiallinen aiheuttaja. (Pohjola 1998,
10.) Reijulan (2003, 48) mukaan homesairaus on krooninen tila, jonka oireet aaltoilevat
suhteessa altistustilanteisiin. Pienetkin maarat hometta aktivoi sairauden. (Reijula 2003,
48.)

Varastopolypunkkeja on useita lajeja Ne ovat tarkeitd allergeeneja, aiheuttaen
allergiaa, allergista nuhaa ja astmaa. Ammattitautina korvattuja varastopunkkiastmoja
oli 19, wvuonna 2002 ammattinuhia oli 18. (Tyoterveyslaitos 2003, 19).
VarastopOlypunkit viihtyvat yli 80% kosteudessa ja kayttavat ravintonaan hometta ja
viljaa. (Haahtela, Hannuksela & Backman 1985,122).

Vaskuliitti / Wegenerin granulomatoosi oireyhtymé& tarkoittaa verisuonen seindmén
tulehdusta, etenkin valtimotulehdusta (mahdollisesti valtimoiden kyhmytulehduksen eli
polyarteritis nodosan alamuotoa), jolle on ominaisia mm. granuloomat,
ylahengitysteiden haavaumat ja munuaiskerastulehdus. (Duodecim 2002, 190.)
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LAINSAADANTO
Tyo6turvallisuuslaki. Suomen sdéddoskokoelma. 30.8.2002.
Suomen s&d&ddskokoelma. Tyoturvallisuuslaki 2002, 3697, 3701:

”Tyo6nantajan on jatkuvasti tarkkailtava tydympéristod, tyoyhteisojen tilaa ja
ty6tapojen turvallisuutta. Tydnantajan on myds tarkkailtava toteutettujen
toimenpiteiden vaikutusta tyon turvallisuuteen ja terveellisyyteen.

Ty6nantajan on huolehdittava siit4, ettd turvallisuutta ja terveellisyytta koskevat
toimenpiteet otetaan huomioon tarpeellisella tavalla tydnantajan organisaation
kaikkien osien toiminnassa. (8.8 )

TyOnantajan yleiset velvoitteet, 2 luku 88, Tyonantajan yleinen huolehtimisvelvoite:
Tyonantajalla on velvollisuus huolehtia tydntekijan turvallisuudesta ja terveydesta
tyossd. Tybnantajan on otettava huomioon tydhon tydolosuhteisiin ja  muuhun
tyoympéristoon ja tyontekijdn henkilokohtaisiin  edellytyksiin liittyvat seikat.
Tyo6nantajan on jatkuvasti tarkkailtava tyoymparistod, tydyhteison tilaa ja tyotapojen
turvallisuutta  sek& ryhdyttdvd asianmukaisiin  toimenpiteisiin  tapaturmien,
terveyshaittojen  sekd  vaaratilanteiden selvittamiseksi  ja  torjumiseksi.
(Tyoturvallisuuslaki 981. momentti, n:o 738, 3697).

Tyoterveyshuoltolaki
SAADOKSET 2000

33 § Tyopaikan ilmanvaihto ja tyéhuoneen tilavuus

“Tyopaikalla tulee olla riittavasti kelvollista hengitysilmaa.

TyoOpaikan ilmanvaihdon tulee olla riittdvdn tehokas ja tarkoituksenmukainen.
Ty6huoneen tilavuuden ja pinta-alan tulee olla riittdva. Siell& tulee olla myds riittavasti
tilaa tyon tekemistd ja tyon vaatimaa liikkumista varten. Valtioneuvoston asetuksella
voidaan antaa tarkempia s&annoksia tyopaikan tilavuudesta ja ilmanvaihdosta”.
http://www.finlex.fi/linkit/sd/20020738

Jokaisella on oikeus saada asiansa kasitellyksi asianmukaisesti ja ilman aiheetonta
viivytystd lain mukaan toimivaltaisessa tuomioistuimessa tai muussa viranomaisessa,
seka oikeus saada oikeuksia ja velvollisuuksia koskeva pdatds tuomioistuimen tai muun
riippumattoman lainkéyttéelimen kasiteltavaksi. Késittelyn julkisuus seka oikeus tulla
kuulluksi, saada perusteltu p&atds ja hakea muutosta samoin kuin muut
oikeudenmukaisen oikeudenkaynnin ja hyvan hallinnon takeet turvataan lailla. Hyvalla
hallinnolla tarkoitetaan sellaista toimintaa hallintoasioissa, ettd julkisen vallan ja
asianosaisen (ja ulkopuolisten) oikeudet ja intressit tulevat mahdollisimman hyvin
turvatuiksi. Hyvéaan hallintoon kuuluu - vaikka perusoikeussdédnnoksessa niitad ei
erityisesti  mainita - muitakin  elementtejd kuten vaatimus virkamiehen
puolueettomuudesta ja hallinnon palveluperiaate. Perusoikeussadnnos edellyttdd myos,
ettd yksilon oikeuksia ja velvollisuuksia koskeva péaatds tulee voida saattaa
tuomioistuimen tai muun riippumattoman laink&yttoelimen kasiteltavéksi. Tamén


http://www.finlex.fi/linkit/sd/20020738
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sdédnnoksen tarkoituksena on turvata Euroopan ihmisoikeussopimuksen seka
kansalaisoikeuksia ja poliittisia oikeuksia koskevan kansainvalisen yleissopimuksen
asettama vastaava velvoite sopimuksen kattamissa asioissa (Husa ym. 2002, 150 — 152).

Tyontekijalla on oikeus tyoterveyshuollon asiantuntijoiden tutkimuksiin Tyontekijalla
on oikeus tybnantajan jarjestamaan ty6terveyshuoltoon. Tyoterveyshuollon
ammattihenkildiden ja asiantuntijoiden tulee olla ammatillisesti (ei pelk&stdén
ty6nantajan tai tyontekijén etua) riippumattomia tyonantajasta, tyontekijoista ja heidén
edustajistaan ja heilld tulee olla t&ssa laissa tarkoitettu péatevyys sekd riittavalla
tdydennyskoulutuksella  yllapidetyt  tiedot ja  taidot.  Tyoterveyshuollon
ammattihenkildiden on osallistuttava riittdvasti, véahintddn kolmen wvuoden vélein
ammattitaitoaan yllapitavaan koulutukseen. (Tyoterveyshuoltolaki 2.luku 58.)

TyoOnantajan ja tyontekijan tulee antaa tyoterveyshuollon asiantuntijoille tyosta,
tyojarjestelyistd , henkilOstostda, tyOpaikan olosuhteista ja niiden muutoksista seka
muista niihin verrattavista tekijoista tietoja , jotka ovat tarpeen tydntekijoille tyostéd
aiheutuvan terveydellisen vaaran tai haitan arvioimiseksi tai ehkaisemiseksi.
Tyo6terveyshuollon on annettava tyontekijoille ja tyonantajalle tietoja ty6ssd ja
tyopaikan olosuhteissa esiintyvistd terveyden vaaroista ja haitoista sek& niiden
torjuntakeinoista. Tyontekijalle on annettava tietoja tyoterveyshuollon suorittamista
terveystarkastuksista, niiden tarkoituksesta, tuloksista ja tulkinnoista sek& muusta
tyoterveyshuollon siséallosta. (Tyoterveyshuoltolaki 4.luku 138.)

Tyoterveyshuoltolain -~ 2.luku  48. Tyonantajan velvoitteet.  Tyoterveyshuollon
jarjestaminen.

Ty6nantajan on kustannuksellaan jarjestettdava tyoterveyshuolto tydsta ja tydolosuhteista
johtuvien terveysvaarojen torjumiseksi ja haittojen ehkaisemiseksi seké tyontekijéiden
turvallisuuden, tyokyvyn ja terveyden suojelemiseksi ja edistamiseksi.
Tyoterveyshuolto tulee jérjestdd ja toteuttaa siind laajuudessa kuin tyostd,
tyojarjestelyistd, henkilostostd, tydpaikan olosuhteista ja niiden muutoksista johtuva
tarve edellyttdd siten kuin tdss@ laissa ja sen nojalla annetuissa alemmanasteisissa
sédadoksissa saadetaan. (Tyoterveyshuoltolaki 2003, 42.)

Tyoterveyshuoltolaki. Tyoterveyshuollon siséltd 118 velvoittaa ty6terveyshuollon

1) selvittdmaan tyoolosuhteiden ja tyon terveellisyyden ja turvallisuuden ja arvioimaan
niitd toistuvin tyopaikkakaynnein ja muita tyoterveyshuollon menetelmid kayttaen
huomioimaan tydpaikan altisteet, tyon kuormittavuuden, tyojérjestelyt seka tapaturma —
ja vékivaltavaara tyotd, tyomenetelmid ja tyotiloja suunniteltaessa, tydolosuhteiden
muutostilanteissa sekd suunnitelmallisesti tyon kestéessé;

2) tyOperaisten terveysvaarojen ja —haittojen, tyontekijoiden terveydentilan seké tyo- ja
toimintakyvyn selvittdminen, arviointi ja seuranta mukaan lukien ty0std ja
tyoymparistosta aiheutuvan erityisen sairastumisen vaara sekd edelld mainituista
seikoista johtuvat terveystarkastukset ottaen huomioon tyontekijan yksilolliset
ominaisuudet;

3) toimenpide-ehdotusten tekeminen tyén terveellisyyden ja turvallisuuden
parantamiseksi, tarvittaessa tyon sopeuttamiseksi tyontekijan edellytyksiin, tyontekijan
ty6- ja toimintakyvyn yllépitdmiseksi ja edistdmiseksi sek& toimenpide-ehdotusten
toteutumisen seuranta;
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4) tietojen antaminen, neuvonta ja ohjaus tyon terveellisyyttd ja turvallisuutta seka
tyontekijoiden terveyttd koskevissa asioissa mukaan lukien tyontekijan perustellusta
syysta tyokuormituksestaan pyytama selvitys;

5) vajaakuntoisen tyontekijan tydssa selviytymisen seuranta ja edistdminen tyontekijén
terveydelliset edellytykset huomioon ottaen, kuntoutusta koskeva neuvonta ja hoitoon
tai laakinnalliseen tai ammatilliseen kuntoutukseen ohjaaminen;

6)  yhteistyd  muun  terveydenhuollon,  tydvoimahallinnon, koulutuksen,
sosiaalivakuutuksen, tyodsuojeluviranomaisen, tarvittaessa tyOpaikan tydnantajien
tyoterveyshuollon palveluntuottajien ja muiden tahojen kanssa; ...

(Tyoterveyshuoltolaki 2003, 44-45.)

Tyoturvallisuuslaki. Suomen saaddskokoelma. 30.8.2002. Suomen sadddskokoelma.
Ty6turvallisuuslaki 2002, 3697, 3701: Jos tyostéd aiheutuu vakavaa vaaraa tyontekijén
omalle tai muiden hengelle tai terveydelle, tyontekijalla on oikeus pidattaytya sellaisen
tyon tekemisesta.

Tyosta pidattaytymisesta on ilmoitettava tyonantajalle tai tdman edustajalle niin pian
kuin mahdollista, kunnes tytnantaja on poistanut vaaratekijat tai muutoin huolehtinut
siitd, ettd tyd voidaan suorittaa turvallisesti.” (23.8).

Tybsopimuslaki  27. § 1. momentti: Jos tyontekijd sopimuksen mukaisesti on ollut
tyonantajan kéytettdvissd, hanen kuitenkaan tyOnantajasta riippuvasta syystd saamatta
tehda tyota, palkka on hanelle maksettava. (Nordman, Koskinen Helsingin Sanomat).

Tydsopimuksen irtisanomisperusteet. TyOnantaja saa irtisanoa toistaiseksi voimassa
olevan tydsopimuksen vain asiallisista ja painavista syistd. Tyontekijasté johtuvana tai
hanen henkildonsa liittyvéana asiallisen ja painavana irtisanomisperusteena voidaan pitéa
tyosopimuksesta tai laista johtuvien, tyOsuhteeseen olennaisesti vaikuttavien
velvoitteiden vakavaa rikkomista tai laiminlyontia seka sellaista tyontekijan henkil6on
liittyvien tyontekoedellytysten olennaisesta muuttumisesta, joiden mukaan tyontekija ei
kykene selviytyméaan tyotehtavistddn. Syyn asiallisuutta ja painavuutta arvioitaessa on
otettava huomioon ty6nantajan ja tyontekijan olosuhteet kokonaisuudessaan. Asiallisena
ja painavana irtisanomisperustana ei voida pitéé ainakaan:

Tyontekijén sairautta, vammaa tai tapaturmaa, ellei hanen tyokykynsa ole ndiden vuoksi
vahentynyt olennaisesti niin pitk&aikaisesti, ettd tyonantajalta ei voida kohtuudella
edellyttdd tyosopimussuhteen jatkamista;...

Ty6nantajan on kuultuaan tydntekijéé 9 luvun 2 8:ssa tarkoitetulla tavalla

ennen irtisanomista selvitettava, olisiko irtisanominen véltettava sijoittamalla

tyontekija muuhun tyéhon. (Tydsopimuksen irtisanomisperusteet. 7. luku 1 § ja 2 8.)

Irtisanomisia laista huolimatta tapahtuu. Oikeudenkédynteja on menossa laittomien
irtisanomisten vuoksi Yhtend esimerkkind saamani sdhkoposti ja lupa sen
julkaisemiseen: Olen Seija Rytkonen lisalmesta ja sairastui tyOnantajan homeisista
toimitiloista ammattiastmaan vuonna 1996. ”Olen sikéli onnekas, ett4 astma todettiin ja
hyvaksyttiin ammattitaudiksi tyoterveyslaitoksella valittémasti. Silloin piti tutkia myos
ammattinuha, mutta korvalddkari "unohti” tehda orl-seurannan, vaikka oli sen itse
maarannyt. Enka itse sité silloin osannut / jaksanut vaatia.... viime heindkuussa 2003
tybnantajani irtisanoi minut tyokyvyn olennaisen vé&hentymisen vuoksi. Olin vield
silloin toimitusharjoittelija ihan taysisséd ruumiin ja sielun voimissa. Siitd kdynnistyi
seuraava prosessi eli vein irtisanomisasian liittooni (Journalistiliitto) ja sielld
tyosuojeluasiamies lahti viemdan asiaa eteenpdin. Meidat ohjattiin neuvotteluihin



LIITE 2 4 (5)

Keskisuomalaisen henkildstopaallikolle. Han kielsi konsernin vastuun asiassa, mutta
kuitenkin kuunteli asiamme.... Tdssd tapauksessani kyse on siis pitkalle siitd, ettd
tyonantaja halusi potkia hankalan, homeista valittavan tyontekijan tiehensd. Nyt
ldhdetddn testaamaan oikeuskaytantoon sitd, mita tallainen menettely tulee tydnantajalle
maksamaan... Nyt uhkaamme tyOnantajaa vahingonkorvausvaateella ja laittomalla
irtisanomisella, koska tyokyvyn véheneminen johtuu tydnantajan aiheuttamasta
ammattitaudista... Tuosta opinndytetyostasi on todella kiinnostunut! Ja saat kayttaa
kertomustani ihan nimellékin. (tekstid lyhennetty) (Seija Rytkénen. Henkildkohtainen
tiedonanto séhkoposti 4.2 ja 6.2.2004).

Sairauden hyvéksyminen ammattitaudiksi edellyttdd, ettd sen ja tyoaltisteen valinen
syy-yhteys on osoitettu. Kosteusvauriomikrobiologista tutkimusta voidaan perustella
seuraavasti: jos tyoterveyshuolto ja tydsuojelu joutuvat arvioimaan aiheutuuko
kosteusvaurioituneiden rakennusten kéayttdjille terveysvaaraa, arvion tulee perustua
kosteusvaurion laajuuden ja rakenteita kontaminoivan mikrobikasvuston
madrittdmiseen. Ei ole samantekevdd hengittavatko tilojen kayttdjat hiivoja vai
homesienimyrkkyjd sisaltdvia homesieni-itiditd.  Tyontekijoiden oikeusturva
edellyttad, etta altistumisen tausta selvitetaédn mahdollisimman perusteellisesti. Jos
taustaa ei ole selvitetty, ja& ammattitauti varmistumatta mahdollisessa
ammattitautitutkimuksessa.  Ammattiastman oireisto on selked. Tyontekija karsii
tyopaiving yskanarsytyksesta ja hengenahdistuksesta. Usein t4ta on edeltanyt vesinuha,
aivastelu ja silmien sidekalvojen oireet. Oireet voivat esiintyd tyévuoron aikana tai jos
kyseessa on astman hidastunut reaktio vasta illalla tai yoll&. Hitaan reaktion aiheuttajan
jaljittdminen on hankalampaa. Kosteusvauriomikrobit lisadvat hengenahdistusta ja
vinkunaa. Homeen aiheuttamaa astmaa on vain toistakymmenta tapausta vuodessa.
Tavallisia tyoperéisid biologisia altisteita ovat homeet, sienet, varastopdlypunkit,
puupdly, entsyymit, tekstiilipdlyt ja mausteet. Varastopolypunkit k&yttavat ravintonaan
hometta ja viljaa. (Haahtela, Hannuksela & Backman 1985,122-125; Nordman,
Hytdnen, Keskinen 1999, 42, 372, 374, 380 ; Tyoterveyslaitos 1999, 20.)

