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TYO- JA ELINKEINOMINISTERIO MUISTIO LIITE 1
Hallitusneuvos Liisa Huhtala 8.4.2021
PERUSTELUMUISTIO

VALTIONEUVOSTON ASETUS RAVITSEMISLIIKKEIDEN AUKIOLON VALIAIKAISESTA
RAJOITTAMISESTA TARTUNTATAUDIN LEVIAMISEN ESTAMISEKSI ANNETUN VALTIO-
NEUVOSTON ASETUKSEN 2 §:n MUUTTAMISESTA

1 Johdanto

Majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annettuun lakiin (308/2006) liséttiin lailla (257/2021) uusi véliaikaisesti
18.4.20201 saakka voimassa oleva 3 a §. Pykéldssa sdddetddn ravitsemisliikkeiden aukiolon véliaikaisesta
rajoittamisesta tartuntataudin levidmisen estimiseksi. Ravitsemisliike on pidettidva suljettuina asiakkailta vai-
kutuksiltaan erityisen vakavaa suuronnettomuutta vastaavan hyvin laajalle levinneen vaarallisen tartuntatau-
din aikana niilla alueilla, joilla se on vélttdmétontd tartuntataudin levidimisen estdmiseksi. Alueilla, joilla sul-
keminen ei ole valttdmatdnta sovellettaisiin voimassa olevia tartuntatautilain (1227/2016) ja sen nojalla an-
nettuja véliaikaisia sddnnoksid. Ravitsemisliikkeiden sulkemista koskeva sddannos ei koske majoitus- ja ravit-
semistoiminnasta annetussa laissa tarkoitettuja henkilostoravintoloita eiké ruoan tai juoman myymistd muu-
alla nautittavaksi.

Laki majoitus ja ravitsemistoiminnasta annetun lain véliaikaiseksi muuttamiseksi on késitelty eduskunnassa
perustuslain 23 §:n mukaisena tilapéisend poikkeuksena perusoikeuksiin poikkeusoloissa. Perustuslain 23
§:114 annetaan mahdollisuus laissa sdddetyn valtuuden nojalla sdétdd myos valtioneuvoston asetuksella tila-
pdisié poikkeuksia perusoikeuksista. Valtioneuvoston asetuksella (258/2021) annetiin lakia tdydentévit sdin-
nokset laissa tarkoitetuista alueista, joilla ravitsemisliikkeet on pidettiva suljettuina seka siitd, millaisissa ra-
vitsemisliikkeissé ja nithin kuuluvissa tiloissa kyseisid rajoituksia on noudatettava. Asetuksella on mahdol-
lista séatdd ravitsemisliikkeiden sulkemisesta vain niilld alueilla, joilla sulkeminen on vélttimatonta tartunta-
taudin levidmisen estdmiseksi.

Lain 3 a §:n 4 momentissa sdédetdin, ettd valtioneuvoston on seurattava rajoitusten vilttiméattomyysedelly-
tysten tiyttymistd ja, jos rajoitus ei endi ole valttdmétonti jollain alueella, valtioneuvoston on viipymétti
ryhdyttdva toimenpiteisiin valtioneuvoston asetuksen muuttamiseksi. Valtioneuvoston asetuksessa sdadetta-
vad alueellista soveltamisalaa esitetddn muutettavaksi niin, ettd Pohjois-Pohjanmaan maakunnan ja Kittila
kunnan alueella sijaitsevat ravitsemisliikkeet eivét olisi jatkossa sulkuvelvoitteen piirissd. Muilta osin valtio-
neuvoston asetukseen ei esitetd muutoksia.

Saédntelyn vilttamattomyys edellyttad, ettd sdddettdvat poikkeukset ovat vilttdmattomid hyviksyttivin ta-
voitteen saavuttamiseksi ja muutenkin oikeasuhtaisia. Poikkeaminen on siten sallittu vain, jos tavoite ei ole
saavutettavissa perusoikeuksiin vihemmin puuttuvin keinoin. Rajoitus ei saa mydskddn mennd pidemmalle
kuin on perusteltua ottaen huomioon rajoituksen taustalla olevan intressin painavuus suhteessa tavoiteltavaan
oikeushyvéin. Vilttdmattomyys-kriteerin tdyttymisen arviointi edellyttdd kdytdnndssé terveysviranomaisten
asiantuntijatietoon pohjautuvaa arviota ravitsemisliikkeiden sulkemisen vélttamattomyydestd alueellisesti.

