Lapin maakunnan alueen kuntien epidemiatilanne liittyen ravintoloiden sulkemisen valttamattomyyteen

Hallitusneuvos Liisa Huhtala Tyo- ja elinkeinoministeriosta (TEM) otti sahkopostitse yhteytta perjantaina
26.3.2021 kl 11.38 Lapin sairaanhoitopiirin infektioylilaakari Markku Broakseen seka johtajayliladkari Jukka
Mattilaan ja tiedusteli kuntakohtaista arviota majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain nojalla
annettavan valtioneuvoston asetuksen valmisteluun, koska THL ei ole antanut kuntakohtaisia arvioita
ravintoloiden sulkemisen valttamattomyydesta. Todettiin, ettei Lapin sairaanhoitopiirin
koronakoordinaatioryhmaa ollut mahdollista kokonaisuudessaan saada kokoon ennen asetuksen antamisen
maardaikaa. Ryhma oli ollut koolla samana aamuna. Kyseista asiaa ei ollut ko. kokouksessa kasitelty, koska
se ei ole kuntien toimivallassa eika sitd koskevaa pyynt6a ollut ryhmalle tullut.

Viestista ei kdynyt ilmi, ettei Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin kuntien tilannetta ole kysytty erikseen
kyseisesta sairaanhoitopiirista. Taman vuoksi ei mydskdaan paremmin maakunnan yhteiseksi nakemykseksi
muotoiltua kuntakohtaista tarkastelua ollut mahdollista toimittaa.

Lapin maakunnan alueen kuntajohtajat ja tartuntataudeista vastaavat ladkarit ovat keskustelleet keskenaan
asiasta lauantaina 27.3.2021.

Valttamattomyyden ja oikeasuhtaisuuden arvioinnin perustamme kuntakohtaiseen arvioon

Voimassa olevaan kolmen viikon ravintolasulkua koskevan majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain
(308/2021) seka HE 38/2021 vp:ssad ehdotettua uutta kolmen viikon sulkua koskevan 3 a §:n mukaan
ravitsemisliikkeiden sulkeminen olisi mahdollista vain niilla alueilla, joilla se on valttamatonta covid-19-
viruksen levidamisen estamiseksi. Valtioneuvoston asetuksella annetaan tarkemmat sdannokset niita
alueista, joilla sulku olisi voimassa. Voimassa olevan tartuntatautilain nojalla annetussa asetuksessa
ravintolasulun piirissa olevat alueet on maaritelty maakuntatasolla.

Talousvaliokunta on kuitenkin pitdanyt valttdamattomana (TaVM 7/2021 vp, s. 4), ettéd niiden maakuntien
osalta, joissa maakunnan ominaispiirteet (esimerkiksi pitkat etdisyydet tai alhainen vaestontiheys) tekevat
ilmeiseksi sen, ettei maakunnan alueella esiintyva tartuntaryvas levia helposti tai valttamatta koko
maakunnan alueelle, tdman lain nojalla annettavassa valtioneuvoston asetuksessa mddritellddn
epidemiatilanteeseen nojaten maakunnan tasoa tarkemmin se, milla alueilla ravitsemisliikkeet tulee pitaa
suljettuna tassa laissa tarkoitetulla tavalla.

Ravintolasulkua koskevat sdanndkset eivat sisalla kriteereita sille, miten valttamattomyytta tulisi arvioida.
Esitysten perustelujen mukaan valttamattomyysedellytyksen arvioidaan olevan kasilla epidemian leviamis-
ja kiihtymisvaiheessa olevilla alueilla. Valttamattomyysedellytykset eivét olisi kasilla epidemian perustasolla
olevilla alueilla, vaan niilla sovellettaisiin edelleen tartuntatautilain 58 a §:ssa ja sen nojalla saadettyja
rajoituksia.