Tyo6turvallisuuslain mukaan tydnantajalla on vastuu tyontekijéiden terveydestd ja
turvallisuudesta. Vastuu ei hévid, vaikka tyotilat sijaitsevat rakennuksessa, jonka
omistaa joku muu kuin tyonantaja. Tyosuojelutoimikunta (tai tyosuojelupaallikké ja
tyosuojeluvaltuutettu) toimivat virallisina valvojina kosteus- ja homeongelmaa
tutkittaessa. On tdrkedd, ettd tyosuojelutoimikunta ymmartdd roolinsa ja raportoi
henkilostolle tai esimerkiksi tyosuojeluviranomaisille, miten tyOpaikalla ratkotaan tatéa
ongelmaa. Tyopaikkojen kosteus- ja homevaurioiden tutkimuksista ja korjauksista tulisi
aina muistaa tiedottaa riittavasti tyontekijoille. Homepolylle altistuminen on ilmeinen
terveysuhka ja siksi siihen on suhtauduttava vakavasti ja sitd on késiteltdva
tyosuojelukysymyksend. TyoOpaikan tydsuojeluhenkiloston tulee seurata korjauksia
valppaasti. (Tyoterveyslaitos 1999, 8.)

LAKI KANSANELAKELAITOKSEN JARJESTAMASTA KUNTOUTUKSESTA
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Laki kansanelékelaitoksen jarjestamésta kuntoutuksesta annetun lain 2 8:n

muuttumisesta

”Kansanelékelaitoksen on jérjestettdva vakuutetulle, jolle asianmukaisesti on todettu
sairaus, vika tai vamma todennakaisesti aiheuttaa uhkan tulla tyokyvyttomaksi tai jonka
tyokyvyn ja ansiomahdollisuuksien on katsottava sairauden, vian tai vamman vuoksi
olennaisesti heikentyneen, tarkoituksenmukainen ammatillinen koulutus ja valmennus
hanen tyokykynsa sailyttdmiseksi tai parantamiseksi, jollei sitd ole jarjestetty julkisesta
tyovoimapalvelusta annetun lain (1295/2002), tyoeldkelakien taikka erityisoletusta
koskevien séanndsten perusteella. Tyokyvyttomyyden uhkalla tarkoitetaan tilannetta,
jossa on todennakdistd, ettd tyontekijalle 1ahivuosina, vaikka hoidon ja ladkinnallisen
kuntoutuksen toteutuksen mahdollisuudet otetaan huomioon, ilman ammatillista
kuntoutustoimia tulisi  myonnettavaksi tyokyvyttomyyseldke. Tyokyvyn ja
ansiomahdollisuuksien olennaista heikentymistd arvioitaessa otetaan huomioon
vakuutetun jaljella oleva kyky hankkia itselleen ansiotuloja saatavissa olevalla
sellaisella ty6lld, jonka suorittamista voidaan héneltd kohtuudella edellyttdd hanen
koulutuksensa, aikaisempi toimintansa, ikansd, asumisolosuhteensa ja muut néihin
verrattavat seikat huomioon ottaen. Kuntoutuksen tarkoituksenmukaisuutta arvioitaessa
otetaan huomioon hakijan ikd, ammatti, aikaisempi toiminta, koulutus ja sosiaalis-
taloudelliset seikat sekda se, johtaako haettu kuntoutus todenndkoisesti hakijan
terveydentilalle sopivassa tydssa jatkamiseen, ty6hon palaamiseen tai tydhon
siirtymiseen .

Tama laki tulee voimaan 1. pdivana tammikuuta 2004.

Tasavallan presidentti TARJA HALONEN.

Helsingissa 28 paivana helmikuuta 2003.
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Viereisessa kuvassa on esimerkki
tyontekijan vaikeuksista ammattitaudin
toteamisen jalkeen. Vakuutuslaakarit
ehdottivat, ettd homesairaan Kirstin on
mentéva tyohon “naamari kasvoilla ja
hengityskone mukanaan”. Kirstilla on
ammattiastma, keuhkoahtauma (COPD) ja
han joutuu kayttdmaan hengityskonetta.
Mukanaan han aina kuljettaa
adrenaliiniruiskua, koska han reagoi
kaikissa tiloissa, joissa on hometta.
(Kauneus ja terveys 3 /2003, 95.)

Vakuutusyhtigl&tik8rin mukaon viois!
kuulemma mennd tihin kéyttamélla
susjanaamaria, muthd potilaat pyBriyisivit, jos
sairaanhoitaja kuljeskelisi esastolla naamari
kasvoilla ja hengityskonetia perdissdéin
laahaten, Kirsi saonoa.

Homekoulun aiheuttaman ammattitaudin
todistaminen voi vied& vuosia. Kuvassa Kiuruveden
Turhalan koulunjohtaja  Risto Luukkonen, jonka
taistelu  ammattitaudista vei 10 vuotta.
Ensimmaisistd ~ ammattitautilausunnoista  tuli
hylkadva pdaatds tuli maaliskuussa 1994. Sen
jalkeen valitukset ovat kiertdneet tapaturmalauta-
kunnassa, vakuutusoikeudessa, = Korkeimmassa
oikeudessa ja Terveydenhuollon oikeusturvakes-
kuksessa. Korkein oikeus antoi paatdksensa
helmikuussa 1998, jonka mukaan Riston todettiin
sairastuneen homekoulun aiheuttamaan astmaan,
allergiseen nuhaan ja sidekalvontulehdukseen.
Homekoulussa hén kérsi poissaolokohtauksista,
hengitystieoireista, i1ho-oireista, vasymyksestd ja
paansarysta. (Opettaja 15/2003, 11-12.)

”Vaikka homesairautta ei ole 16ydetty, on olemassa
jo ennakkotapaus oireilun korvaamisesta. Homealtistusten aiheuttamat sairaudet on
korvattava ammattitautina.  Ndin  toteaa  Korkein  oikeus antamassaan
ennakkopéétoksessd. Kyseessd on ensimmadinen homeen aiheuttamien sairauksien
korvaamista koskeva paatos. Kiuruveteldinen opettaja oli tydskennellyt yli 10 vuotta
homekoulussa ja sairastunut. Vakuutusoikeus oli kumonnut korvaushakemuksen, koska
sairautta ei oltu todettu. Korkein oikeus katsoi, ettd pad&nsarky, ympdarivuotinen nuha,
iho-ongelmat, silmatulehdus ja hengenahdistus olivat nimenomaan homeen
aiheuttamia” Suora lainaus: MTV 3 Uutiset — KKO 10.9.2003. Homealtistus
ammattitauti. (http://www.mtv3.fi/uutiset/arkisto/9802/980226/9802260144.html.)
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HOMESAIRAIDEN KIUSAAMINEN
Seuraavana kuvailen esimerkkeja kiusaamisesta. N&ita on julkaistu mm. lehdissa:

Reijulan (2003) mukaan tyopaikalla homealtistuksesta sairastuneet voivat joutua
tyopaikkakiusaamisen uhriksi. Home-epdily rasittaa mieltd, koska sen aiheuttamat
oireet ovat epaméardisia. Reijulan mukaan ”’vield viime vuosikymmenelld hometta
syyttava leimattiin sekopaaksi” .(Kotilaakari 4/2003, 48).

Husmanin (1998) mukaan on vaarana, ettd jos tavanomaisia diagnooseja ei voida
asettaa, potilaan oireilu leimataan psykosomaattiseksi, neuroottiseksi tai potilaalle jaa
vain oirediagnoosi, kuten yskd, hengenahdistus, krooninen vasymysoire, nivelkivut,
hyperventilaatiosyndrooma, paniikkihdirio tai fibromyalgia. Vaivan psykosomaattiseksi
leimaamiseen ei néet tarvita eika ole edes olemassa spesifié testid, siihen riittda laakarin
arvelu. (Husman 1998, siséilmastoseminaari).

Tuoriniemen (2003) mukaan  tyontekijdn oireillessa voimakkaammin joissakin
tyopisteissd, esimies voi esimerkiksi sanoa, ettd Kkyseessdé on tyontekijén
mukavuudenhalu ja laiskuus. Tyontekijdn annetaan ymmartaa, ettd vika on “korvien
valissd”. Tyontekijalle voidaan vihjailla, ettei kukaan muu sairasta tai oireile, tai etta
kyseessa on vain kuukautisvaivoihin liittyva kuumeilu.

Homesairaan péastessd uudelleenkoulutukseen, hé&n saattaa joutua keskeyttdmaan
opiskelunsa, koska opiskelupaikkakin on homeinen. Omien oikeuksiensa peradmiseen
voi saada vihjauksen: ”onneksi sinun miehesi on tydssa”. Vahitellen homealtistuksesta
sairastunut jaa vaille omia ansiotuloja. Tilanteen lohduttomuus voi aiheuttaa oireilijalle
syvan masennuksen. Herkasti oireilevalle voi kdyda niinkin, ettd mielenterveystoimisto
on homerakennus, joten siell& han ei oireilun vuoksi voi kéydd, eik& siis voi aloittaa
myonnettyja terapiakdyntejd. Loppujen lopuksi voi kéyda niin, ettei hanelld ole
kunnollisia mahdollisuuksia ”péé&sté takaisin yhteiskuntaan.”

Voi kdydéa niin, ettd tyopaikalla homealtistuksesta sairastuneilla ei ole tyopaikkaa eika
toimeentuloturvaa. Kelan kanta tahé&n on, ettd tyontekija voi vaihtaa tyopaikkaa, koska
han ei ole kykenematdon entiseen ty6honsd, vaan vika on mitd ilmeisimmin
tyoolosuhteissa. Tyottomyyskorvaustakaan ei voi nostaa, koska tydsuhde on voimassa.
Tyo6nantajalla ei ole antaa puhdasta ja homeetonta paikkaa, joten tydntekija ei voi jatkaa
tyotaan siellakéén. (Tuoriniemi 2003, 26-30).

Homesairaalle voidaan sanoa, ettd hénelld on vain vilkas mielikuvitus, "padssa vippaa”
tai ’home on korvien vélissa” ja hén kuvittelee oireet. Maksa-arvojen ollessa koholla
voidaan sanoa, ettd nehdn ovat koholla kuin juopolla. Homealtistuksesta sairastunut ei
kykene olemaan muualla kuin puhtaissa tiloissa. Sairastuneesta voidaan tehd&
”syyllinen” ja hantd sanotaan “ikévaksi ihmiseksi”, kun hén nostaa sairastumisestaan
suuren halyn. Jopa tyOpaikalla homealtistuksesta sairastuneen kodin ikkunoihin on
kayty paiskomassa maétia omenoita. ”Olet siind idssd” eli vaihdevuosissa ja voi saada
pinnarin maineen. (Kauneus ja Terveys 3 /2003).

Kun tyOntekijd menee tyokokeiluun toiseen tyoOpisteeseen, kun ei voi omalla
tyopaikallaan homeen vuoksi olla, uudet tydkaverit toivottavat hanet tervetulleeksi
"elavana homeindikaattorina”. ( Blafield / Kaleva 26.1.2002, 33 - 34).
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Helsingin Sanomien (12.9.2003, B 3.) mukaan Muuralan kirkkoherra on sairastunut
astmaan ja h&n muutti pois pappilasta. Hanella oli asumisvelvollisuus
tyésuhdeasunnossa, mutta hén ei voinut terveydellisista syistd asua homepappilassa.
Asumisvelvollisuutta oli kasitelty kirkkovaltuuston kokouksen jéalkeen Porvoon
hiippakunnan tuomiokapitulissa. Se ei vahvistanut kirkkovaltuuston péatosta ja
seurakuntayhtyma valitti paatoksestd korkeimpaan hallinto-oikeuteen. KHO totesi, etta
ketddn ei voida pakottaa asumaan talossa, joka ei taytd asumiselle asetettuja
terveydellisia vaatimuksia. Kirkkoherra Henricson on muuttanut omistusasuntoon eika
palaa enda pappilaan. Hanen astmansa on parantunut kun han ei asu endd homeisessa
pappilassa.

Valkeakosken Sadksmden seurakuntien omistama Pappilanniemen kurssikeskuksen
tyontekija on sairastunut tyOperdiseen astmaan. Taudin aiheuttajaksi on todettu
kosteusvauriomikrobit. H4n on muuttanut pois tydsuhdeasunnostaan. Seurakuntayhtyma
on teettdnyt omalla kustannuksellaan kosteusmittauksia, mutta ei ole otattanut
kurssikeskuksen sisatiloista mikrobinédytteitd. Tampereen aluetyoterveyslaitos on
vaatinut uusia tutkimuksia ja Ty6dsuojelupiiri on vaatinut tehtdvaksi uudet luotettavat
tutkimukset Pappilanniemessé. Isannoitsija Kkiistdd kosteusvauriot, “ei ole mitdan
kosteata paikkaa johon pitaisi puuttua”. Tyosuojelupiiri haluaa varmuuden asioihin.
Yhteinen kirkkovaltuusto on pé&attanyt, ettd uudet mittaukset tehddan kylmana
vuodenaikana. (Valkeakosken Sanomat 23.9.2003).

Seurakunta teki oman ratkaisunsa ja Pappilanniemen tyontekija Yrj0 Kotanen
irtisanottiin - homesairauden ja sen vuoksi, ettei hédn Kkyennyt asumaan
tyésuhdeasunnossaan. Han teki rikosilmoituksen tydoloistaan. Seurakunta kiistdad yha
tyoolojen aiheuttaneen Yrjo Kotasen astman. Tyosuojelupiiri on tehnyt uudet
tutkimukset. Pappilanniemesta 16ytyi kosteusvauriomikrobeja kymmenkertainen mééra
sallittuun verrattuna sekd Kotasen asunnosta ettd hanen entisista ty6tiloistaan. Asia meni
eteenpéin syyttdjalle asti. (Yrj6 Kotanen, henkilokohtainen tiedonanto 15.2.2004,
19.2.2004 ja 4.3.2004).

Jo filosofi Nietzhe tiesi 1800 luvulla homeiden vahingollisuudesta ja runossaan hén
Kirjoitti homeiden ndivettavdn koko ruumiin. Kinnusen (1960, 5) mukaan Nietzshe
syntyi 1844 ja kuoli 1900.

N&in puhui Zarathustra: ”Paha teko on paiseen kaltainen:

se syyhyy ja kihelmdi ja puhkee, - se puhuu rehellisesti.

”Katso mind olen tauti” — ndin puhuu paha teko.

Siind on sen rehellisyys.

Mutta sienen kaltainen on pieni ajatus:

se ryomii ja lymyaa eiké tahdo olla misséan - kunnes koko ruumiin
ovat naivettaneet pienet homesienet”.