Tilapdisid poikkeuksia koskevat valtioneuvoston asetukset on perustuslain 23 §:n 2 momentin mukaan saa-
tettava viipymattd eduskunnan kasiteltdviksi. Eduskunta voi tdlloin padttaa asetusten voimassaolosta. Kyse
on eduskunnan jélkitarkastusoikeudesta, jossa eduskunnalle taataan mahdollisuus tarkastaa yksittdisten pe-
rusoikeuspoikkeuksia koskevien asetusten asianmukaisuus, vélttdméattomyys ja oikeasuhtaisuus vélittomasti
niiden antamisen jélkeen. Valtioneuvoston asetus, jota esitetddn muutettavaksi, on parhaillaan eduskunnan
jalkitarkastuksessa (M 5/2021 vp).
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2 Nykytila ja sen arviointi

2.1 Tilannekuva

Suomen koronavirusepidemia on vuodenvaihteen jélkeen ollut kdytinndssa jatkuvassa kasvun vaiheessa.
Vaikka eroja seké ilmaantuvuudessa (viestoon suhteutetut uutena todetut tapaukset) ja ajallisessa kehityk-
sessé esiintyy Suomen maantieteellisten alueiden vélilld, kokonaisuutena tapausméérit ja niiden aiheuttama
tautitaakka (sairaalahoidon kuormituksena mitattuna) on ollut edellisviikkoina korkeimmillaan koko epide-
mian ajan tarkastelussa.

Koko maan ilmaantuvuus on laskenut edellisen kahden viikon aikana. 14 vrk ilmaantuvuus oli 8.3.—21.3. 174
ja 22.3—4.4. se oli 133. Uusia tapauksia todettiin niind ajanjaksoina 9 631 ja 7 368. Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirissd 14 vrk ilmaantuvuus on laskenut ndiné ajanjaksoina 349:sti 256:een.

Vaikka uusien tartuntojen kasvu on viimeisten viikkojen osalta taittunut, ei koronavirusepidemia ole tois-
taiseksi kddntynyt sellaiseen selvédn ja riittdvaan laskuun paivittdisten tai viikkotasolla todettavien tapausten
tai sairaalahoitoa tarvitsevien sairastumisten suhteen, jonka perusteella voisi arvioida etté aikuisviestod kos-
kevia fyysisten kontaktien rajoituksia voisi vield vihentéa. Jos ndin tehtdisiin, olisi olemassa hyvin korkea
todenndkdisyys, ettd epidemia entisestddn kiihtyisi johtaen mahdollisesti terveydenhuollon ylikuormittumi-
seen ja siten vdeston hengen ja terveyden vaarantumiseen. Vaikka ikdéntyneiden vakavan taudin ja kuoleman
riski on laskenut, kun rokotekattavuus yhdelld annoksella on noussut korkeaksi yli 80 vuotta tayttineilla,
suurin osa viestostd on yha alttiita. Tapausmaéirien noustessa myos vakavasti sairastuneiden mééra nousisi

korkeaksi.

Epidemia ei ole nykytilanteessa kddntynyt sellaiseen selkedén laskusuuntaan péivittiin todettavien tapausten
suhteen, ettd timén vilittdmén uhkan voidaan arvioida véistyneen.

Uusia tapauksia todetaan seki tunnetuissa tartuntaketjuissa ettd niiden ulkopuolella. Virusta esiintyy vies-
tossé joka puolella Suomea joskin kuntakohtaiset vaihtelut sekd ajallisesti ettd paikallisesti ovat suuria. Tes-
teihin on hakeuduttu selvisti useammin kuin vuodenvaihteessa, mutta positiivisten niytteiden osuus testa-
tuista néytteistd on silti kasvanut tapausméirien kasvun myota.