Lapin maakunnan kohdalla yksittédisten kuntien mddritteleminen perus-, leviémis- ja
kiihtymisvaiheisiin ei anna relevanttia tietoa ravintoloiden sulkemisen tueksi. Kuntien erittéin
pieni vdestépohja antaa korkean ilmaantuvuusluvun, jos alueella on yksikin (hallittavissa
oleva) tartuntatapaus. Témd yhdistettynd maantieteellisesti laajaan kuntakokoon ei ole
verrattavissa vdkirikkaiden maakuntien ilmaantuvuuslukuun. Siksi katsomme, ettd kunnan
mddrittely perus-, kiihtymis- tai leviimisalueeseen ei anna tarvittavaa tietoa arvioinnin
pohjaksi.



Myo6skaan tartuntatautilain 58 a §:n sdanndkset ravintoloiden asiakasmaaraa taikka aukiolo- tai
anniskeluaikaa koskevat sadnnokset eivat sisalla erityisia kriteereja valttamattdmyyden arvioinnille.

Hallitus on kuitenkin esittanyt tartuntatautilain 58 a §:n muutosta (HE 32/2021 vp), jossa annettaisiin
valtioneuvostolle toimivalta nykyista tiukempiin rajoituksiin. Muutos on parhaillaan eduskunnassa
kasittelyssa. Vaikka kyseiset sadnnokset eivat ole vield voimassa, ilmaisevat ne hallituksen tahtotilaa siita,
milloin nykyista tiukemmat rajoitukset ravitsemisliikkeiden kohdalla voisivat tulla kdyttéon. Tiukemmat
rajoitukset liittyvat asiakasmaariin sekd anniskelu ja aukioloaikoihin. N&ita tiukempia rajoituksia saisi
kdyttaa vain jos:

1) tartuntataudin levidamisen estdminen on valtakunnallisesti epidemian nopean kiihtymisen tai
muuntuneen viruksen levidmisen uhan vuoksi valttamatonta ja

2) alueella todetaan muuntuneen viruksen vaestoleviamista tai tautiryppaita, joiden tartuntaketjuja ei
pystyta luotettavasti jaljittdmaan ja jotka aiheuttavat asiantuntija-arvion mukaan merkittavan riskin
uusien tartuntojen leviamiseen alueella.

Ravintolasulku on edelld mainittuja rajoituksia voimakkaampi puuttuminen, joten olisi loogista, etta
sulkupaatosta ei tehtaisi ainakaan tilanteessa, jossa edellda mainitut kriteerit eivat tayttyisi.

Tartuntatautilain 58 g § koskee muiden elinkeinonharjoittajien tilojen sulkemista. Vaikkei pykalaa sovelleta
ravitsemisliikkeisiin se kuitenkin sisdltdaa epidemian hallinnan ndakdkulmasta kriteereja, joiden valossa
muiden elinkeinonharjoittajien toiminta voidaan sulkea. Siten myo6s naita kriteereitd voitanee pitaa
merkityksellising, vaikka ravintolatoimintaan liittyy epidemian hallinnan nakékulmasta myds vain sille
ominaisia piirteita. Kyseisen pykaldn nojalla tiloja voidaan sulkea vain jos:

1) sairaanhoitopiirin alueella 14 viimeisimman pdivan, jolta tieto on saatavilla, aikana todennettujen
tartuntojen ilmaantuvuus 100 000 asukasta kohden on vahintdan 50;

2) kunnan tai sairaanhoitopiirin alueella todetaan tautiryppaita, joiden tartuntaketjuja ei pystyta
luotettavasti jaljittamaan ja jotka aiheuttavat asiantuntija-arvion mukaan merkittdvan riskin uusien
tartuntojen levidmiseen alueella; ja

3) tartuntojen maaran sairaanhoitopiirin alueella arvioidaan asiantuntija-arvion mukaan johtavan sairaala-
ja tehohoidon tarpeen merkittavaan lisdantymiseen, sosiaali- ja terveydenhuollon henkildston riittavyyden
tai asiakkaiden hoivan tai potilaiden hoidon olennaiseen vaarantumiseen taikka muuhun vastaavaan
sosiaali- ja terveydenhuoltojarjestelman ylikuormittumiseen.