(Nietzshe 2001, 117. Saksalainen alkuteos: Also sprach Zarathustra.
Ein Buch fu'r alle und keinen 1883 —91.)
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Irtisanomisia laista huolimatta tapahtuu. Oikeudenk&yntej&d on menossa laittomien
irtisanomisten vuoksi Yhtend esimerkkind saamani sahkodposti ja lupa sen

julkaisemiseen (tekstid on hieman lyhennetty):

”Olen Seija Rytkonen lisalmesta ja sairastuin tydnantajani lisalmen Sanomien
homeisista toimitiloista ammattiastmaan vuonna 1996. Olen sikali onnekas, ettd astma
todettiin ja hyvaksyttiin ammattitaudiksi tyoterveyslaitoksella vélittomasti. Silloin piti
tutkia myos ammattinuha, mutta Tyoterveyslaitoksen Risto Voutilainen "unohti” tehda
orl-seurannan, vaikka oli sen itse maarannyt. Enka itse sita silloin osannut / jaksanut
vaatia.... viime heindkuussa 2004 tyonantajani irtisanoi minut tyokyvyn olennaisen
vahentymisen vuoksi. Olin viela silloin toimitusharjoittelija YLELLA Radio Savossa
ihan taysissa ruumiin ja sielun voimissa. Siitd kdynnistyi seuraava prosessi eli vein
irtisanomisasian liittooni (Journalistiliitto) ja sielld tydsuojeluasiamies lahti viemaan
asiaa eteenpéin. Savon Mediat kuuluu viel&d Keskisuomalainen konserniin, joten meidét
ohjattiin neuvotteluihin Keskisuomalaisen henkilostopaallikolle. Han kielsi konsernin
vastuun asiassa, mutta kuitenkin kuunteli asiamme.... Tdssa tapauksessani kyse on siis
pitkalle siita, ettd tyonantaja halusi potkia hankalan, homeista valittavan tyontekijan
tiehensd. Nyt l&dhdetddn testaamaan oikeuskaytantdon sitd, mitd tallainen menettely
tulee tyOnantajalle maksamaan... Nyt uhkaamme tyonantajaa vahingonkorvaus-
vaateella ja laittomalla irtisanomisella, koska tyokyvyn vaheneminen johtuu
tybnantajan aiheuttamasta ammattitaudista... Tuosta opinndytetyostasi on todella
kiinnostunut! Ja saat kayttdd kertomustani ihan nimelldkin. Saanhan tietoa, miten
opinnaytetyosi edistyy? Ja kaikki lakipykalat ym., joista voisi olla apua, otan ilomielin
vastaan. Hyvaa viikonvaihdetta toivottaa Seija

(Henkilokohtainen tiedonanto séhkdposti 4.2 ja 6.2.2004.)
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Sairaanhoitopiirin johto kiistdi homeongelman salailun

JAHNE SaLMvAsRs, eekstit
| Ealeva

O PohjoisPohjanmaan  sai
raanhoitoplirin johtaja Pentti
Silvola pitdd Oysin Tydoteld)o-
den sattastelujen yhievitd Oysin
sisailmaongelmiin lioiteltuina;
Hiinen mubkaansa Oysissa on teh-
ty kalkki voitava engelmien kar-
Jjaamiseksi, Salrastunciden tyon-
tekijiiden  kokemasn vihitte
toyn Sikvola suhtaustun rauhalli-
sestl, "S000 tydntekijin joukissa
on zina ihmisid, jotka kokevat,
efli teimenpiteet ovat puutteel-
lisia”, Silvola kommentol,
Silvola painottaa, ettd varsinal-
dia homevaurioita Oysiss on 1ay-
tynytvain vahin Tathimaksia ja
korjauksia tehdiiin jatkwvast ja
Sibvolan mitkaan Oys on kosteus-
remonttien hoitimisessa maan
kirked, "Kaikld woitava niiss3

olosultelsss on tehty, Kun kos-

teusongelmat poistetaan, mei-
dan kitemme ovat sidorut” Sil-
volan mielesth fhmiset solisti-

AT
Ei terapiaa. Pentti Sifvela
pitaa tpomtekijiiden pefkoja
Hioitettuing.

paikkoja eivitkd kiinnitd huo-
muigta kotiin ja ulkoilimaan, mis-
53 camanlaisia alleraisia reaktinl-
ta lnienes

Oysin tydterveyshaolto ja kiin-

Ermlamawlantaa

et o nmmﬂtlu.ma‘t

mlmanprtalebu hucdimatta, ™
Peniti Sikoia
Pehjois:Pohjanmeaan
salraanhoitapiinn johtaje

W leistitebmilkdo saa Sihvolalta thy-
. den munnustukeen. Hin e ale

Juullut vilkkajen mittaisisza jo-
nolsta  yoterveyshuolioon  Gai
kosteusremonitien - puutteista
Silvola samoo, etti tyitervevs-
Buolto hoitaa lakistiEteiset tehti
vansd ja potilaat ohjataan tarvie-
taessa munalle.”

Silvola ei allekirjoita pelknga
homecngelmien alheuttamasts
terveystiskistd potilaille. “Ne e
it ole tastd ajasta.”

Suvanto: Fi salailua

Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoi-
topiirin: hallituksen puheenjoh-
taja Erkki Suvanto kdistil mo-
nissa  hoftohenkilasitn - kom-

menteissa Kerrorul viitteet bo-
meongtlman salailusta, Suvan-
o m U kaan ongelmat on gedos-
fettu sairaanhoitopiivin pastes-
visad ellmissii ja niists on keskus-
teltu avoimesti myds trintekdjo-
denedustajien kanssa,
“armasti- vield woitalsiin pas
FANtan, muita saiailoa e ole, Sel-
Laisen olisin kieltingt heti, jos
olisin havainnut. Johden taheolta
asiaa ei ole missifin nimessd v

As IS
tmaris.
oD Jo Ihwaikiinen, muurae-
mien wikkojen tai kuukausien
mittainen altistuminen tavalli-
sille kosteusvauriomikrobedlle 1
sHS sairastumisriskid

Uysista on liydetty ainakin
melfi erilaista kosteusmikrobi
bryppil: Aspe rillus versicoloria,
L& ] ium, Shactopsidales ja
Chaetonium, Niden yhreye sal-
rasteluihin on oesdterty, mutta

vat homeongelmista lidaks -

menteissa kerrotut vaitteet ho-
meongelman salailusta. Suvan-
non mukaan ongelmat on tiedos-
tettu sairaanhoitopiirin pagtti-
vissd elimissa j ja niistd on keskus-
teltu avoimesti myts tyontekijoi-
den edustajien kanssa.

“Varmasti vield voitaisiin pa-
rantaa, mutta salailua ei cle, Sel-
laisen olisin kieltanyt het, jos
olisin havainnut. Johdon taholta

asiaa ei ole missian nimessd vi-

hiitelty”, Sl.wanm » painottaa,
Suvanto on seuranniut Oysin
homeongelmasta noussutta kes-
kustelua huolestuneena. Cysissa
tehty korjaustoiminta saa hinel-
t4 Giyden luottamuksen, mutta
mydntad korjausten olevan vain
ensiapua. "Kieltimatti se on ol-
lut sellaista "palokunta”touhua,
mutta ef ole varaa tehdi koko ta-

* loa kerralla vusiksi,”

Suvanto kertoo, ettd vuonna

2005 on suunniteltu alkavalsi
kolmevuotinen mittava korjaus-
ohjelma. Padtoksid tai rahoitusta
ohjelmasta ei vield ole, "Mum-
monmarkoissa puhutaan sadois-
ta miljoonista markoista”, So-
vanto sanoo, Hinen mielestiin
5ill3 rahalla Oysin ongelmat saa-
taisiin kuntoon, mutta hank
keen toteuttaminen edellyttia
viltion osallistumista, silli loun-
nista sellaisia rahoja ei loydy.

Astmariski tuplaantuu

00U Jo lvhytaikainen, muuta-
mien viikkojen tai kuukausien
mittainen altistuminen tavalli-
sille kosteusvauriomikrobeille 1i-
sdd sairastumisriskii.

Oysista on IGydetty ainakin
neljid erilaista kosteusmikrobi-
Lyyppid: Asperpillus versicoloria,
Cladosporium, Shaeropsidales ja
Chagtonium. Niiden yhteys sai-
rasteluihin on osoitettu, mutta

on epdselvid, millaizet pitoisuu-
det aiheuttavat sairastumisen,
“Riippuu kosteusvaurion laa-
Jjuudesta, mutta jo parissa viikos-
sa silmien, nielun ja limakalvo-
jen drsytysoireet ovat tavallisia
joillakin henkil6illa®, sanoo vas-
taava lddkdri Auli Hah.ﬂmen
Helsingin ja Undenmaan sairaan-
hoitopiirin kuntayhtymiin (HUS)
iho- ja allergiasairaalasta. "Kun

altistus jaikuu prtanpdzﬂm,»ﬂﬁt-
maris tuy." Hin
korostaa ofreilun olevan yksilal-
listd. "Naiset saavat oireita mie-
hid herkemimin, samoin lapset.” |
Kosteusmilrobit voivat olla vaa-
raksi mybs potilaille. "Sellaiset
potilaat; joiden vastustuskyky on
heikentynyt sairauden tai 144k
tyksen takia, voivat saada sieni-
infektion", Hakulinen sango.

Janne Salmivaara, Kaleva, Oulu & ymparist6 16.5.2003, 5.
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Maarit Valtari, Liisa Erdnen, Markku Seuri ja Karmela Liebkind

Teoreettinen katsaus:
Tyopaikan homeongelma

ja sen psykososiaaliset
vaikutukset

Rakennusten kosteus- ja home-
vauriot ovat Suomessa yleisii ja
niiden yhteydet monenlaisiin
terveyshaittoihin on osoitettu
kiistattomasti. Tybpaikan homeis-
ta sairastumisen psykososiaalisia
ja konkreettisia seurauksia ei
tunneta, ja siksi niiden laajuutta,
yleisyytti ja vakavuutta on vaikea
arvioida. Tdssd kuvattavassa
tutkimuksessa selvitetddn tyo-
paikan homeongelmasta sairastu-
misen kokonaisvaltaisia ja psyko-
sosiaalisia vaikutuksia sairastu-
neen tyontekijdn eldimassd.
Tutkimus on laatuaan ensimmdi-
nen Suomessa ja uraauurtava myos
kansainvilisesti.

| Aiempi sisdilmatutkimus

ja sen kritiikki

Sisdilmaongelmia on perinteisesti tutkittu
tythygienian menetelmin, Kiinnostuksen
kohteena on siis ollut tybympéristin kemi-
allisten, fysikaalisten ja biologisten tekiji-
den vaikutus sisiilmaongelmien syntyyn.
Selitystd vaille jiiineet tapaukset ovat he-
rittineet tutkijoiden huomion myds tyo-

| ympéristtn psykologisiin ja sosiaalisiin te-

kijoihin. (Lahtinen ym., 1995.) Suomalaisen
sisdilmatutkimuksen teoreettinen perusta
on Coxin ja Fergusonin (1994) kehittimd
"Work environment and occupational
health” -malli. Mallissa esitetddn kaksi ta-
paa, miten sisiilmaongelmat vaikuttavat
tydterveyteen: fyysisen tydympériston ris-

| ki- ja haittatekijit vaikuttavat suoraan fysi-

kaalis-kemiallista viylad pitkin ja psyko-
sosiaalisen tySympéristin vaikutukset vi-
littyvit  psyko-fysiologisten — prosessien
kautta, joiden kautta vilittyvat myts osaksi
fyysisen tyOympériston terveysvaikutuk-
set.

Sisdilmaongelmien sekd niiden syy- Ja
seuraussuhteiden teoreettinen pohdinta ja
jisentiminen on varsin vihaistd. Mytskiin
sisdilmaongelman ja muiden kaytettyjen
kasitteiden médrittelyyn ja eroihin ei ole
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kiinnitetty riittéivid huomiota. Sisdilmavali-
tukset ovat usein tutkimuksen varsinainen
kohde ja kaynnistija. N&itd on lahestytty
lshinni seuraavista teoreettisista nikakul-
mista: tydstressi, psyko-geeninen epidemia
(“joukkohysteria”) ja psykososiaaliset teki-
jat. Kuitenkin sisdilmavalitusten selitystd
on haettu lihinnd yksilollisistd tekijoista
(sukupuoli, iké) (Lahtinen ym., 2002; Skov
ym., 1989) persoonallisuustekijoisti (Nor-

biick ym., 1990; Norbick & Endling, 1991), |

mutta ennen kaikkea tydviihtyvyydestd
(Lahtinen ym., 2002), Yksilollisten tekijii-
den vaikuttavuudesta on kuitenkin todettu
etteivit ne pysty yksindén selittimadn si-
sdilmaongelmien esiintymistd (Bauer, 1992;
Hedge, 1993).

Lahtisen ym. (1995) mukaan psykososi-
aalisiin selitysmalleihin on paddytty, koska
muita oireilua ja sairauksia selittdvid teki-
joitd ei ole todettu. Toisaalta tutkimuksista,
joihin heidén johtopiittksensd perustuu,
puolessa ei ole edes tehty tybhygieenisid
selvityksid. Siten sisdilmatutkimuksen pai-
nopiste ndyttid olevan psykososiaalisissa
tekijéiissd, joita tarkastellaan sisdilmaongel-
man syind. Ongelmia kuitenkin aiheuttaa
kiytettyjen psykososiaalisia tekijoitd kar-
toittavien mittareiden validiteetti. Suoma-
laisissa sis#ilmatutkimuksissa on kiytetty
kyselylomaketta, MM-40 -kysely (Anders-
son, 1998), jota voidaan varmaankin tulok-

sellisesti kiyttis siind tarkoituksessa, mihin |

se on suunniteltu eli sisdilmavalitusten kar-
toittamiseen tydpaikoilla ennen varsinaisia
tyshygieenisia tutkimuksia. Tieteelliseen
tutkimukseen se ei ole riittiviin luotettava
eiki validi menetelmi. Ongelman vaka-
vuus korostuu, kun nididen kysymysten pe-
rusteella tehddin pastelmid ja tulkintoja
muun muassa syy-seuraussuhteesta. (ks.
esim. Lahtinen ym. 2002). Tutkimuksiin
liittyy muitakin menetelmillisii ongelmia.
Niiss¥ ei ole huomioitu aineiston aiheutta-
mia rajoituksia. Menetelmien raportoinnis-
sakin on ongelmia, on esimerkiksi raportoi-
tu, etti tulokset on saatu Tukeyn menetel-
malla. Lukijan pasteltavaksi jid, ettd ana-
lyysimenetelma on ollut varianssianalyysi,
jossa ryhmittiisten keskiarvoerojen paikal-
listamiseen on kiiytetty kyseistd keskiarvo-
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jen vertailutesti (ks. Lahtinen ym., 2002).
Edelld mainituista tekijdistd johtuen ndiden
tutkimusten luotettavuus kirsii.
Tutkimuksissa sekoitetaan keskeniiin
vithtyvyys- ja terveyshaitat. Tutkimusten
ongelmana on se, ettd niissd eri syistd joh-
tuvat sisdilmaongelmat kuten valaistus,
Limpétila, kosteus- ja homevauriot rinnas-
tetaan toisiinsa. Tutkimuksissa fyysisen
tytympériston haittatekijoitd el  pidetd
vilttimattoming sisdilmaongelmien synty-
miseen. Psykososiaaliset tekijdt riittivit se-
littimédn  sisdilmaongelmien kokemista.
Vaikka uusimmissa tutkimuksissa lyhyesti
todetaankin, ettd stressi voi olla myds seu-
rausta fyysisen tydympéristn aiheuttamis-
ta peloista, titd ei kuitenkaan tutkita. Ver-
tailukohdaksi nousee traumapsykologinen
tutkimus. 1800-luvulla oireet tulkittiin hys-
teriaksi ja 1900-luvun alkupuoliskolla 1970-
luvulle saakka hallitsevana oli teoria, jossa
oletettiin traumatisoitumisen aiheuttavan
psyykkisid oireita vain psyykkisesti haa-
voittuvammilla yksilsilla. Vasta 1980-luvul-
la pagdyttiin toteamaan, ettd vaikea psyyk-
kinen trauma olisi ylivoimainen kokemus
kenelle hyvinsd (Erdnen, 2001). Herikin
kysymys, onko sisdilmaongelmien tutki-
muksessa oletettavissa samankaltainen ke-

hityskulku.