2.2 Arvio ravitsemisliikkeiden sulkemisen vilttimittomyydesti

2.2.1 Alueellisen soveltamisalan rajaus

Majoitus-ja ravisemistoiminnasta annetun lain 3 a §:n mukaan ravitsemisliike on pidettdvé suljettuina asiak-
kailta niill4 alueilla, joilla se on vélttdmatonta tartuntataudin levidmisen estimiseksi. Lain esitdiden (HE
38/2021 vp) mukaan ravitsemisliikkeiden véliaikainen sulkeminen asiakkailta koskisi niité alueita, joilla epi-
demia levidéd voimakkaimmin. Kéytdnnossa téllé tarkoitettaisiin pddasiallisesti koronakriisin hallinnan hybri-
distrategian toimintasuunnitelman mukaisesti levidmis- ja kithtymisvaiheessa olevia alueita.

Perustuslakivaliokunta on késitellessddn ravitsemisliikkeiden aukiolon viliaikaisesta rajoittamisesta annetun
valtioneuvoston asetuksen 173/2020 voimaan jattdmistd (PeVM 10/2020 vp) kiinnittdnyt huomiota perustus-
lain 23 §:ssd sdddetyn valttdmattomyysvaatimuksen lisdksi majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain 3
a §:ssd sdddettyyn vaatimukseen, jonka mukaan sulkeminen pandemian aikana on rajattava koskemaan niita
alueita, joilla se on vélttimatonta tartuntataudin levidmisen ehkédisemisen kannalta. Valiokunnan mielesti
ravintoloiden sulkeminen pitéd siten pystya perustelemaan vilttimattoméksi jokaisella alueella erikseen.
Vilttdmattomyysarvioinnin tulee kattaa seka alueellinen ettéd ajallinen valttamattomyys.

Edelleen perustuslakivaliokunta on kehottanut valtioneuvostoa harkitsemaan mahdollisuutta rajata alueellista
soveltamisalaa maakuntajakoa hienosyisemmin (PeVL 6/2021 vp). Perustuslakivaliokunta toisti kehotuk-
sensa arvioidessaan tdmén asetuksen perusteena olevaa lakia tuoden esiin tarpeen ottaa kehotus huomioon
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tdmén asetuksen sddtdmisen yhteydessé, jotta ravintolasulun tarkoittama tilapdinen poikkeus perusoikeuk-
sista tdyttdd mahdollisimman hyvin perustuslain 23 §:sséd asetun vélttimattomyysvaatimuksen (PeVL
11/2021 vp kohta 7).

Arvioidessaan tdmén asetuksen perusteena olevaa lakia, talousvaliokunta on pitinyt valttimattomana, etta
niiden maakuntien osalta, joissa maakuntien ominaispiirteet (esimerkiksi pitkét etdisyydet tai alhainen vées-
totiheys) tekevit ilmeiseksi sen, ettei maakunnan alueella esiintyva tartuntaryvis levid helposti tai valtta-
mattd koko maakunnan alueelle, valtioneuvoston asetuksessa médritelldin epidemiatilanteeseen nojaten maa-
kunnan tasoa tarkemmin se, millé alueilla ravitsemisliike tulee pitéé suljettuna. (TaVM 7/2021 vp s. 4)

Rajoitukset on valmisteltu siten, ettd Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) toimittaa sd&nnoéllisesti sosi-
aali- ja terveysministeriolle ja tyo- ja elinkeinoministeridlle virallisen arviointinsa siitd, minkd sairaanhoito-
piirien se on arvioi olevan epidemian kiihtymis- tai levidmisvaiheessa taikka perustasolla. THL:n arvio pe-
rustuu alueellisten koronakoordinaatioryhmien kokonaisarvioon epidemiatilanteesta.

Valtioneuvosto on eduskunnan kehottamalla (TaVM 7/2021 vp; PeVL 11/2021 vp) tavalla arvioinut voi-
massa olevan asetuksen valmistelun yhteydessa vallitseva epidemiatilanne ja maakuntien erityiset ominais-
piirteet huomioiden mahdollisuutta rajata alueellista soveltamisalaa hienosyisemmin.