Arvioimme seuraavaksi Lapin maakunnan tilannetta suhteessa edella esitettyihin kriteereihin.

Lapin sairaanhoitopiirin kuntakohtainen arviointi

Oheisesta taulukosta selvida kuntakohtaisesti viimeisen kahden viikon ilmaantuvuus todettujen tartuntojen
maarina ja ilmaantuvuus suhteutettuna 100 000 asukkaaseen. Taulukossa on otettu kantaa kunnittain
silhen todetaanko leviamista yhteisdssa seka siihen kuinka jaljitystyd on kyseisessa kunnassa toteutunut.
Samoin on otettu kantaa siihen onko tartuntojen leviamisen riski sellainen, etta se uhkaisi
terveydenhuollon toimintakapasiteettia sairaalahoidon tai tehohoidon osalta.



TTLS8a ravintoloiden aukioloajoista yms TTL58g - muiden tilojen sulkeminen

todetut muuntuneen merkittavi riski uusien arvioidaan johtavan sairaala- ja THL
tartunnat 2 vko | ilmaantuvuus / viruksen jaljitystyon tartuntojen levidmiseen tehohoidon tarpeen merkittdvddn  kuntakohtaiset

Kunta vikiluku aikana 100000/2vko  vdestdlevidminen onnistuminen alueella lisddntymiseen tilastot
Enontekid 1803 1 55,5 ei ok ei ei 1]
Inari 6861 2 29,2 ei ok ei ei 29,2
Kemijarvi 7196 g 111,2 ei ok ei ei 110
Kittild 6438 8 124,3 on haasteita on ei 137
Kolari 3931 a4 1018 ei ok ei ei 51,3
Muonio 2299 ] 0,0 ei ok ei ei 1]
Pelkosenniemi 930 ] 0,0 ei ok ei ei 1]
Pello 3303 ] 0,0 ei ok ei ei 0
Posio 3115 ] 0,0 ei ok ei ei 0
Ranua 3712 0 0,0 ei ok ei ei o
Rovaniemi 63556 11 17,3 ei ok ei ei 15,7
salla 3408 0 0,0 ei ok ei ei 1]
Savukoski 1009 0 0,0 ei ok ei ei 1]
Sodankyld 8265 2 24,2 ei ok ei ei 1]
Utsjoki 1220 ] 0,0 ei ok ei ei 1]

Johtopdatelmat: Taulukon mukaisesti missddn muussa Lapin sairaanhoitopiirin kunnassa kriteereita
ravintoloiden sulkemiselle ei Kittildn lisdksi ole. Kittildssa sen sijaan Levin suuren matkailijamaaran
vuoksi on ollut myos vdestoon levinnytta muuntovirusta ja tartuntojen jaljitystyossa on ollut haasteita,
joten 58 § edellytykset tayttyisivat.

Kittilankaan tilanteen ei voida kuitenkaan arvioida johtavan sairaala- ja tehohoidon tarpeen merkittavaan
lisdédntymiseen, joten vaikkapa kuntosalien sulkemiselle ei TTL 58 g § edellytykset riittaisi.

Vaikka Lapin sairaanhoitopiiri ei vield olekaan koronakoordinaatioryhman arvion mukaan epidemian
perustasolla, yksittaisten kuntien tdman hetkinen tilanne Kittilda lukuun ottamatta vastaa kuitenkin
suurelta osin perustasoa.

Lapin sairaanhoitopiirissa on sairaalahoidossa ollut koko epidemian aikana 30 potilasta. Talld hetkella
sairaalahoitoisia potilaita ei ole. Keskussairaalan valmiudet ottaa vastaan koronapotilaita hoitoon ovat
hyvat. Infektiopotilaiden hoitoon varattu erillinen yksikkdé on varusteltu tarvittaessa kayttoon otettavaksi.
Myos koronapotilaiden hoitoon varusteltu tehohoidon yksikké on valmiudessa tarvittaessa kayttoon
otettavaksi.