Tutkimuksen

teoreettinen tausta

Kuviossa 1 on esitetty tdssd esiteltdvin tat-
kimuksen keskeiset teoreettiset kisitteet ja
niiden sijoittuminen prosessin eri vaihei-
siin. Kuvio 1 on seuraavalla sivulla,

Sairastuminen, Homeongelma paljastuu
usein lisdéintyneen fyysisen sairastelun
my®ta. Tavallisesti oireet ovat aluksi suh-
teellisen harmittomia, mutta saattavat joh-
taa jopa pysyviin tyokyvyttdmyyteen.
Tyopaikan kosteus- ja homevaurioista sai-
rastuneet ihmiset voivat tytipaikan ja tyo-
kyvyn menettimisen tai niiden uhan seu-
rauksena joutua vaikeaan ja monitasoiseen
kriisiin, joka saattaa johtaa psyykkisiin, ta-
loudellisiin ja sosiaalisiin ongelmiin. Ty&-
paikan homeiden vuoksi sairastuneita tut-
kittaessa lidiketieteellinen kisitys tervey-
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Yksillliset tekijat ja vaihtoehdot
Demografiset tekijat
Koherenssin tunne
Riippuvuus nykyisesta tyosta ja
tyéviihtyvyys
Elamanmuutokset

Sairastuminen
Qireiden maara ja vakavuus
Diagnoosi
Tyokyvyttdmyyden aste
Sairauden kesto
Sairastumisen uhkaavuus

| Selviytymisyritykset ja

kokemuksen prosessointi
| g Tilanteen maarittely L
Ongelmakeskeinen coping,
emootiokeskeinen coping

—

Psyykkinen vointi
Psyykkinen hyvinvointi
Masennus
Traumaperdinen stressi
Traumaperainen
katkeroituminen
Hypokondria

Toipumisympdristo
Ty6ilmapiiri
Sosiaalinen tuki: Tyoyhteisd, perhe,
tyénantaja ja tyéterveyshuolto
Yhteisen tilanteen madrittely
Ongelman ratkaisuyritykset tydyhteisdssa

Kuvio 1. Psykososiaalinen malli tyopaikan homeongelman prosessoinnissa.

destd/tyokyvysta on lilan kapea-alainen.
Homeongelman vuoksi sairastuneiden
kohdalla tulee hyvin konkreettisesti esiin
se, ettd tyokyvyssd on todellakin kysymys
yksilén ja sisdympiriston vilisestd vuoro-
vaikutuksesta: yksilon sairastuminen ilme-
nee vain tietyssd ympéristossd ja toisaalta
homeongelmasta karsivassd tyopaikassa-
kaan kaikki eivat siitd sairastu.

Yksilolliset tekijit ja vaihtoehdot. Mitd
vaikeampaa fyysinen sairastaminen on ja
mitd pidempddn se kestdd, sitd voimak-
kaammin se vaikuttaa yksilon sosiaaliseen
ja psyykkiseen toimintakykyyn. Jos sairas-
tuneella tydntekijilld ei ole mahdollisuutta
vaihtaa tydpaikkaa, hdn joutuu eldmddn
ristiriitaisessa tilanteessa, jossa ty® on vilt-
tdmédtdn perustarpeiden tyydyttdmiseksi,
mutta joka samanaikaisesti uhkaa joitakin
perustarpeita. Mitd pidempééan tilanne jat-
kuu, sitd suurempi ristiriita. Sairauslomalla
oloon liittyy se ristiriita, ettd henkild on sai-
ras ainoastaan ollessaan tybpaikalla. Olles-
saan kotona sairauslomalla hén on oireeton

eikd hén tilloin sairasvakuutuslain perus-
teella ole tyokyvyton eikd siten ole oikeu-
tettu sairauspdivarahaan. Tyontekijan né-
kokulmasta hanen on valittava tall6in joko
taloudellinen toimeentulo tai terveys, mo-
lempia hén ei voi saada.

| Toipumisympiristd. Toipumisympaéristolld

tarkoitetaan sosiaalista ympéristtd, jossa
yksilo kokemustaan kasittelee, Hanen mah-
dollisuuksiinsa selviytya vaikuttavat usko-
mubkset ja reaktiot, joita ymparistslld on ta-
pahtumaan liittyen. Kriisitilanteessa thmi-
nen tarvitsee tavallista enemman sosiaalis-

| ta tukea ja tdrkeimmiit tuen léhteet ovat ta-

vallisesti perhe, ystavdt ja tyOyhteiso.
(Green ym., 1985.) Jos sairastunut yksilo ei
pysty vaihtamaan tyopaikkaa, tyoyhteistn
suhtautuminen vaikuttaa sithen, miten voi-
makkaasti sairastuminen verottaa sairastu-
neen tyokykyé riippuen siité, tukeeko tyo-
yhteiso sairastunutta ja yrittad ratkaista on-
gelman, vai suhtautuuko sithen valinpita-
mattomasti tai vihamielisesti. Homeongel-
mista kirsivien kohdalla tydyhteist sijait-
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see fyysisessd ympdéristdssi, joka atheuttaa
sairastumisen ja siten vaikeuttaa sosiaali-
sen tuen saamista sieltd. Heiddn on myos
vaikea loytdi vhteiskunnan apua, koska
sairauden syy-seuraussuhteita tai edes ole-
massaoloa el vilttamatta pysty todista-
maan eikd ole olemassa vakiintuneita toi-
mintatapoja asian ratkaisemiselsi.

Selviytymisyritykset ja tilanteen mairit-
tely. Elimiin edellytysten tullessa uhatuiksi
ihminen kokee psykologista stressid. Olo-
suhteiden muuttuessa yksilon hyvinvein-
nille on tirkesid kyky mukautumalla sailyt-
tid tai palauttaa tasapainotila ja olla toi-
mintakykyinen. Yksilén kokeman stressin
taso riippuu arvioidun uhan vakavuudesta
ja kiytettivissi olevien coping-resurssien
misiriistd. (Paterson & Neufeld, 1987.) Kes-
keisimpid copingstrategioita on kaksi: on-
gelmakeskeinen ja emootiokeskeinen. On-
gelmakeskeinen coping tarkoittaa yksilon
kykyd muuttaa tilannetta. Emootiokeskei-
nen coping tarkoittaa psykologista selviy-
tymisti omia tulkintoja ja uskomuksia
muuttamalla.

Homeongelman konkreettiset ja psyko-
sosiaaliset seuraukset. Qireilun ja sairaste-
lun alkuvaiheessa on epitietoisuutta sai-
rauden laadusta ja syystd. Kun epétietoi-
suus ja sairauden aiheuttama kriisi jatkuu
pitkdin, ihmisen voimavarat joutuvat koe-
tukselle ja hinen psyykkiset selviytymis-
keinonsa eiviit endi riitid. Sairastelun syyn
selvittyd saattaa edelleen olla episelvis,
mihin sairaus johtaa ja kuinka paljon se tu-
lee rajaamaan elimid, mikid heriittdd huolta
tulevaisuudesta, Pitkdan jatkuneen kriisin
ja epitietoisuuden jilkeen yksilt voi joutua
kokemaan trauman, Hetoisuuden tySkyvyn
menettdmisestd ja pysyvésti sairaudesta,
jonka kokenaisvaikutuksista ei tiedeti.

Tutkimuksen

kaytannon merkitys

Vaikka tydvhteistissi vain yksikin vksild
sairastuu tulee homeongelmasta helposti
koko tytyhteisén ongelma. Koska homeon-
gelma on potentiaalinen uhka kaikille, jo-
kaisen on muodostettava sithen jokin suh-
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tautumistapa tai ratkaisu. Homeongelma
on yhteiskunnassa mielipiteitd jakava ei-
vitki asiantuntijatkaan ole siitd yksimieli-
sii. Osa asiantuntijoistakin on pitinyt ho-
meongelmien syynd mun. masennusta ja
somatisointitaipumusta (Voutilainen,
2002). Luonnollisesti timi, aikaisemman
sisdilmatutkimuksen syy-seurausmallien
ohella, lisgi sairastuneiden stressid ja vai-
keuttaa selviytymistd sekd heikentdd ih-
misten mahdollisuutta saada kisitystd
kosteus- ja homevaurioista ja niiden ter-
vevdellisistd vaikutuksista. Ristiriitaiset
tiedot, kisitykset ja kokemukset vaikeut-
tavat tytyhteistssi homeista sairastunei-
den ja ei-sairastuneiden vuorovaikutusta
ja voivat johtaa tydiyhteistn vakaviin kon-
flikteihin sekd tyoyhteison kahtia jakautu-
miseen: “meihin” ja "heihin” (Liebkind,
1984).

Tytpaikan homeongelmasta sairastunei-
den kanssa tyvoskentelevilti edellytetdan
laajaa asiantuntemusta ja kykyd tehdd yh-
teistytitd eri alojen asiantuntijoiden kans-
sa. Tytnantajan, terveydenhuollon sekd
eri hallinnionalan viranomaisten on pereh-
dyttivi tybpaikan homeongelman fyysis-
ten terveysvaikutusten lisiksi myds sen
psyvkkisiin ja sosiaalisiin vaikutuksiin,
sairastumisen vuoksi tapahtuneen fyysi-
sen elimiinpiirin kaventumisen aiheutta-
miin ongelmiin, ja korvauksenhakuun liit-
tyviin oikeudellisiin kysymyksiin. Taman
tutkimuksen tulokset antavat kokonais-
valtaisen kuvan vield tutkimatta olevasta
ja siten seurauksiltaan funtemattomasta
tybpaikan homeongelmasta ja sen psyko-
sosiaalisista vaiku-tuksista, ja titen auttaa
kaikkia edelld mainittuja tahoja niiden tar-
vitseman Hedon hankinnassa.

Lahteet ovat saatavissa kirjoittajilta.
Tutkija Maarit Valtari

puh. 050 910 3831
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Homevaurioista kirsivit heikoilla

yoterveyslaitoksen
tydladketieteen
osastolle tulee
\ vuosittain  parisa-
taa potilasta tutki-
muksiin tyopaikan kosteus-
vaurichomeen aiheuttamien
oireiden takia. Noin joka kym-
menes heistd jii ilman min-
kiinlaista ansionmenetyksen
korvausta joko kokonaan tai
pitkiksi ajoiksi. Miten se on
hyvinvointivaltiossamme edes
mahdollista?
Kansanelikelaitos (Kela) on
velvollinen korvaamaan suo-
raan tybntekijille sairausva-
kuutuspiivirahan, kun tyén-
antajan  sairausajan  palkan
maksuvelvollisuus on paitty-
nyt. Tydssiin homeista kirsi-
vi tyontekiji saattaa kuitenkin
yllittyd hakiessaan Kelalta sai-
rausvakuutuspdivirahaansa.

Kelan mielesti tyonantaja on
velvollinen korvaamaan kos-
teusvauriohomeiden aiheutta-
mat sairauslomat. On viitattu
muun muassa tydsopimuslain
27. §:n 1. momenttiin:

"Jos tyontekiji sopimuksen
mukaisesti on ollut tydnanta-
jan kiytettivissi, hinen kui-
tenkaan tySnantajasta riippu-
vasta syysti saamatta tehdi
tyotd, palkka on hinelle mak-
settava.”

On myds viitattu tyoturval-
lisuuslakiin, joka velvoittaa
tybnantajan tarkkailemaan
tyOympiristéd ja ryhtymiin
toimiin muun muassa ter-

e

‘mukaisen korvauksen. _

Olisi laadittava
pikaisesti pelisdannot
siita, miten tyon-
tekijalle korvataan
homeen aiheuttamat
terveyshaitat,
kirjoittavat

Henrik Nordman ja
lrmeli Koskinen.

veyshaittojen ja vaaratilantei-
den selvittimiseksi ja torjumi-
seksi.

Asioiden hidas kisittely pa-
bentaa tilannetta ennestiin.
Kun ammattitautia epiilliin,
Kela tarvitsee tapaturmava-
kuutusyhtioltd ns. viivisty-
mistodistuksen ammattitauti-
selvittelyjen vireilliolosta,
koska Kela on toissijainen
korvausjirjestelmi tapaturma-
vakuutukseen nihden. Tysn-
tekija saa tiedon Kelan paitok-

sestd yleensi vasta viikkojen,

joskus kuukausien kuluttua
siitd, kun sairaustodistus on
kirjoitettu.

Tyontekijin kannalta tilan-
ne on selkein, jos hinelli voi-
daan osoittaafif
sesta johtuva ammattitauti ja

tapaturmavakuutusyhtié  hy-
vaksyy sen. Tall6in tydntekiji

saa = tapaturmavakuutuslain

" Sekiin ei ole ongelmatonta.
Vakuutusyhtié korvaa kyll
sairauslomien aikaisia ansion-
menetyksid, mutta saattaa lo-

omealtistumi- _

pettaa korvaukset sairauslo-
mien pitkittyessi. Silloin va-
kuutusyhd6 ilmeisesti katsoo,
etti tyonantajalla on ollut riit-
tivist aikaa korjata tyotilat,
Vakuutusyhtit ei ota_huo-
mioon, onko korjaukset todel-
la'tehty tai ovatko ne riittivii.
Jos tyontekiji alkaa tyshon
“palattuaan taas oireilla; va-
“kuutusyhtislti ei vilttimawi
“endd saa korvauksia, vaikka
“lakdni kieltiikin menemisti
tyohon.

Koska tydntekijé ei tule ky-
kenemittomaiksi entiseen tyd-
hénsi, hinelle ei yleensi
myoskiin mydnneti ammatil-
lista kuntoutusta, esimerkiksi
uudelleenkoulutusta. Reuna-
huomautuksena todettakoon,
ettdi homevaurioituneen ra-
kennuksen korjaamisesta ei
vieli tiedeti riittivisti.

Jos vakuutusyhtié hylkii
ammattitaudin, tydntekiji voi
valittaa piitoksesti ensin ta-
paturmalautakunnalle, sitten
vakuutusoikeuteen ja lopuksi
korkeimpaan oikeuteen, joka
joskus myontii valitusluvan.
Valituskierre saattaa  viedi
vuosia, joiden aikana tydnte-
kijin toimeentulo on tiysin
avoin asia.

Jos ammattitautiselvityksis-
si ei voida osoittaa korvatta-
vaa ammattitautia, tyontekijin
ansionmenetyksen korvaus-
jirjestelmi on Kela, jonka
suhtautuminen edelld kerrot-

~ din,

-Voiko tyéntekiji saada kor-
vauksia muualta? Jotkut poti-
laat ovat joutuneet hakemaan
sosiaalitoimistosta toimeentu-
lotukea. Se ei kuitenkaan kor-
vaa kuin hyvin pienen osan
ansionmenetyksesti. Tyotto-
myyspaiviraha on joskus
maksettu, vaikka tydsuhde
onkin voimassa. Joskus tyén-
tekiji on hakenut tydelikelai-
toksilta sairaus- tai tyskyvyt-
tomyysjaksojen ajoilta miiri-
aikaista kuntoutustukea. Tyo-
kyvyttomyyselikkeen perus-
teeksi ty6ntekijin kokemat oi-
reet eivat riitd.

Suomen  ammattitautilaki
on kansainvilisesti parhaim-
pia, jollei paras. Se on ollut
yksi syy, miksi suomalainen
tyontekijd on uskaltanut tuo-
da esiin tyohon liittyvit on-
gelmansa, ja ndin  moni
ty6ympiristoon liittyvi ter-
veysriski on paljastunut.

Nykyinen lainsdidints
mahdollistaa kylli lain hengen
mukaisen korvauskiytinnén,
Sen sijaan ei ole pelisiintdji
siitd, miten lakia sovelletaan ja
eri lakeja sovitetaan yhteen.
Olisikin kiireellisesti asetetta-
va asiantuntijaryhmi laati-
maan siinnot kosteusvaurio-
homeiden aiheuttamien ter-
veyshaittojen korvaamisesta.

Henrik Nordman

Irmeli Koskinen

Kirjoittajista Nordman on Tyoter-
veyslaitoksen osastonylilaakari ja
Koskinen sosiaalitydntekija.
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+ p Liininhallitus mairisi teh-

tiviksi homekorjauksia erdassi

* ns. “homekoulussa” (HS 17. 2.).

Piitosti on perusteltu terveys-
haitoilla.

Homeen haju ja laajasti nd-
kyvi home eivit kuulu hyvéin
ympiristoon. Vakavat kosteus-
vauriot on jo rakennusteknisis-
ti syisti korjattava ja uusien
syntyi ehkiistivi. Ongelmalli-
sempaa on perustella korjaus-
tarvetta pienten pitoisuuksien
aiheuttamilla terveyshaitoilla.

Suomessa vallitsi 1990-lu-

vulla homehysteria, jossa
unohtuivat monet liiketieteel-
lisen syysuhteen piittelyn

lainalaisuudet. Kosteusvaurioi-
den terveyshaitallisuuden va-
romattomasta  yliarvioinnista
tuli koululiiketieteen vakavin
ja kallein harharetki.

Homelajiston runsaus ja ho-
meitten kuuluminen kaikkeen
normaaliin elinympirist66m-
me jii huomiotta. Alussa ei de-
detty, miten yleisid kosteus-
vauriot rakennuskannassa ovat.

Homeen nimiin alkoi sijoit-
tua jos jonkinlaisia vaivoja.
Diagnooseja tehtiin tukeutuen
liian epivarmoihin menetel-
miin. Erityisen harhaanjohta-
vaa on ollut IgG-luokan vasta-
aineiden tutkiminen verindyt-
teesta.

"Homeelle altistumisesta” ja
“homeallergiasta” tuli muotia.
Jos allergiaa ei saatu osoitetuksi
niin vaivat selitettiin toksii-
neilla. Jo homeen olemassaoloa
alettiin sairastaa.