Voimassa olevassa valtioneuvoston asetuksessa ravitsemisliikkeiden aukiolon viliaikaisesta rajoittamisesta
tartuntataudin levidmisen estdmiseksi (258/2021) maakuntien ominaispiirteitd on arvioitu erikseen Lapin
maakunnan ja Ahvenanmaan maakunnan osalta. Asetuksessa sdédettiin Lapin maakunnan alueella ravitse-
misliikkeiden sulkemisesta Kittildn kunnan alueella. Eduskunnan edellyttimé hienosyinen tarkastelu kohdis-
tettiin pinta-alaltaan suurimpaan maakuntaan, jonka tilannetta arvioitiin kuntakohtaisesti hyodyntden alueen
tartuntatautiviranomaisten asiantuntijandkemysta.

Muusta maasta liikenteellisesti erillddn olevassa Ahvenanmaan maakunnassa epidemiatilanne oli parantunut
huomattavasti. Kokonaisarvioon vaikutti myos se, ettd maakunnalla on Ahvenanmaan itsehallintolain mu-
kaan oma lainsédédantovalta huomattavaan osaan niisti toimista, joilla covid-19-epidemiaa torjutaan (erityi-
sesti terveyden- ja sairaanhoito). Maakunnalla on oma toimintasuunnitelmansa, jota se on myds ravitsemis-
toiminnan osalta soveltanut. Vaikka ihmisten tarttuvia tauteja koskevat asiat kuuluvat itsehallintolain 27 §:n
29 kohdan mukaan valtakunnan lainsdddantdvaltaan, tdssd alueellisessa epidemiatilanteessa rajoituksia ei
voitu pitdd maakunnassa valttiméattomina.

Asetuksen perusteena olevan lain hallituksen esityksen (HE 38/2021) jaksossa 6.1 Vaihtoehdot ja niiden vai-
kutukset kuvatulla tavalla valmistelussa arvioitiin mahdollisuutta hienosyisempién alueelliseen soveltamis-
alaan. Vaihtoehtoina on arvioitu aluetason tarkentamista sairaanhoitopiireittiin, seutukuntakohtaisesti tai
kuntakohtaisesti.

Asetuksen valmistelun yhteydessé tehdyn arvion pohjalta muiden kuin edelld mainittujen maakuntien osalta
alueellisesti hienosyisempaa kohdentamista ei ollut mahdollista tehdd nykyisessd epidemiatilanteessa.

Varsinaiset tiedot ja tilastot epidemiasta kootaan alueittain sairaanhoitopiirien tasolla. Kuntakohtaisesti tauti-
tapaukset tilastoidaan henkiloén kotikunnan mukaan. Thmisten tyossakayntialueet eivit kuitenkaan rajaudu
henkilon kotikuntaan. Henkiloiden paivittdinen litkkuminen tydssakdyntialueen sisdlla voi esimerkiksi tapah-
tua eri epidemian vaiheessa olevien kaupunkien ja niiden kehyskuntien vélilld. Myoskdén ihmisten muu nor-
maali litkkuminen ei rajaudu yksin omaan kotikuntaan. Tésté seuraa kohonnut todennékdisyys sille, etté tar-
tunta voi olla perdisin myos muualta kuin henkilon kotikunnasta. Ravitsemisliikkeisiin yhdistetyt tartuntaket-
jut ylittavat usein kuntarajat, jolloin yksittdisten kuntien kohdalla tehtyjen rajoitustoimien teho ei valttamatta
vihenna tartuntoja toivotussa mitassa. Laajempaa maakuntapohjaista jaottelua tukee my6s epidemian hallit-
semiseksi valttdmaton tarve eristda tartuntaryppédit ja tartunnoille altistuneet yhteisot ja véesto toisistaan,
jotta jatkotartunnat ja altistumiset saataisiin katkaistua.
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Valtioneuvosto katsoo, ettd ravitsemisliikkeiden lyhytaikaisen sulkuvelvoitteen aluejakona on valttdmatonta
epidemiatilanne huomioiden kdyttdd maakuntajakoa ja sdantelyn alueellisia valttiméattomyysedellytyksid on
ehdotettavassa asetuksessa tarkasteltava maakunnittain. Tilanteessa, jossa rajoituksia esitetddn poistettavaksi
alueellisesti suurimpien maakuntien alueella olevilta ravitsemisliikkeiltd, tarve maakuntajakoa hienosyisem-
padn tarkasteluun vihenee. Rajoitusten kohteeksi jadvien maakuntien ominaispiirteet eivit eroa toisistaan
niin merkittavélla tavalla, ettd kuntakohtaista tarkastelua olisi tdssd epidemiatilanteessa mahdollista tehdi
rajoitusten vaikuttavuutta vihentdmatta.