Lapin sairaanhoitopiirin alueella covid ilmaantuvuudesta noin puolet on ulkopaikkakuntalaisilla todettuja
tartuntoja. Oman vdeston tartunnoista hyvin pieni osa on todettu 60 vuotta tayttaneilla ja kun idkkdiden ja
riskiryhmien rokotuskattavuus on hyva, ei merkittavaa riskia laajamittaiselle sairaalahoidon tarpeen
kasvulle ole Lapin sairaanhoitopiirin alueella ennakoitavissa.

Paasidisen ajan matkailun merkitys alueen kunnissa esiintyvaan epidemiaan on riskina oleellinen. Lapin
sairaanhoitopiirin kuntien valmius matkailijoiden nopeaan testaamiseen ja kontaktointiin on kuitenkin
edelleen erittdin hyva ja kaikki tartunnan saaneiden altistamat pystytdaan kokemuksen perusteella nopeasti
alueelta jaljittdmaan. Viikot 8 ja 9 olivat Etela- ja Keskisuomen talvilomaviikkoja, jolloin matkailijoiden
maara alueen hiihtokeskuksissa oli suuri. Kyseisten viikkojen aikana ravintolat saivat pitda toimintansa ylla
turvaohjeet huomioiden rajoitetun aukioloajan. Noiden viikkojen aikana herkemmin tarttuvaa
muuntovirusta todettiin jo merkittavasti joulun ajan matkailusesonkia enemman. Tasta huolimatta alueen
tartunnan jaljitys onnistui hyvin eika yhteis66n levidvia tartuntaryppaita syntynyt.

Vaikka talla hetkella Lapin sairaanhoitopiirin alueella tilanne yleisesti ottaen on siis hyva, on TaV
mietinndssa nostettu valtioneuvoston velvoite seurata epidemiatilanteen kehittymista ja toimenpiteisiin
ryhtyminen tilanteen muuttuessa perusteltua.



Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin alueen kuntakohtainen arviointi

Lansi-Pohjan alue on ollut kiihtymisvaiheessa marraskuulta lahtien. Ruotsin tiukennettua rajavalvontaansa
ja Tornion aloitettua rajalla massaterveystarkastukset ja massatestaukset, rajan takaiset tartunnat Suomen
puolelle ovat viime viikon aikana lahes loppuneet. Lansipohjan kuntien ilmaantuvuusluvut ovat laskeneet ja
Ylitornionkin suuri ilmaantuvuus perustuu pienen suljetun maahanmuuttajayhteison sisaisiin tartuntoihin.
Tama tartuntaketju on sammunut ja viimeiset karanteenit ovat loppumassa. Tartunnanjaljitys o onnistunut
sataprosenttisesti. Muuntovirusta alueella ei ole todettu, tauti ei levia vaestdssa, eikd myoskaan ole
nakyvilld sairaala- tai tehohoitokapasiteetin kasvua. Yhteenvetona todetaan, ettd Lansi-pohjan kuntien
alueen taman hetkinen tilanne vastaa perustasoa, eika ole perusteita ko. kriteerein ravintoloiden
sulkemiselle.

TTL58a ravintoloiden aukicloajoista yms TTL98g - muiden tilojen sulkeminen

todetut muuntuneen merkittava riski uusien arvioidaan johtavan sairaala- ja
tartunnat 2vko ilmaantuvuus / viruksen jaljitystyon tartuntojen levidmiseen tehohoidon tarpeen merkittdvidn
Kunta vikiluku aikana 100000/2vko  vdestSleviiminen onnistuminen  alueella lisddntymiseen THL:N
Kemi 20707 0 0 ei ok ei ei 0
Keminmaa 3079 1 12,4 ei ok ei ei 0
Simo 29838 0 0,0 ei ok ei ei 0
Tervola 3001 1 33,3 ei ok ei ei i}
Tornio 21602 2 9,3 el ok el ei 37,2
Ylitornio 3918 6 153,1 el ok ei ei 642,38