Kuitenkin vain massiivialtis-
tumisesta johtuva homepdly-

keuhko ja tavanomainen siite-
polyallergiaan verrattava IgE-
vilitteinen homeallergia ovat
kiytinndssd ainoita selkedsti ja
luotettavasti homeelle altistu-
misesta aiheutuneiksi osoitet-
tavissa olevia sairauksia. Ra-
kennuksen seinirakenteissa
piilevit mikrobit eivit aiheuta
massiivialtistumista. Ulkoilma
on sulan maan aikana sisiil-
man tirkein homeitiélihde.
Vihiisilli paikallisilla home-
vaurioilla ei ole sen rinnalla
havaittavaa vaikutusta sisiil-
man itiépitoisuuksiin.

Moni on jainyt ns. asiantun-
tijuusloukkuun, missd aiem-
mat artikkelit, diagnoosit, oi-
keusasteille annetut lausunnot
yms. estivit nyt avoimesti uu-
distamasta nikemyksii, vaikka
tapahtunut ylilyénti on jo il-
miselvai.

Tietoisuus kosteusvauriosta
johtaa opittuihin reaktioihin ja
oiretulkintoihin. Jotkut voivat
olla erityisen herkkid saamaan
todellisia allergisia tai muita oi-
reita hyvin pienistikin itidpi-
toisuuksista tms.

Yleensi heidinkiin reak-
tionsa eivit ilmene kaikkialla,
missi homeita pienind pitoi-
suuksina esiintyy, vaan vain
tietyissi heidin vaarallisiksi
mieltimissiin tiloissa. Naitd
homeoireilun piirteiti tulisi
tutkia kaksoissokkoutetuin al-

tistus- ja valealtistuskokein, |

joilla mm. sdhkoyliherkkyytta-
kin on tutkittu.

Risto Voutilainen

korvalaakéri

Espoo
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Homeet ovat terveysriski

P Korvaldikiri Risto Voutilai-
nen (HS 4. 3.) nosti esille tir-

in asian: rakennusten kos-
teus- ja homeongelmat seki
terveysvaikutukset. Olemme
Voutilaisen kanssa samaa miel-
td siitd, ettd ongelman ratkai-
sussa on keskeisti hyvi raken-
nustapa ja rakennusten korjaa-
minen. Titi asiaa ei voi Hitti-
visti painottaa!

"Hometaloille” tyypillisisti
mikrobeista - joihin kuuluu
homeiden lisiksi myds bak-
teereja — ja terveysvaikutuksis-
ta tiedetiin kuitenkin enem-
min kuin miti Voutlainen toi
esille.

Mikrobien  terveysvaiku-
tuksista on osoittautunut vii-
riksi ajatus, etti niille altis-
tumisen ja oireiden wvilinen
yhteys rippuisi pelkistiin si-
siilman  homepitoisuudesta.
Ongelma on paljon monimut-
kaisempi. .

Ensinnikin, "hometalossa”
on poikkeava mikrobilajisto
verrattuna  “terveeseen ta-
loon”. Tiettyjen mikrobilajien
eglintyminen viestii siitd, ettd
rakenteissa on kosteutta. La-
fiston mdiirittiminen ei kui-
renkaan riiti mikrobista atheu-

tuvan terveyshaitan arvioimi-
seen.

Tutkimukset osoittavat, etti
eri rakennusmateriaaleilla ja
erilaisissa  kasvuolosuhteissa
samakin mikrobi voi olla joko
erttdiin myrkyllinen tai lihes
haittaa atheuttamaton. Lisiksi
eri yksilot reagoivat altistuk-
seen eri tavoin ~ kaikki eivit
saa oireita.

Viestdtutkimuksilla on osoi-
tettu selked yhteys rakennus-
ten kosteus- ja homevaurioi-
den ja asukkaiden tai tydnteki-
joiden hengitystieoireiden vi-
lilli. Tami3 yhteys on havaittu
eri maissa ja erilaisissa ilmas-
toissa tehdyissi tutkimuksissa,

Kosteus- ja homevaurioiden
aiheuttamien terveyshaittojen
mekanismit tunnetaan huo-
nosti IgE-vilitteistd allergiaa
lukuun ottamatta, joka kuiten-
kin on harvinainen. Yleisim-

min raportoidut terveyshaitat,

kuten irsytysoireet, infektiot ja
jopa lisidntynyt astman riski,
liittyvit tulehdusreaktioon.
Kokeellisesti on osoitettu,
etti kosteusvauriorakennuksis-
ta eristetyt mikrobit voivat ai-
heuttaa tulehdusvasteen: nii-
den vililli on kuitenkin suuria

eroja kyvyssi aitheuttaz tuleh-
dusvilittijiainetuotantoa ja so-
lukuolemaa,

Yksilétasolla tutkimusmene-
telmit ovat tilli hetkelli puut-
teelliset. Pitiivii syy-seuraus
-yhteyksid mikrobialtistumi-
sen ja oireiden vilillid on vaikea
todistaa nykyisin kiytossi ole-
villa diagnostisilla menetelmil-
li. Viel ei tarkast tiedetd, mi-
ki kosteusvauriomikrobeissa
aiheuttaa oireita ja milli meka-
nismilla.

Ongelman kieltiminen tie-
don puutteellisuuteen vedoten
ei poista terveyshaittoja ja pa-
ranna oireilevia. Kyse on vaka-
vasta rakennuskantaa koske-
vasta kansantaloudellisesta ja
kansanterveydellisesti ongel-
masta, joka vaatii jatkuvaa pa-
nostusta. Hysteriaan ei kuiten-
kaan ole aihetta.

Soile Juuti
koordinaattori

filosofian tohtori

Aino Nevalainen
sisdilmakonsortion johtaja
dosentti

Suomen Akatemian
Ympiristiterveyden
tutkimusohjelma

Kuopio
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http://keskustelu.suomi24.fi/show.fcgi?category=97 &conference=4500000000000608 &
posting=22000000023266400

Eldmaa néhnyt, viisas ja alykés Helsingin yliopiston sosiaalipolitiikan professori J.P.
Roos kirjoitti Helsingin Sanomissa 8.9.1999 néin: Ovatko sairaudet ja kivut todellisia?

Korva-, nenéd- ja kurkkuspesialisti Risto Voutilainen Kkirjoittaa mm. home- ja
amalgaamiongelmista esimerkkind taudeista jotka todellisuudessa olisivatkin
joukkohysterian tuotteita. Maailmalla tatd ongelmaa on pohdittu paljon ja on ilmeista,
etta varsinkin erilaisiin psyyken tauteihin liittyy vahva julkisuus- ja muoti elementti.
Mutta tautien kuvaaminen pelkiksi sosiaalisiksi joukkoilmidiksi joiden luonne muuttuu
jatkuvasti (lan Hacking, alalla paljon haittaa saanut yhteiskuntatieteilijd, onkin kutsunut
niitd "litkkkuviksi taudeiksi") johtaa my6s vakaviin ongelmiin. Pahin niista on se, etta
la&karit eivat endd ota potilaiden kuvauksia oireistaan vakavasti. Homeongelmat ovat
pelkkdd kuvitelmaa koska ne eivat sovi ladketieteessa vallitseviin kasityksin syy- ja
seuraussuhteista, samoin esimerkiksi selkasairaudet ovat pelkkad potilaan keksintoa,
kipujen valittaminen on sairasloman tai turhien hoitojen kerjuuta. Useimmiten la&karilla
on toki enemman tietoa itse taudista ja alkuperésta ja oireista kuin potilailla, mutta sen
sijaan l&akari ei voi koskaan tietdd potilasta paremmin miltd potilaasta tuntuu ja miten
potilaan tauti on kehittynyt. Nama tiedot laakari voi saada vain kysymalla ja
kuuntelemalla.

Olen lukenut viime aikoina lukuisia "selkdeldmé&kertoja”, ihmisten kuvauksia
selkéasairauksistaan seka niiden hoidosta. Lapikéyvéna teemana on, etté laakarit eivat ota
selkdvaivojaan valittavia ihmisid vakavasti, vaan tarjoavat sérkyladkkeitd tai nykyéaéan
yha useammin rauhoittavia ladkkeita tai terapiaa. Kun sitten potilas lopulta halvaantuu
ja péasee tutkimuksiin ja selkékivuille 16ytyykin todellinen syy muualta kuin korvien
valistd, niin huolimatta tilanteen vakavuudesta, heille on erittdin helpottavaa tietéa,
etteivat olekaan kuvitelleet vaivojaan. On selvad, ettd kun "asiantuntija” tarpeeksi monta
kertaa sanoo, ettd potilaan kokemat kivut eivét ole todellisia, niin hdn alkaa jopa itse
epdilla itseddn, huolimatta Kipujen jatkumisesta ja todellisista vaikutuksista.

Laakarien, erityisesti spesialistien, ylimielisyys ja piittaamattomuus potilaiden omista
kokemuksista on suoranainen kansanterveydellinen ongelma. Se saattaa johtaa tautien
pahenemiseen, hoitokustannusten kasvuun, ennenaikaiseen eléakditymiseen. Turkulainen
epilepsialdakari (ja Epilepsialiiton puheenjohtaja) Matti Sillanp&a sai dskettdin runsaasti
palstatilaa kertomuksilleen siitd kuin tyhmid pienten lasten vanhemmat ovat ja kuinka
lasten p&ansdryt ovat useimmiten seurausta liiasta harjoittelusta tai coca colan
juomisesta. Ta&méa on erityisesti epilepsiaspesialistin suusta karmeaa puhetta: kuinka
monen lapsen todelliset ja vakaviin tauteihin liittyvat pdansaryt ovat jaaneet professori
Sillanpdaltd tutkimatta kun han on tiennyt paremmin mika lasta vaivaa eika ole
valittanyt kuunnella tata saati vanhempial Suosittelisin kyll& Risto Voutilaisellekin, etta
hén ottaisi homevaivoistaan valittavat ihmiset vakavasti: erehtymisen vaara toiseen
suuntaan on paljon vdhemman vakava ongelma.


http://keskustelu.suomi24.fi/show.fcgi?category=97&conference=4500000000000608&posting=22000000023266400
http://keskustelu.suomi24.fi/show.fcgi?category=97&conference=4500000000000608&posting=22000000023266400
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2 Yiijohtaja Tarmo Pukkila, Sosiali- ja terveysministeri6
Osastopaillikkd Kaarina Rookainen, Kansanelikelaitos

SAIRAUSPAIVARAHAN MAKSAMINEN TYOSSAAN HOM.E‘éLLE ALTISTUNEILLE
HENKILOILLE

Keuhkovammaliittoon on otettu usein yhteyttd sairausvakuutuslain mukaisen
piivirahan maksamisesta. Esimerkiksi lehtorina tydskenteleva henkil altistui
tyBpaikallaan homeelle ja sai siitd allergisia ja astmaattisia oireita. Laikiri on
katsonut hinen olevan tySkyvyton ja mairannyt sairaslomaa. Kansanelikelaitos
on sairausvakuutuslain mukaisesti paittinyt, ettd kyseinen henkil6 ei ole ollut

-tydkyvyttdmyytensd vuoksi kykenemiton tekemiin lehtorin tydta tai tysta,
joka on siihen ldheisesti verrattava. Tydtilojen aiheuttamaa haittaa terveydelle
ei korvata sairauspdivirahalla ja tistd syystd hinelle ei ole katsottu syntyvin

| oikeutta paivarahaan.

On arvioitu, ettd ldhes puoli miljoonaa suomalaista on altistunut homepdlyite
kosteus- ja homevauriorakennuksissa. Homepdlylle altistumiseen liittyy seiked
terveysriski. Kosteus- ja homevauriorakennuksissa tydskentelevilla on usein
erilaisia arsytys- ja allergiaoireita seki infektioita, jotka aiheuttavat tySkyvyts-
myytta.

Sairausvakuutuksen piivirahan viliinputoajina ovat talla hetkella henkilée,

. jotka ovat tyokyvyttomia joutuessaan tyoskentelemain home- ja kosteusvauri-
oisessa rakennuksessa. Altistuminen ja tyGkyvyttomyyden aiheuttamat oireet
voidaan poistaa ainoastaan korjaamalla rakennus. Tami on usein pitkikestoinen

- " prosessi. Altistusoireiden ja kosteusvaurioiden selvittimisen seki korjaustoi-
' menpiteiden ajalta altistumisoireita saaneiden astmaatikkojen ja allergikkojen -
toimeentulo on uhattuna, silla tyonantajan palkanmaksuvelvollisuus ei kesta

kovin pitkadn ja sairausvakuutus ei katso heidin olevan oikeutettuja pdivara-
haan.

Tillaiset tyontekijdt ovat viliinputoajia ja toivomme, ettd sosiaali- ja terveys-
ministerio sekd kansaneldkelaitos ottaisivat kysymyksen selvittidkseen, jotta
ongel}‘n’\a saataisiin ratkaistuksi. Annamme mieleliimme lisitietoja ja olemme
valmiit tulemaan keskustelemaan asiasta.

KEUHKOVAMMALIITTO RY

\/ \1‘\'{'\ LJ& i W’QZ@(K,W/\/
: Veikko Korpela . Marjaana Vuorinen
kuntoutusjohtaja sosiaali- ja terveyssihteeri
Keskustoimisto o Teunein T e T T T T T i

it PSP Centralbyrd
Ohermanaintie 8 {09) 752 7511 800012.76306 Adermansvagen §
PLAD Teletaksi '

00621 HELSINK! . (09) 7527 5100

P8 40 )
00621 HELSINGFORS
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KANSANELAKELAITOS
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Osastokdsittelija Avdelninghandiaggare Péivamiird Datur .
Terveys- ja toimeentuloturvaosasto - 13
: ' 8.7.1997 ‘
. T A ..
T . . RS, G S N
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| EANSAHELAKE ATOR

Hallitusneuvos Tuulikki Haikarainen
Johtaja Pekka Morri '

-

Sairauspéivirahan maksaminen tyssaan homeelle altistuneille henkilille

Keuhkovammaliitto ry. on kirjeessain Kansanelakelaitokselle ja sosiaali- ja
terveysministeridlle 11.6.1997 pyytanyt selvittamaan ongelmia, joita syntyy, kun
tyossadn homeelle altistunut henkild hakee sairauspéivarahaa. Terveys- ja
toimeentuloturvaosasto lahettaa oheisena asiaa koskevan muistion.

fo

Osastopaallikkd Kaarina Ronkainen

. Ty L, -

Toimeentuloturvapaallikko, ma. Elise Kivimaki
, .
TIEDOKSI /* Kelan aluekeskukset R
Kari Kaukinen, TT _— )
Aarne Lehkonen, SAK ’ ,
f
§
! -
Postiosolte Postadress Kayntiosoite Besdksadress .. Vaihde Vixet Telefax

PL 78 00381 Helsinki Hoylaamate 1 a B 00380 Helsinki {09) 434 11 (09) 434 3829
P8 78 00381 Heisingfors Hyvierivigen 1 a B 00380 Helsingfors '
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HOMEELLE ALTISTUMINEN JA s'z:xmAUSPAtVARAHA ¢

Keuhkovammaliitto ry. pyyti4 sosiaali- ji terveysministeri6lle ja Kansanelakelaitokselle t 16 1997
osoittamassaan ku;eessﬁ selvittimiin ongelmia, joita syntyy, kun tyﬁssﬁzn homeelle altistunut
henkild hakee sairauspiivirahaa. Hakijalla on (usein) allergisiajl‘/asmuttisia oireita, joiden perus-
teella hinella on sairausloma, mutta sairauspdivéraha on hylatty SVL 14 §:n perusteella.

Sairauspiiviraha ratkaistaan hakemuksen perusteella. TySkyvyttSmyydestasn hakija esittaX liikrin-
todistuksen (A) tai -lausunnon (B) . Sairausvakuutuslain 14 §:n mukaan tyokyvynbmyydella'mkoisc.
taan sellaista sairaudesta johtuvea tilaa, jonka kestliessé vakuutettu on sairauden edelleen jatiuess
kykenemitdn tekemiifin tavallista ty5tisin tai tydtd, joka on sithen l&heisesti verrattavaa. Jos esim.
homeen vaikutukset ovat aiheuttaneet sairauden pubhkeamisen, tySkyvyttdmyys tillaisen sairauden
perusteella arvioidaan aivan samoin kuin muutenkin. Jos henkild on lizkéirintodistuksen mukaan
tySkyvytdn sairausepAilyn (ml. altistusoireet) vuoksi ja tutkimukset diagnoosin selvittdmiseksi ovat
meneillddn, sairauspdivirahan mydntiminen ‘on myds yleenss mahdollista.