2.2.2 Alueellinen epidemiatilannearvio

Sosiaali- ja terveysministerion hybridistrategian toteuttamista koskevan toimintasuunnitelman (Sosiaali- ja
terveysministerion julkaisuja 2020:26) mukaan covid-19-epidemian tilannekuva jaetaan kolmeen vaiheeseen:
perustasoon, kiihtymisvaiheeseen ja levidmisvaiheeseen. Toimintasuunnitelmassa esitetddn periaatteet, joi-
den mukaisesti alueelliset ja valtakunnalliset suositukset ja rajoitukset tulee eri vaiheissa kohdentaa tarkoi-
tuksenmukaisella tavalla. Suositus- ja rajoitustoimenpiteiden kaytto edellyttdd kokonaisvaltaista arviota,
jossa paétoksid punnitaan epidemiologisten, sosiaalisten ja taloudellisten vaikutusten suhteen sekd suhteessa
perusoikeuksiin.

1. Perustaso vastaa Suomen tilannetta keskikesalla 2020.
a. tartuntojen ilmaantuvuus on alhainen
b. kotoperiisten tartuntojen osuus on pieni.

2. Kiihtymisvaiheessa

a. tartuntojen alueellinen ilmaantuvuus on noussut:

— 7 vrk tapaussumma on suuruusluokkaa > 6—15/100 000 asukasta ja
— 14 vrk tapaussumma on suuruusluokkaa > 10-25/100 000 asukasta
b. positiivisten ndytteiden osuus on > 1 %

c. ajoittain esiintyy paikallisia ja alueellisia tartuntaketjuja

d. tartunnanldhteet ovat kuitenkin paasaantdisesti jéljitettdvissa

e. sairaalahoidon tarpeeseen pystytddn vastaamaan ilman erityistoimia.

3. Levidmisvaiheessa

a. tartunnat levidvat viestossé alueellisesti tai laajemmin:

— 7 vrk tapaussumma on suuruusluokkaa > 12-25/100 000 asukasta ja
— 14 vrk tapaussumma on suuruusluokkaa > 18—50/100 000 asukasta
b. tapausten péivittdinen kasvunopeus on > 10 %

c. positiivisten ndytteiden osuus on > 2 %

d. alle puolet tartunnanléhteista on jéljitettdvissa

e. sairaalahoidon ja tehohoidon tarve kasvaa voimakkaasti.

Jaottelu perustuu seké edelld mainittuihin objektiivisiin kriteereihin ettd sairaanhoitopiirien omiin arvioihin
siitd, voidaanko epidemiaa hallita nykyiselld tasolla vai tuleeko epidemian levidmisen estdmisessd alueen
omankin késityksen mukaan ottaa kéyttoon tehostettuja toimia.

Alueiden ajankohtaista epidemiatilanteita kuvaavat epidemiologiset mittarit (mm. 7 ja 14 vrk ilmaantuvuus
/100 000 asukasta, positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, epdselvien tartuntojen lukuméaéarat
ja niiden osuus (%) todetuista tartunnoista), on kuvattu tarkemmin muistion liitteeni olevan THL:n lausun-
non liitteissa.

Alueellisia epidemiatilanteita tarkastellessa on myos tirkedd huomioida, etté alueellinen tilanne voi nopeasti
muuttua erityisesti viestopohjaltaan pienempien alueiden kohdalla. Jo vdhdinen uusien tartuntojen maira
nostaa ilmaantuvuutta merkittiavasti, ja positiivisten ndytteiden osuus kaikista analysoiduista nédytteistd saat-
taa hetkellisesti nousta korkeaksi.
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Vaikka alueiden epidemiologisia tilanteita kuvaavat mittarit saattavat olla korkeita, alueen epidemiatilanteen
hallintaan vaikuttavat keskeisesti myds mm. tartuntaléhteiden selvitettdvyys, tartuntaketjujen hallittavuus ja
sairaalahoidon kuormitus. Alueilla on néisti kokonaisuuksista paras tilannekuva, joka ei ole yhté yksiselittei-
sesti numeerisesti kuvattavissa kuin ylld kuvatut epidemiologiset mittarit.

Alueiden oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021 on ollut seuraava:

Levidmisvaihe: Helsingin ja Uudenmaan (HUS), Eteld-Karjalan, Kymenlaakson, Pdijat-Hidmeen, Kanta-Héa-
meen, Varsinais-Suomen ja Pirkanmaan sairaanhoitopiirit (seitsemén aluetta).

Kiihtymisvaihe: Satakunnan, Keski-Suomen, Vaasan, Eteld-Savon, Itd-Savon, Pohjois-Karjalan ja Lansi-
Pohjan sairaanhoitopiirit sekd Ahvenanmaan maakunta (kahdeksan aluetta).

Perustaso: Eteld-Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaan, Pohjois-Savon, Pohjois-Pohjanmaan, Kainuun ja Lapin sai-
raanhoitopiirit (kuusi aluetta).

THL on osallistunut alueellisten yhteistyoryhmien kokouksiin ja/tai tarvittaessa muuten tukenut alueita pai-
vittyvien kokonaisarvioiden laadinnassa. THL:n arvio perustuu seurantatietoihin, tartunnanjaljitysta koske-
viin tietoihin ja johtopéétoksiin, joita on tehty sairaanhoitopiirien yhteistydoryhmien kokouksissa.
Alueelliseen 31.3.2021 vallinneeseen tilanteeseen verrattuna Pohjois-Pohjanmaan ja Lapin sairaanhoitopiirit
ovat siirtyneet perustasolle. THL:n arvio ei ole ristiriidassa perustasolle siirtyneiden alueiden oman arvion
kanssa.

Pohjois-Savo on oman kokonaisarvionsa mukaan perustasolla. Pohjois-Savon sairaanhoitopiiri toimitti tyo-
ja elinkeinoministeriolle oman erillisen oma-aloitteisen lausuntonsa alueen epidemiatilanteesta 7.4.2021,
jossa tuotiin esiin perusteet kokonaisarvioille.

THL on lausunnossaan 7.4.2021 viitannut aiempaan lausuntoonsa 25.3.2021, jossa se katsoi sairaanhoitopii-
rin arviosta poiketen alueen ilmaantuvuuslukujen ja todettujen varianttiloydosten puoltavan maakunnan otta-
mista ravintolasulun piiriin. Liséksi THL korosti, ettd Pohjois-Savon 14 vrk ilmaantuvuusluvut yhé selvésti
muita perustason alueita korkeammalla tasolla (45,5) ja ne ovat pysyneet korkealla tasolla, vaikka tilanne on
monien muiden sairaanhoitopiirien alueella parantunut. Verrattuna muiden sairaanhoitopiirien tunnuslukui-
hin, Pohjois-Savo vertautuu enemmén sairaanhoitopiireihin, joissa ravitsemisliikkeet on tilapéisesti suljettu,
esimerkiksi Satakunta (ilmaantuvuus 48,7), Kanta Hame (56,7), Keski-Suomi (54,9), Pohjois-Karjala (31,8),
kuin sairaanhoitopiireihin, joissa ravitsemisliikkeitd ei ole suljettu tai joissa niitd ei ole esitetd suljettavaksi
(ilmaantuvuus 8-23). Siitd huolimatta, ettd tartunnanjéljitys toimii kattavasti ja kaikkien otettujen testien po-
sitiivisuusaste on alle 2 %, on tilanne sairaanhoitopiirin osalta yha altis nopeille muutoksille. THL:n tilan-
nearvioon vaikuttaa myos esimerkiksi helposti tarttuvan virusvariantin epdilty levinneisyys alueella. Pohjois-
Savon keskuskaupunki Kuopio on vilkas opiskelijakaupunki ja alueelle suuntautuu merkittivaa kotimaan-
matkailua. Ravitsemisliikkeiden aukioloon liittyisi nykyisessd epidemiatilanteessa merkittava riski tauti-
ryppéiden syntyyn ja epidemian levidmiseen.

Sosiaali- ja terveysministerioé yhtyy THL:n nikemykseen siitd, ettd Pohjois-Savon epidemiatilanne tekee
vilttdméttomaksi ravintolasulun jatkamisen maakunnan alueella.