Sairauspéivaraha on paisiintdisesti toissijainen saman tySkyyttémyyden perusteella maksettavaan
muuhun lakiséAteiseen etuuteen nihden (SVL 27 §). Ammattitautilain mukaan ammattitaudilla
tarkoitetaan sairautta, joka tyS8ssi todenniikdisesti on piiasiallisesti aiheutunut fysikaalisista, kemial-
lisista tai biologisista tekijista. Korvaaminen perustuu tapaturmavakuutuslainsaadantsan. Tapatur-
man sattumishetkes vas:taa ajankohta, jona ammattitauti on ilmennyt. Jollei eﬁty;sii syitd ole,
ilmenemishetkend pidetsifin sit ajankohtaa, jona sairastunut henkil® ensimmiisen kerran hakeutui
lzikrin tutkittavaksi silloin tai myShemmin ammattitaudiksi todetun sairauden johdosta. Ammatti-
taudin perusteella maksettava tapaturmavakuutuslainsiidinndn korvaus on ensisijainen sairauspaivi-
rahaan nihden. Jos vakuutusyhti§ antaa Kelalle ns. viiviistymistodistuksen, vakuutetulle voidaan
maksaa sairauspdivirahaa, jolloin vakuutusyhtis aikanaan maksaa my&ntimastiin korvauksesta
Kelalle enintisn pdivirahaa vastaavan osuuden.

Sairauspiivirahassa edellytettyd tySkyvyttdmyytta arvioidaahjoka kerta, kun sairauspiiviraha-asia
ratkaistaan. Esimerkiksi, kun oireiden aiheuttaja tutkimusten jilkeen kiy selville, myds jatkosairaus-
paivirahaakin ratkaistaessa on otettava kantaa siihen, onko tySkyvyttdmyyden aiheuttajana sairaus, -
ympdristttekija tai muu ongelma tyGpaikalla, mika estid tySnteon. Jos henkils muuten on terve,

mutta hiin oireilee tySpaikalla homeen vuoksi, vastuun tydntekijan terveyshaittojen estimisestd mm.
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kosteusvaurioiden korjaamisen ajalta ei pitdisi olla sairausvakuutuksen kustannusvasﬁxulla elle; 17
sairauspiivirahaan muuten ole edellytyksid. TySsuhteessa sovelletaan tydmrvalllsuuslakxa_ TySnanta-
jan on mm. otettava huormoonkmkkl miki tyﬁntekuaz gjatellen on kohtuudella ta.rpeelhsta tzmgn
suojelemiseksi saamasta tyon johdosta haittaa’ terveydellc TassA tarkoituksessa on tySymparistsx
jatkuvasti tarkkailtava seki ryhdyttiva asnanmukaxsxm toimenpiteisiin mm. terveyshaittojen ja
vaaratilantéiden selvittimiseksi ja toq'umiscks'i (9 §). Tihin sisiltynee myds esim. homeen ter-
veydelle haitallisten vaikutusten poistaminen tydpaikalls. Tydsuojeluviranomaiset mm. tarkastuksia
tydpaikoilla toimittamalla valvovat lainsaadinndn velvoitteiden noudsftamista tyBsuojelun valvon-
nasta ja muutoksenhausta ty3suojeluasioissa annetun lain mukaan. TySnantajalla on kiytdssasin
ensisijaisesti tySsuojeluorganisaatio, jota kautta haitat ja ongelmat usein tullevat esiin ja toimenpitei-
den kohteeksi. Esim. homevaurioiden korjaanﬁsaikana terveyshaittojen estimistoimenpiteenz
saattaisi tulla kysymykseen tySntekijSiden sijoittaminen terveydelle vaarattomampiin olosuhteisiin -
tai joissakin tapauksissa mahdollisesti lomauttaminen, jolloin tydntekijin toimeentuloturva voisi
jirjesty tySttdmyysturvan perusteella. Jos tydnantaja ei ryhdy hanelta edellytettyihin toimenpiteisiin,
asiassa voidaan joutua etenemiiin sanktioiden kaytt53n. Yritt#jin ollessa kyseessi, hinell? itsellasin
lienee ensisijainen vastuu tySpaikkansa olosuhteista ja siell esiintyvien haittojen korjaamisesta.
TySpaikan tydterveyshuolto on kiytinndssa eris taho, jonka toimenpitein terveyshaittoja todetaan
yksilokohtaisesti ja oireileva henkil5 saadaan oﬁjamksi tarpeen mukaan jatkohoitoon.

Kiytinndn ongelma on my8s se, ettd henkild voi altistua esim. homeelle paitsi tySpaikalla lisaksi
myds kotonaan tai pelkAstiin muualla kuin tySssi. Viimesijaisesti kunnan terveysviranomaisilla on
vastuu huolehtia elinymparistdn terveellisyydests. Terveydensuojelulain tarkoitus on viestdn tai
yksilon terveyden yllapitiminen ja edistiminen seka ennalta ehkAists, vEhentsa ja poistaa sellaisia
elinympdiristSssa esiintyvia tekijoits, jotka voivat aiheuttaa terveyshaittaa. Terveyshaitalla tarkoite-
taan ihmisessa todettavaa sairautta, muuta terveydenhZiritta tai sellaisen tekijan tai olosuhteen
esiintymists, joka voi vahentaa viiestdn tai yksilon elinympiristdn terveellisyytts. Kunnan terveyden-
suojeluviranomainen voi maArita vastuussa olevan tahon puutteellisuuden tai epikohdan korjaami-

seen tai jos tAtd mAArdysti ei ole noudatettu, kielta tai rajoittaa kAyttimasta asuntoa tai oleskelutilaa
tarkoitukseensa. -

Sairausvakuutuksen kannalta tilanne nykyisellain on selva, mutta kirjeessd esitettyd ongelmaa olisi
selvitettivl perusteellissmmin arvioimalla kustannusvastuun lisiksi my8s tilanteesta yksil5n toi-
meentulolle aiheutuvia o,ngelnﬁa. Tamin vuoksi olisi syyti kiynnistis neuvottelut eri osapuolten
kanssa nykyisen lainsﬁidﬁx}nﬂn pohjalta sen mahdollisia muutostarpeita arvioiden.

DWSERWTXTHOME SVPR WPO/060797/
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TYHOSA RY

Oletko-
tyspaikallo
homealtistuksesto

Tyopaikalla homealtistuksesta sairastuneet ry

Yhdistys on rekisterdity 20.7.2000 Jasen — ja kannatusmaksut
Yhdyshenkiléverkosto on 20 paikka- TYHOSA RY

kunnalla. tilinro 561 211 — 201 70 797
Yhdistyksen tarkoituksena on Jasenmaksu 20.00 €/ hlo/ v
pyrkia vaikuttamaan tyoterveys -, Kannatusjasen  10.00 €/ hl6/ v
terveydensuojelu -, tyésuojelu -, Yritykset, yhteisét ym. 85.00 €/ v
ty6turvallisuus-, tapaturma - ja

ammattitautilainsdadannén Muistathan laittaa yhteys -
uudistamiseen siten, etta tietosi maksukuittiin tai

laki riittavasti turvaa tyopaikalla iimoittaa ne puheenjohtajalle

kosteusvauriomikrobeista
altistuneiden ja sairastuneiden
henkildiden aseman ja

toimeentulon. TYHOSA RY

Yhdistys neuvoo ja auttaa Puheenjohtaja Tuula Nevala
sairastuneita. P. 040 566 86 39

Miten liittya jaseneksi? e — mail: tyhosa@luukku.com
Jaseneksi voivat liittya kaikki

tydpaikoilla kosteusvaurio - Sihteeri Ritva Varonen
mikrobeista altistuneet, P. 041 5050 468

sairastuneet ja sairastuneiden
lasten vanhemmat.

Web - osoite
http://personal.inet.fi/yhdistys/tyhosa/

Oulun yhdyshenkilé Hilkka Nivukoski
hilkka.nivukoski@pp.inet.fi
P. 08341786 ja 0405477780

TYHOSA RY

HOMEALTISTUKSESTA
SAIRASTUNEILLE
OIKEUTTA


mailto:tyhosa@luukku.com
http://personal.inet.fi/yhdistys/tyhosa/
mailto:hilkka.nivukoski@pp.inet.fi
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Arvoisa Kirjeen vastaanottaja

Teen tutkimusta tydpaikan homealtistuksesta oireilevien ja sairastuneiden
sosiaaliturvan ja kuntoutuksen toteutumisesta. Kartoituksella haluan keratd tietoa
homesairaiden toimeentulosta ja kuntoutuksesta. Tulokset julkaisen koulullani ja tyoni
on kaikkien luettavissa koulumme kirjastossa. Julkaisen saamani tiedot myds TYHOSA
RY:lle ja mahdollisesti sosiaali- ja terveysalan ammattilehdissé sekd sanomalehdissa.
Voisitko ystavallisesti vastata lyhyesti kysymyksiini joko Kirjeell& tai sahkopostitse ?
Késittelen aineiston luottamuksellisesti ja kenenkaan henkildllisyys ei tule ilmi.
Opiskelen Oulun seudun ammattikorkeakoulussa (OAMK) sosionomiksi.

Kirjoita vastaukset tai ruksaa oikeat vaihtoehdot.

Taustatiedot

1. Mika on sukupuolesi? [_] mies [_] nainen
2. Mika on ammattisi?

3. Minka ikéinen olet ? vuotta

4. Millaisia oireita kosteusvauriomikrobit sinulle aiheuttavat?

5. Mité diagnosoituja sairauksia kosteusvauriomikrobit ovat sinulle aiheuttaneet?

6. Missé oireita esiintyy?
[ ] Kaikissa tiloissa joissa on kosteusvaurio tai hometta
[ ] Ulkona kevaalla, kesalla, syksyll4, talvella (alleviivaa oikea vaihtoehto)
[] Vain tyopaikalla
[ ] Kotona
[ ] muualla, missé ?

7. Kuinka pitkan ajan yhteensé olet ollut oireilusi / sairautesi vuoksi sairauslomalla ?
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Sosiaaliturva

8.Muita sosiaalietuuksia olet sairauden aikana saanut ja kuinka paljon ?

[ ] sairauspaivaraha Kelalta péivaa, euroa/kk

[ ] palkallinen sairasloma (tyénantajalta palkkaa), kuinka kauan

[ ] vammaistuki, euroa/kk

[ ] tyéttdmyyspéaivéraha paivaa euroa/kk

[ ] kuntoutustuki, mista? euroa/kk
[ ] elake, mista? euroa/kk
[ ] toimeentulotuki euroa/kk

[ ] en saa sosiaalietuuksia mistaan
[ ] muu toimeentuloturva, mika ?

Kuntoutusmahdollisuudet

9. Mita kuntoutusta olet saanut?

[ ] en ole saanut kuntoutusta

10. Millaista ohjausta ja tukea olet saanut?

Hilkka Nivukoski

Peikontie 2 B 18

90550 OULU

Puhelin 08-341 786, 040-547 7780
Sahkoposti hilkka.nivukoski@pp.inet.fi
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TUTKITTAVIEN OIREITA

LIITE 8

Oireet silmissa

Okirvely

H kuivuminen

Okutina

Otulehdus

Eréahmiminen

O nésdn
heikkeneminen,nakohairiot

O arsytys, roskan tai hiekan tunne

Ovuotaminen, vetistdminen

M siim&nluomien turvotus

O putkindkd

W sérky, kipu koko
silmanmunassa

H punoitus

B hamaranadn sumentumista

O"allergiset siiméat, silm&oireita”

B allerginen sidekalvon tulehdus

Okyynelkanavien tukkeutuminen

O "kuin kaadettais kuumaa vetta

1(7)

silmiin"

Homealtistuksen aiheuttamat silmdoireet lukumaarina (n=42)

Ilho-oireita

N
i

O atooppisen ihottuman paheneminen
Eihottuma (urticaria), ihon arsytys
Okihelmdi, kuumottaa, pistelee, polttaa, kipu
B kutina

Okuivuminen, hilseilee, karhea

DOuseita antibioottikuureja vaatinut tulehdus
E poskilla ja koko keholla punaisia laikkuja
Oihon pintaan nousee verisuonia

H paanahan kutina

Otunnottomuutta

Oiho punoittaa, kuin nokkosella hakattu
Oiho kosketusarka

W"iho-oireita"

O paiseita iholla

Homealtistuksen aiheuttamat iho-oireet lukumaarind (n=38)
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Oireet korvissa

3

Okutina

Bviiltelee, kipua

Olukkiutuminen, "lapsytys”

Okuulo huononee kun nené tukossa
Okuulo huononee muutamaksi paivéksi
M korvatulehduksia

Otinnitus (korvien soiminen)

B korvien iho punoittaa ja kuumottaa

1 M paineen tunne korvissa

Homealtistuksen aiheuttamat korva- ja kuulo-oireet lukumaarind (n=15)

Oireet nenassa ja poskionteloissa

3 15

O pistava tunne, kipu, polte nenassa
Enuha

Oaivastelu

Ovesinuha, allerginen nuha
Okutina

O karstottuminen

H nenén tukkoisuus, limakalvoturvotus
O nenén limakalvojen kuivuminen

M nenaverenvuoto

O hajuaistin heikkeneminen
Olimakalvojen artyminen

H poskiontelotulehdus (sinuiitti)

H poskionteloiden kively, kipu, turvotus

Homealtistuksen aiheuttamat nend- ja poskiontelo-oireet lukumaéaring (n= 47)
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Oireet suussa

2

A
d

3

H

EKieli kipe&, kielen kirvely

H huulien ja suun kirvely

O suun limakalvojen kuivuminen
DOkielen turpoaminen

O suupielten aukeaminen
Everenvuoto kielesta

Hikenien kirvely ja verenvuoto
Okielessa punaisia pilkkuja

W hiivatulehduksia suussa

O hampaiden reikiintyminen

O paikkojen irtoaminen

O hampaiden murtuminen

B hampaiden karheus, hammaskivi
D kitalaki turpoaa, verirakkuloita

O aftoja suussa

Homealtistuksen aiheuttamat oireet suussa lukumaarind (n=12)
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Kipu, jaykkyys, krampit, kouristelu

\}7

23 - iL
47

i 4 11

——

ONivelkivut,-sarky,-oireet, kipu polvissa

OKipu selassa lapojen valissa,hermosarky

H Rintakipu 3-6 tunnin kuluttua altistuksesta

O Angina pectoris oireet, vaikka sité ei ole

B Paansarky

O Jalkapohjat kipeét ja turvoksissa

W Jannetulehduksia

M Lihasten kouristelu,-nykina,-krampit

B Taring, vapina

HLihasten ja jalkojen vasyminen ja
voimattomuus

OLihasten kipu ja séarky

O Luuséarkya pitkissé luissa ja lonkkasérkya

O Supistuksia ja kouristeluja keuhkoissa

ORaynaud’n oireyhtyma raajoihin

O Tuntohéiridité kasvoissa

O Epéavarmuutta kévelyssé varsinkin portaissa

O Nivelten jaykkyys varsinkin aamulla

OKielen jaykkyys

B "Kaikin puolin jaykkéa ja tohno olo”

Homealtistuksen aiheuttamat kivut, niveloireet, krampit, kouristelu, vapina (n=51)
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Oireet keuhkoissa, hengityksessa, kurkussa

H hengenahdistus, ahdistus

W kurkun turvotus, ahtauden tunne kurkussa

Oastmakohtaukset

O pitkittyneité toistuvia flunssia, flunssan
tunne

O hengitys vinkuu, hengitys pihisee

Htukehtumisen tunne, hapen puute,
hengitysongelmia

O henkitorvi kutisee, kihelmdi, kirvelee

O keuhkoputkien kipu ja kirvely

M keuhkot kipe&na, kirvelee, artyneet

B kurkkukipu,
kurkunpé&ankipu,arsytys,karvas nielu

Okurkun kutina

O &aénen kéheys, daniongelmat

H 4anen menetys, 4ani haviaa, aani vajoaa

W hengastyminen

H nielemisvaikeuksia

M tulehdusta keuhkoissa, keuhkokuumeita

B kurkku tulehtunut ja punoittaa koko ajan

E puhallusarvot (peff) pienenee (jopa 31%)

O puristava tunne rintakehalla "kuin limaa,
moykky, kivi keuhkoissa"