Epidemiatilannetta on valmistelun yhteydessé selvitetty alueittain seuraavasti:

A. Levidimisvaihe

Helsingin ja Uudenmaan SHP (Uudenmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021: Levidmisvaihe

Vk 10-11 Vk 12-13

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta) (8-213) (223-4.4)



Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista néytteistd, vk 12

Eteld-Karjalan SHP (Eteld-Karjalan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[lmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Kymenlaakson SHP (Kymenlaakson maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Péijat-Hameen SHP (Pdijat-Hdmeen maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Kanta-Hameen SHP (Kanta-Hdameen maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Varsinais-Suomen SHP (Varsinaissuomen maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista néytteisté, vk 12

Pirkanmaan SHP (Pirkanmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:
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348,8 256,4
32%
Levidmisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4)
159,0 140,9
2,8 %
Levidmisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
59,4 149,4
4,0 %
Levidmisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
187,4 142,6
4,0 %
Levidmisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
156,7 56,7
1,0 %
Levidmisvaihe
Vk 10-11 Vk 12—-13
(8.-21.3)) (22.3.-4.4)
2582 195,7
4,4 %
Levidmisvaihe



[lmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

B. Kiihtymisvaihe

Satakunnan SHP (Satakunnan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Keski-Suomen SHP (Keski-Suomen maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Vaasan SHP (Pohjanmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Eteld-Savon SHP (Eteld-Savon maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Itd-Savon SHP (Eteld-Savon maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

IImaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12
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Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
105,1 83,5
1,8 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3)) (22.3.-4.4))
47,8 48,7
1,5 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
74,3 54,9
1,8 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3)) (22.3.4.4))
48,4 33,0
1,9 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
60,4 81,9
1,6 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3) (22.3.-4.4)
32,6 160,3
3.2%



Pohjois-Karjalan SHP (Pohjois-Karjalan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Léansi-Pohjan SHP (Lapin maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista néytteistd, vk 12

C. Perustaso

Eteld-Pohjanmaan SHP (Eteld-Pohjanmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Keski-Pohjanmaan SHP (Keski-Pohjanmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten naytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Pohjois-Savon SHP (Pohjois-Savon maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

Ilmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)

Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12

Pohjois-Pohjanmaan SHP (Pohjois-Pohjanmaan maakunta)

Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021:

[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta)
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Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12—-13
(8.-21.3)) (22.3.4.4.)
17,7 31,8
1,0 %
Kiihtymisvaihe
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
55,3 8,4
0,0 %
Perustaso
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
26,5 22,4
1,5 %
Perustaso
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
15,5 23,3
0,9 %
Perustaso
Vk 10-11 Vk 12—-13
(8.-21.3)) (22.3.-4.4)
47,6 45,5
1,4 %
Perustaso
Vk 10-11 Vk 12-13
(8.-21.3.) (22.3.-4.4.)
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35,5 17,0
Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista néytteistd, vk 12 0,6 %
Kainuun SHP (Kainuun maakunta)
Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021: Perustaso
Vk 10-11 Vk 12-13
[lmaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta) (8-213) (223-4.4)
20,9 15,3
Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12 0,3 %
Lapin SHP (Lapin maakunta)
Alueen oma kokonaisarvio epidemiatilanteesta 7.4.2021: Perustaso
Vk 10-11 Vk 12-13
[Imaantuvuus (tapausta/100 000 asukasta) (8-213) (223-4.4)
333 12,8
Positiivisten ndytteiden osuus (%) testatuista ndytteistd, vk 12 0,1 %

2.2.3 Arvio rajoituksista ravitsemisliiketyypeittéin ja -tiloittain

Epidemiatilanteen seurannan perustella katsotaan vélttamattoméksi, ettéd rajoitukset kohdistuvat edelleen
kaikkiin ravitsemisliiketyyppeihin. Ravitsemisliikkeisiin mennéén tapamaan ihmisid, seurustelemaan ja viet-
tdmédn aikaa. Sekd anniskeluravintoloiden ettd muiden ravintoloiden asiakaskunta koostuu suurelta osin iké-
ryhmisti, joissa tartuntojen ilmaantuvuus on kaikkein suurin eli 20—45 vuotiaiden ikdryhmistd. Juuri tdmén
ikdryhmén sosiaalisten kontaktien merkittdvd vihentdminen on nykyisessé epidemiatilanteessa valttimatonta
ja ensisijaista.