Overen yskiminen

DOkuiva yské, voimakkaita yskanpuuskia,
kova yska, yskiminen

Oei voi puhua, puhumisen vaikeus

O hengenahdistus alkoholin nauttimisen
yhteydessa

Homealtistuksen aiheuttamat oireet keuhkoissa, kurkussa, hengityksessa

lukumaéariné (n=77)
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Homealtistuksen aiheuttamia oireita
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Kaikki oireet f %
Silmissé 42 55
Né&kohairiot 6 7,8
Korvissa / kuulossa 15 19
Nendssa / poskionteloissa 47 61
Kurkussa 18 23
Nielemisvaikeus 1 1,3
Aénen kiheys, danen ongelmat 36 47
Hengenahdistus/hengitysvaikeus,

yskiminen/astmakohtaukset 50 65
Keuhko-/keuhkoputki-/henkitorvioireet liman

nouseminen 20 26
Suussa 12 16
Paansarky 30 39
Lihasnykina / - krampit / - kouristelut / - vdsyminen,

vapina 13 17
Nivelkivut / - sérky / - jaykkyys 38 49
Vasymys, uupumus 36 47
Muistihdiriot 10 13
Keskittymiskyvyttomyys / keskittymiskyky alenee 9 12
Puhehairidt / puhe puuroutuu 4 5,2
Hiivatulehduksia/ toistuvia hiivaongelmia kaikkialla 6 7,8
Unettomuus ja unih&iriot 6 7,8
Masennus 2 2,6
Haju- ja hajuste yliherkkyys 6 7,8
Vaskuliitti oireet (Wegenerin granulomatoosi) 2 2,6
Raynard raajoihin 1 1,3
Vilunvéristyksié, paleleminen, alilampo 7 91
Kuumeilu, lampaoily 21 27,3
Hormonimuutokset, keskenmenot 2 2,6
Yleinen kunnon huononeminen, laihtuminen, hikoilu 7 91
Aanien yliherkkyys 1 1,3
Anafylaktiset oireet, tajunnan menetyksia 6 7,8
Pahoinvointi, oksentaminen 13 17
Painomuste yliherkkyys/allergia 2 2,6
Virtsarakon tai virtsaamisen ongelmat 8 10
Iho-oireet 38 49
Sydanoireet, rintakipu, rytmihairiot 21 27
Huimaus 17 22
Verenpaineen nousu /- lasku / - vaihtelut 10 13
Turvotuksia eri puolella kehoa 8 10
Selkérangan Kipu tai voimakas kipu lapojen vélissa 9 12
Suolisto-oireet, ripuli, mahalaukku-, ruokatorvioireet,

Kipu vatsassa 9 12
Veren yskiminen 2 2,6
Kaikki limakalvot huonossa kunnossa ja kipeét 4 5,2
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Missa muualla homeoireita tulee (n=77) vastaukset lukuméarina

(62}

perunoita pestessa tai késitellessa

perunavarastossa ja peltotdissa

”kolmen ystavattaren luona kyléssa (kaikissa on ollut
kosteusvaurio)”

laivalla

pakokaasut

luentosalissa

kuntoutus- ja tutkimus jakson aikana monissa tiloissa
mokilla, mokeilla

vanhoissa kirkoissa ja vanhoissa rakennuksissa
museoissa, taidemuseoissa, vanhoissa linnoissa
kirjasto ja kirjaston Kirjat

jotkut hotellit, elokuvateatterit, teatterit

kaupoissa

hometalon hajuiset-, hometaloissa oleskelleet ihmiset
hajut, hajusteet, hajuvedet, tupakansavu

eldimet ja eléinepiteeli (vaikka ei ole eléinallergiaa)

-

lehmén ja navetan hajuiset ihmiset

homejuusto, viinit

”Juuston hapatusbakteeri Stafylococcus thermofilus turvottaa
koko alapéan — kuin istuisi kivien paalla seuraavana pdivand” 1
appelsiinit tai ilmeisesti niiden séilontéaine turvottaa silmét ihan

NN WO PROOPOUIOINNOOORE O -

kiinni 1
metsd, kostea metsd, marjojen poimiminen 6
oma terveysasema 1
koululla, piti lopettaa lauluharrastus, piti lopettaa

jumppaharrastus 3
haravoidessa 4
tietyt ruokalajit 3
puhdas, vastapesty pyykki 1

”Joka paikassa oireita esiintyy, koska homepdlykeuhko

herkisti kaikelle muullekin kuin vain homeille” 1
”Helpompi olisi sanoa missa ei oireita esiinny.

Hyva olo on vain omassa kodissani, kesamokilla ja
ilmansuodattimella varustetussa autossani” 1
tiloissa, joissa on kokolattiamatto 2
”silloin, kun olin hometytpaikassa, oireita oli myods koko ajan
kotona — ei ené&a” 1




LIITE 9 1(7)

VASTAUS / MOnkére

Kirjallinen kysymys
KK 256/2004 vp - Tarja Cronberg /vihr

KIRJALLINEN KYSYMYS 256/2004 vp
Tyopaikan homeista sairastuneiden toimeentulon jarjestaminen

Eduskunnan puhemiehelle

Suomen ammattitautilainsdadannon tarkoituksena on korvata tyontekijalle tyosta
aiheutuneen sairauden seuraukset. Ammattitautiasetuksessa maaritellaan biologiset
altisteet, kuten bakteerit ja homeiden vapauttamat itiét sekd muut biologiset aktiiviset
aineet, ja niiden tyypillisesti aiheuttamina sairauksina homepdlykeuhkosairaus,
homeiden aiheuttama astma, nuha, ODTS (organic dust syndrome; ei allerginen
alveoliitti) ja ilmankostuttajakuume. Ammattitautilain mukaan korvataan sairaus, joka
on todennékoisesti padasiallisesti aiheutunut tydssa esiintyvisté fysikaalisista,
kemiallisista ja biologisista altisteista.

Ammattitautilaki mahdollistaa my6s muiden sairauksien korvaamisen homeen
aiheuttamina ammattitauteina, jos sairauden voidaan osoittaa todennékoisesti
paéasiallisesti aiheutuneen tyossa tapahtuneesta homealtistuksesta.

Tyo6turvallisuuslain mukaan tydpaikan tulee olla terveellinen ja turvallinen. Kuitenkin
maassamme altistuu yha lisdéntyva méaéara ihmisia rakennusten homeongelmien takia.
Talloin yksilolle tehdd&n homesairauksien diagnosointi, joka kuitenkin on vaikeaa mm.
testiuutteiden véhdisen maarén, tyopaikalla tehtdvien testien puutteellisen ohjeistuksen
ja ammattitautikriteeriston jatkuvan tiukentumisen vuoksi. Usein homeelle altistuneet
henkilot eivét kdytanndssa saa ammattitautidiagnoosia siitd huolimatta, etta oireiden
yhteys tyopaikalla vallitsevaan homeongelmaan on todennettu.

Kosteus- ja homevauriorakennusten aiheuttamat ammattitaudit voivat johtaa myos
pysyvaan tyokyvyttomyyteen, ellei sairastunut tyontekijé tarpeeksi aikaisessa vaiheessa
paase altisteettomiin ty6tiloihin. Talloin sairaus ehtii kroonistua, eika tyontekijé voi
jatkaa ty6téan ko. tyotiloissa, vaikka ne olisi korjattu. Usein korjaustoimetkin tehdaan
puutteellisesti pintatyond. Huolimatta siitd, etta etaty® useissa tapauksissa olisi
mahdollista, ei tyénantajalla monestikaan ole valmiuksia etatyon teettdmiseen. Uusien
toimitilojen 16ytdminen vaikeasti homeista sairastuneille henkildille on vaikeaa ja jopa
mahdotonta.

Jos potilaalla ei ole ammattitautidiagnoosia, han j&a sairastuneena korvausjarjestelmien
ulkopuolelle, vaikka hanelld on virka- tai tydsuhde. Han on kaytanndssa tyokyvyton ja
ilman toimeentuloturvaa. Sairastunut henkil6 ei saa korvausta tyénantajan
vakuutusyhti6ltd, koska ammattitautidiagnoosia ei ole. Tydnantaja voi maksaa
vapaaehtoista korvausta, mutta siihen ei ole minkaanlaisia lakiséateisia velvoitteita.
Myoskadn Kela ei maksa sairauspdivarahaa silla perusteella, etta sairaus aiheutuu
rakennuksesta eikd tyonantaja ole osoittanut altisteetonta tyotilaa.
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Tydbikainen henkild jaa hyvinvointivaltiossa toimeentuloloukkuun, tilanteeseen, jossa
kukaan ei maksa hanelle korvausta. Viranhaltijanakin hén saattaa joutua ty6ttomaksi
tyonhakijaksi tydvoimatoimistoon, vaikka kyse ei suinkaan ole tyottémyydesté.
Tallaisessa jarjestelyssa ammattiliitto voi maksaa tyottomyyskorvausta.

Jos sairastunut saa ammattitautidiagnoosin, hanen toimeentulonsa kuuluu tyénantajan
tapaturmavakuutusyhtiolle. Yleensa vakuutuslaitos korvaa ammattitaudin ladkekulut
sekd sairaanhoito- ja kuntoutuskuluja.

Pysyvan tapaturmavakuutuslain mukaisen ammattitautielakkeen saaminen homeista
sairastuneiden kohdalla on vaikeaa ja harvinaista. Ammattitautidiagnoosia
Tyoterveyslaitoksella saa harvoin ensimmaiselld tutkimusjaksolla, mika tarkoittaa
sairastuneen oireilun jatkumista homeisissa tyotiloissa useita vuosia, ja sen seurauksena
esimerkiksi astma kroonistuu pahoin. Tilanne johtaa tydntekijan vaikeaan oireiluun jo
pienestakin homealtistumisesta ja kyvyttomyyteen jatkaa tyotdan. Vakuutusyhtio voi
maksaa sairauspdivarahaa tai tapaturmaelékettd ehka vuoden, mutta yleensé katsoo sen
jalkeen tyontekijan tyokykyiseksi. Tyontekijé jaa ilman toimeentuloa ja joutuu
esimerkiksi tyottomaksi tyonhakijaksi, tydomarkkinatuelle tai toimeentulotuelle.
Sairastunut joutuu samanaikaisesti hakeutumaan jatkotutkimuksiin ja hankkimaan
la&kareiden lausuntoja osoittaakseen kykeneméttomyytensa tyéhon. Samalla hédnen on
laadittava lukuisia valituksia vakuutusjarjestelmén eri valitusasteisiin.
Vakuutusyhtididen tulkinnat tapaturmavakuutus- tai ammattitautilaista seka
menettelytavat ja korvauskéytannot estavat ammattitautielakkeen saamisen.

Homeista vakavasti sairastuneet ovat suomalaisessa yhteiskunnassa yha suurempi
valiinputoajien ryhmd, jonka suhteen lainsd&danto aivan ilmeisesti on kunnossa, mutta
jonka suhteen byrokraattiset kaytanndét johtavat ihmiset kohtuuttomiin taisteluihin
oikeuksistaan. Hyvinvointiyhteiskunnassa vastuuttoman rakentamisen ja
homekorjausten epdonnistumisten seurauksena tyontekija joutuu "taakankantajaksi"
menettéen terveytensa ja toimeentulonsa. Pahimmassa tapauksessa sairastunut joutuu
hyvaksymaén itselleen psykiatrisen diagnoosin saadakseen tyokyvyttomyyselakkeen
elakevakuutusyhtiolta.

Ty6paikan kosteusvauriomikrobien aiheuttamaan ammattitautiin sairastuneiden
kohdalla tulisi tydnantajan tapaturmavakuutusyhtion olla selkeésti korvausvelvollinen ja
tyokyvyttdmyystilanteessa vastuussa toimeentuloturvasta.

Edelld olevan perusteella ja eduskunnan tyojarjestyksen 27 §:4an viitaten esitan
valtioneuvoston asianomaisen jésenen vastattavaksi seuraavan kysymyksen:

Mit& hallitus aikoo tehda, etté tydpaikan homeista sairastuneiden korvauskaytannot
ovat selvia ja niin kattavia, ettei synny tallaista valiiputoajaryhméaa ja etteivat yksilot
joudu kohtuuttomasti - vielapa sairaina ollessaan - kdyméaan oikeustaistelua tilanteissa,
joissa heilla kaytannossa ei ole toimeentuloa ja

mité hallitus aikoo tehda, etté tydnantajan, Kelan ja vakuutusyhtiéiden valilla I6ytyy
toimiva ja yksilon tilanteen huomioon ottava ratkaisu homeista sairastuneiden
toimeentulo-ongelmiin?
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Helsingissa 26 péivana maaliskuuta 2004
Tarja Cronberg /vihr

Eduskunnan puhemiehelle

Eduskunnan tyodjarjestyksen 27 §:ssd mainitussa tarkoituksessa Te, Herra puhemies,
olette toimittanut valtioneuvoston asianomaisen jasenen vastattavaksi kansanedustaja
Tarja Cronbergin /vihr ndin kuuluvan kirjallisen kysymyksen KK 256/2004 vp:

Mita hallitus aikoo tehdd, ettéa tydpaikan homeista sairastuneiden korvauskaytannot
ovat selvid ja niin kattavia, ettei synny tallaista valiinputoajaryhmaa ja etteivat yksilot
joudu kohtuuttomasti - vielapéa sairaina ollessaan - kdymaéan oikeustaistelua tilanteissa,
joissa heilla kaytanndssa ei ole toimeentuloa ja

mité hallitus aikoo tehda, ettd tyonantajan, Kelan ja vakuutusyhtididen valilla 10ytyy
toimiva ja yksilon tilanteen huomioon ottava ratkaisu homeista sairastuneiden
toimeentulo-ongelmiin?

Vastauksena kysymykseen esitén seuraavaa:

Maamme rakennuskannan kosteus- ja homevaurio-ongelmien laajuus on hallituksen
tiedossa. Jopa puolessa tyopaikkojen rakennuksista voidaan todetaan kosteusvaurioita.
Merkittavassa osassa mukana on myos rakenteiden homevaurioita. Rakennuksissa
toimivat tyéntekijat voivat siten altistua rakenteista peraisin oleville mikrobeille tai
niiden aineenvaihduntatuotteille. My6s asuntojen kosteushomeongelma on laaja, minka
vuoksi myos taté kautta tapahtuva altistus on yleistéd. Oireita ja sairauksia voivat
aiheuttaa homesienten ja bakteerien itiot, rihmaston osat tai mikrobien
aineenvaihduntatuotteet. Osalla altistuneista kehittyy silmien ja hengitysteiden oireita,
jotka ovat pééasiassa arsytyspohjaisia. Varsinainen homeiden aiheuttama allergia on
tutkimusten mukaan harvinaisempi kuin aikaisemmin arveltiin.

Vuosittain todetaan noin 150-200 kosteus- ja homevaurioihin liittyvad ammattitautia.
Néistd on noin 100 ammattinuhia, 50-80 ammattiastmoja ja 15-20 homepdlykeuhkoja.
Eniten naitd ammattitauteja oli vuonna 1998, jonka jalkeen tapausten maara on
vuosittain vahentynyt.

Ammattitautilainsdddannon tarkoituksena on korvata tyontekijalle tydsta aiheutuneen
sairauden seuraukset. Pelkké oireilu ei riitd korvausperusteeksi, jollei henkil6lla voida
todeta mitéan sairautta. Ammattitautikorvaus edellyttaa, etta tyon aiheuttaman
altistuksen ja sairauden vélinen syy-yhteys voidaan osoittaa seka yleisella etta
yksilollisell& tasolla. Koska yleisen tason syy-yhteytta kosteushomeiden ja
homepdlykeuhkosairauden (alveoliitin), astman, nuhan ja ilmankostuttajakuumeen
valilla pidetaan ladketieteessa selvénd, ammattitautikorvauksen myontaminen edellyttaa
ammattitautiasetuksen (1347/1988 ) mukaan ainoastaan riittdvan tydolosuhteissa
tapahtuneen homealtistuksen osoittamista. Liséksi on poissuljettava tyon ulkopuolinen
aiheuttaja. Ammattitautilain (1343/1988 ) mukaan homealtistuksen seurauksena voidaan
korvata myods muu kuin edelld mainittu sairaus, mikéli yleisella ja yksilolliselld tasolla
voidaan osoittaa syy-yhteys tydssa tapahtuneen altistuksen ja sairauden valilla.
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Ammattitautikorvausta ratkaistaessa vakuutuslaitoksen on selvitettavé, onko tyontekija
maaréllisesti ja laadullisesti altistunut riittavasti epéillylle haitalliselle tekijalle, onko
taudinkuva tyypillinen epaillyn tekijan aiheuttajaksi ja onko muut tekijat ja sairaudet
suljettu pois. Vakuutuslaitos hankkii aina ennen korvausratkaisun tekemista
ty6nantajalta ja tyontekijaltd ndiden ndkemyksen altistuksen maarésté ja laadusta seka
oireista ja niiden ilmaantumisesta. Ndin ollen vaikka hoitava laakéri olisi kirjannut
oireet ja altistustiedot puutteellisesti, ne selvitetddn korvauskaésittelyn yhteydessa.
Vakuutuslaitoksen on myds arvioitava, ovatko sairauden tyoperaisyyden selvittamiseksi
tehdyt tutkimukset riittévat ja tarvittaessa huolehdittava lisatutkimusten suorittamisesta.

Tapaturmavakuutusjarjestelma korvaa perustellun ammattitautiepéilyn johdosta tehdyt
la&karintutkimukset ja tydolosuhdetietojen hankkimisen riippumatta siitd, todetaanko
tutkimusten perusteella ammattitauti. Ammattitaudin epéily on perusteltu, jos
tyoterveyshuoltoon perehtynyt 1a&kari epéilee téllaista sairautta ottaen huomioon
tyontekijan tydolosuhdetiedot ja lahettad tyontekijan jatkotutkimuksiin. Menettely
mahdollistaa tutkimusten jatkamisen niin kauan kuin se on perusteltua.

Ammattitautidiagnoosin asettaminen edellyttadd aina yksil6kohtaisia altistustutkimuksia,
perusteellista oire- ja tautiseurantaa seka erotusdiagnostisia tutkimuksia. Osa kosteus- ja
homevauriorakennuksissa tyoskenteleville syntyvista oireista on arsytyspohjaisia
oireita, jotka haviavat, kun altistuminen loppuu. Silmien ja hengitysteiden drsytysoireita
ei korvata ammattitautina, jollei henkil6ll& voida la&ketieteellisin perustein todeta niihin
liittyvéé sairautta. Homealtistuksen aiheuttamaa astmaa epadiltdessa tehdééan yleensa
altistuskoe, jossa kéytetd&n homevauriorakennusten tyypillisimmin siséltdmia
homesienié. Eri testiuutteiden maara on toistaiseksi rajallinen. Ammattiastman
diagnosointi ei kuitenkaan vélttdmatta edellytd keuhkoputkien altistustestig, vaan
ty6paikan altistumistilanteissa ilmeneva hengenahdistus ja ammattitautidiagnoosi
voidaan varmentaa luotettavasti myos la&karin valvonnassa tyopaikalla tapahtuvalla
puhallustestilla. Tyoterveyslaitos ja korvauksista paattava tapaturmavakuutusjérjestelmé
pitavat tallaista 16ydosta riittdvand. Ammattinuhan osalta altistukseen kéytettavia
testiuutteita on kaytdssé astmatutkimuksia enemman. Homepdlykeuhkodiagnoosi ei sité
vastoin edellytd altistuskokeen tekemista lainkaan.

Koska ammattitautina korvataan vain tyssa tapahtuneen altistumisen aiheuttamat
sairaudet, syy-yhteyden selvittdminen edellyttad, ettd tyopaikan altistustekijat
selvitetddn perusteellisesti seké tarvittavat altistuskokeet ja muut tutkimukset
suoritetaan asiantuntevasti. Vakuutuslaakarin tehtavéna on arvioida, etta naisté on
asianmukaisesti huolehdittu ennen korvausratkaisun tekemisté. Vakuutuslagkarin on
myds tunnettava homesairauksien korvausperiaatteet ja selvitettava, tayttyvatké ndma
edellytykset suoritettujen tutkimusten perusteella. Maassamme ei ole homesairauksien
erikoisladkareitd. Korkeinta ladketieteellisté asiantuntemusta esilld olevissa asioissa
edustavat keuhko- ja allergiasairauksien erikoislaakérit, Tyoterveyslaitos ja alan
erikoisklinikat, jotka tutkivat kdytannossa lahes kaikki kosteusvaurioihin liittyvat
perustellut ammattitautiepailytapaukset ennen korvauspaattksen tekemista.

Homesairauksien diagnosointia vaikeuttaa osaltaan se, etta tapausten yhteydessé usein
esiintyvid oireita voi esiintyd myos muissa sairauksissa. Tavanomaisia infektiotauteja,
poskiontelotulehduksia ja silmétulenduksia ei korvata ammattitautina.
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Vuosien tutkimustyon ja tyoterveyshuollon koulutuksen ansiosta kosteushomeille
altistuneiden tyontekijoiden tutkiminen on nykyisin tehokkaampaa ja tdsmallisempaa
kuin viel& viime vuosikymmenen lopussa. Homealtistukseen liittyvien ammattitautien
diagnosointimenetelmid kehitetddn koko ajan lisdéd muun muassa Tyoterveyslaitoksen
toimesta. L&&ketieteellinen tieto sairastumisen aiheuttavan homealtistuksen tasosta ja
siihen vaikuttavista yksilokohtaisista tekijoistd on merkittavasti parantunut, mutta on
edelleen osin puutteellista.

Kosteus- ja homevauriorakennusten aiheuttamat ammattitaudit johtavat harvoin
pysyvaan tyokyvyttomyyteen. Useimmiten oireet lakkaavat altistuksen paatyttya, ja
tyontekija voi jatkaa tyotaan sellaisissa tyotiloissa tai tydymparistossa, joissa
homealtistusta ei esiinny. Talloin ei ole enda kysymys vakuutusjarjestelmille kuuluvasta
vastuusta, vaan siitd, miten homealtistumisen suhteen voidaan parantaa tyGympariston
terveellisyyttd. Sosiaali- ja terveysministerid on vuonna 1996 teettényt selvityksen
sisdilmaston terveyshaitoista (STM:n tydoryhmamuisto 1997:25). Siind suositeltiin muun
muassa rakennuksen kosteusvauriohomeiden systemaattista ja perusteellista tutkimista,
vaurion laajuuden tarkkaa maarittamistd ja kosteusvaurioon liittyv&dn mikrobiologisen
tilanteen tutkimista asiantuntijalaboratoriossa. Samoin suositeltiin tiloissa toimivien
tyontekijoiden tutkimista tyoterveyshuollossa sekd ammattitautia epdiltdessa
erikoisasiantuntijan, kuten Tydterveyslaitoksen, tutkimusta. Ty6terveyshuollolle
suunnatun koulutuksen ansiosta ndin toimitaan myos kaytannossa.

Kéytanndssé ongelmia aiheutuu siitd, ettei homeen aiheuttamaan ammattitautiin
sairastunut pysty hoidon ja tyopaikalla tehtyjen korjaustoimenpiteidenkéan jélkeen
palaamaan ty6paikalleen oireiden uusiutumisen vuoksi. Uuden ty6turvallisuuslain
(738/2002 ) mukaan tyonantajan on tarpeellisilla toimenpiteilla huolehdittava
tyontekijan terveydestd tyossa. TyOpaikan rakenteiden pitad olla turvalliset ja
terveelliset. Altistuminen esimerkiksi terveytta haittaaville biologisille tekijoille, kuten
homeitidille, on rajoitettava niin véhaiseksi, ettei niista aiheudu haittaa tyontekijoiden
terveydelle. Maaraysten noudattamista valvovat tydsuojeluviranomaiset. Maraysten
rikkomisesta on séédetty rangaistus.

Mikali tyopaikan korjaustoimenpiteet laiminly6daén, vastuuta ei voida asettaa
tapaturmavakuutusjérjestelmélle, jos tyontekija ammattitaudistaan huolimatta pystyisi
entiseen tydhonsa altisteettomissa tyétiloissa. Jos ammattitaudin oireet sen sijaan
estavat tyon jatkamisen myds altisteettomissa olosuhteissa, voidaan pysyva
ansionmenetyskorvaus maksaa edellyttéen, ettei tyontekijéé voida kuntouttaa muuhun
tyohon. Mydskéan tyo-, kansaneléke- ja sairasvakuutusjarjestelmien etuuksia ei voida
jatkaa, jos ty6hon paluu estyy vain yksittaiseen tyopaikkaan liittyvien olosuhteiden
vuoksi.

Kéytanndssé tilanne on erityisen hankala silloin, kun tydymparisto
korjaustoimenpiteiden jalkeen tayttaa tyopaikan ilmalle asetetut vaatimukset eiké selvéa
tyoymparistoon liittyvad yksittaista tekijaa tyontekijan oireilun jatkumiselle voida
kaytettavissa olevin menetelmin osoittaa. Nykyisin rakennus- ja korjausmenetelmin ei
ole mahdollista paasta taysin altisteettomaan ymparistoon, vaan erilaisia mikrobeja,
kuten homeita, esiintyy ihmisen normaalissa asuin- ja elinympéristossa.

Myos tyo-, kansaneléke ja sairausvakuutusjérjestelméssa etuuksien maksaminen
perustuu sairauden, vamman tai vian korvaamiseen. Se edellyttéd, ettd henkilolla
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voidaan todeta ladketieteellisin tutkimuksin sairaudeksi méaariteltava tila. Pelkat oireet
eivét oikeuta etuuden maksamiseen. Toisin kuin ammattitautikorvausjarjestelmassa,
tyoeldke- ja kansanelékejarjestelméssa etuuden saaminen ei kuitenkaan edellyté syy-
seuraussuhteen osoittamista tyon ja sairauden valilla.

Vakuutuslaitosten antamien paatésten lainmukaisuuden tutkiminen kuuluu
muutoksenhakuelimille, jotka viime kadessa paatoksellaén ratkaisevat korvausasiat.
Muutoksenhakuelinten velvollisuutena on valitusta késitellessaan arvioida myds sita,
onko asiassa hankittu selvitys riittava korvauskysymyksen ratkaisemiseksi. Jos ndin ei
ole, vakuutuslaitos velvoitetaan hankkimaan tarvittava selvitys ennen asian
ratkaisemista.

Koska kosteushomesairauksiin ja niiden diagnosointiin liittyy edelleen ongelmia,
sosiaali- ja terveysministerion tarkoituksena on hallitusohjelmaan liittyen asettaa vieléa
kuluvan vuoden aikana tydoryhma selvittdmaan homealtistuksen syy-yhteytta
ammattitauteihin uusimman laaketieteellisen tiedon pohjalta. Selvityksen saatuaan
ministerio harkitsee mahdollisten jatkotoimenpiteiden tarpeellisuuden.

Helsingissa 16 paivana huhtikuuta 2004

Sosiaali- ja terveysministeri Sinikka Monkére

(www.eduskunta.fi ja  faktayllapito@eduskunta.fi)

KK 719/2004 vp - Petri Salo /kok ym.

KIRJALLINEN KYSYMYS 719/2004 vp
Keuhkojen homealtistuskokeiden vaarallisuus

Eduskunnan puhemiehelle

Ministeri Monkare vastasi 16.4.2004 kansanedustaja Tarja Cronbergin kirjalliseen
kysymykseen (KK 256/2004 vp ), joka koski tydpaikan homeista sairastuneiden
toimeentulon jarjestdmistd. VVastauksessa ministeri Kirjoittaa muun muassa, etta
"homepdlykeuhkodiagnoosi ei sitéd vastoin edellytd altistuskokeen tekemisté lainkaan."
Se onkin oikein, sill4 keuhkojen homealtistuskokeet ovat vaarallisia ja terveydelle
haitallisia.

Tasta huolimatta on nyt kuitenkin ilmennyt, ettd Tydterveyslaitoksella on useita ihmisia
altistettu homeuutteille tapauksissa, joissa homepdlykeuhkodiagnoosi on ollut ilmeinen.
Néin ollen onkin todennékoistd, ettd ndiden henkildiden terveys on heikentynyt tallaisista
turhista altistuksista. Rakennusten kosteusvauriohomeille altistuu tdnd péivand Suomessa
paivittdin yli satatuhatta suomalaista, joten mahdollisten turhien altistustenkaan maéra ei
ole pieni.

Suomi on tiettdvasti myos ainoa maa maailmassa, joka altistaa miltei jarjestaan kaikki
kosteusvauriomikrobeista sairastuneet tyontekijat vedoten mm. vakuutusjuridiikkaan.
Tahan mukaan luetaan myds homepolykeuhkoon ja muuhun keuhkorakkuloiden tai

keuhkoputkien tulehdustilaan sairastuneet, joiden terveyttd ndma altistukset saattavat
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jopa huonontaa.

Néayttaakin nyt silta, etté altistuksia tehdaén tahallaan vaarin perustein. Onko syyna se,
ettd tyopaikan homeista sairastuneiden lakisaateisiin toimeentulokorvauksiin eivét
madrérahat riitd? Eikd maassamme osata diagnosoida esim. keuhkorakkuloiden
tulehdusta, alveoliittia tai orgaanisen polyn aiheuttamaa oireyhtymé&é muutoin kuin
altistamalla potilas jopa vaaralliseen tapaan oireita aiheuttavilla uutteilla? Tallainen
menettely on rikollista sekd ihmisoikeuksia loukkaavaa toimintaa.

Edelld olevan perusteella ja eduskunnan tyojarjestyksen 27 §8:4an viitaten esitamme
valtioneuvoston asianomaisen jésenen vastattavaksi seuraavan kysymyksen:

Mihin pikaisiin toimenpiteisiin hallitus aikoo ryhtyd, etté ihmisten terveytta vaarantavat,
vaarin perustein tehdyt keuhkojen homealtistuskokeet Tydterveyslaitoksella lopetetaan
valittomasti?

Helsingissa 30 paivéana syyskuuta 2004

Petri Salo /kok
Pekka Kuosmanen /kok
Timo Soini /ps

faktayllapito@eduskunta.fi

Hallituksen esitys HE 16/200 VP

Sairausvakuutuslaiksi annetun hallituksen esityksen (HE 59/200 VP) taydentdmisesta.
Laki tulee voimaan 1.1.2005

”Sosiaali- ja terveysvaliokunta toteaa, etta tyoturvalakiin tehdylla muutoksella, joka
mahdollistaa tyottdmyysetuuden maksamisen vakuutetulle, jolla tyésuhde on voimassa,
mutta tyonantajalla ei ole tarjota vakuutetun terveydentilalle soveltuvaa ty6ta, on pyritty
estdmaan vakuutetun jadminen ilman ensisijaista sosiaaliturvaa. Vaikka vakuutettu olisi
saanut enimmaisajan sairauspaivarahaa, tyokyvyttomyyselakkeen hakeminen ehkéisee
valiinputoamistilanteen, koska vakuutetulla on oikeus tyottémyysturvaetuuteen, jos
elakehakemus on vireilla tai hylétty. Nyt annetulla hallituksen esityksella parannetaan
vakuutetun mahdollisuuksia pysya sairausvakuutusjarjestelméan piirissa, koska
tyokykyisyysaikaan rinnastetaan myos aika, jona henkild on ollut oikeutettu
tyottdmyysturvalain mukaiseen etuuteen edelld tarkoitetun ty6ttomyysturvalain
sédannosten nojalla. Valiokunta pitda olennaisen tarkeané sitg, etta
valiinputoamistilanteet estetadn perustuslakivaliokunnan esittdmalla tavalla k&dytannon
soveltamistilanteissa. Jarjestelman toimivuuden kannalta on jatkossa syyta selvittaa
mahdollisuudet turvata pitkdaikaisen sairauden aikainen toimeentulo muun kuin
ty6ttdmyysturvajarjestelman kautta” (www.eduskunta.fi tulostettu 24.11.2004.)
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Talentia

Sosiaalialan korkeakoulutettujen ammattijarjesté Talentia ry
Ammattieettinen lautakunta

Sosiaalialan
ammattihenkilon vala

Mina

Hirkxrs Nivokpsk:

vakuutan kunnian ja omantuntoni kautta, ettd ammatissani sitoudun
ihmisyyden kunnioittamiseen. Toimintani padmaara on edistad asiakkaan kykya
ja mahdollisuuksia itsendiseen eldmaan ja tdysivaltaiseen kansalaisuuteen.
Puolustan asiakkaani ihmisoikeuksia. Pyrin ehkaisemaan ja estimaan yksildiden
ja ryhmien yhteiskunnallista syrjaytymista seka poistamaan huono-osaisuuden
seurauksia ihmisten elamassad.
Suojaan asiakassuhteen luottamuksellisuutta.
Sitoudun ammattikuntani eettisiin periaatteisiin ja ohjeisiin, enka

painostuksestakaan toimi ammattietiikan vastaisesti.

Vakuudeksi valan antamisesta

Dt JZ. /& . 2DDY

Paikka Paivays
: 75 /
<
Ammattieettisen lautakunnan Valan vastaanottaja

puheenjohtaja