Tartuntariskin voidaan arvioida ainakin jossain méérin erilainen ravitsemisliikkeiden sisi- ja ulkotiloissa.
Tartuntojen levidmiseen vaikuttaa ilman vaihtuvuus, joka on suljetuissa sisétiloissa heikompi kuin ulkona.
Tartuntariskiin vaikuttaa kuitenkin tilatyypisté riippumatta se, miten sisé- tai ulkotilassa oleskellaan ja
kuinka etdisyyksid voidaan ylldpitdd ja kuinka hyvin fyysisid kontakteja tosiasiallisesti véltetdan.

THL:n mukaan riski tartunnoille on ollut suurin niissé ravitsemisliikkeissé, joissa alkoholin anniskelu muo-
dostaa suuren osan tuloista, mutta tartuntoja on todettu myos péadasiassa ruokailuun keskittyvissa ravitsemis-
liikkkeissd. On todenndkoistd, ettd herkemmin tarttuvan virusmuunnoksen runsastuminen on entisestdan lisan-
nyt tartuntariskejé ravitsemisliikkeissi ja lisdé riskid myos niiden ulkotiloissa kuten terasseilla, joissa viete-
taddn runsaasti aikaa, sekd muissa tiloissa missé aikuisvdesto kohtaa ja kokoontuu.

2.2.4 Johtopaitokset rajoituksen vélttaimattomyydesta ja oikeasuhtaisuudesta

Majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain véliaikaisen 3 a §:n 4 momentissa sdidetién velvoite valtio-
neuvostolle seurata rajoitusten vélttdméttomyysedellytysten tdyttymistd ja, jos pykdldn 1 momentin sovelta-
minen ei ole enéd jollain alueella vélttdméatonta, valtioneuvoston on viipyméttd ryhdyttdva toimenpiteisiin

valtioneuvoston asetuksen muuttamiseksi. Perustuslakivaliokunta on majoitus- ja ravitsemistoiminnasta an-
netun lain véliaikaista 3 a §:44 koskevissa lausunnoissaan todennut, ettd sdéintelyn voimassaolo alueittain on
alueellisesti ja ajallisesti rajattava vain vilttdmattoméédn. (PeVL 7/2020 vp, PeVL 11/2021 vp) Perustuslaki-
valiokunta pitdd laissa sdddettyd seurantavelvoitetta merkityksellisend sddntelyn oikeasuhtaisuuden kannalta
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(PeVL 6/2021 vp). Perustuslakivaliokunnan lausunnon ja talousvaliokunta mietinnén mukaisesti tdmén ase-
tuksen perusteena olevan lain seurantavelvoitetta koskevaa sdédnndstd on tdydennetty nimenomaisella velvol-
lisuudella seurata tarkoin suljettuna pitdmisen valttiméattomyyttd. (PeVL 11/2021 vp, TaVM 7/2021 vp)

Seuranta perustuu terveysviranomaisten toimittamiin tietoihin ja asiantuntijandkemykseen. THL toimitti
7.4.2021 valtioneuvostolle lausunnon, jonka mukaan epidemia ei ole laantunut viela riittdvésti ja herkemmin
tarttuva virusmuunnos on levinnyt laajasti. Ravintolarajoitusten tdhén asti kestényt ajanjakso on liian lyhyt
epidemian hillitsemiseksi ja rajoitustoimet ovat edelleen perusteltuja niilld aluilla, joilla epidemiatilanteen
kehittymisessd on epdvarmuutta.

Nykyisessd epidemiatilanteessa ja virusmuunnoksen levitessa laajasti, on toimenpiteitd aikuisvieston kontak-
tien kokonaisvaltaiseksi vdhentdmiseksi edelleen jatkettava, niin ettid kontaktit rajataan vain valttiméttomim-
paddn. Toimenpiteilld on pyrittdva estimdin virusmuunnoksen aiheuttamaa vakavaa uhkaa siihen, etté li-
sddntyvit vakavat tautitapaukset aiheuttavat ldhikuukausien aikana sairaala- ja tehohoidon kapasiteetin yli-
kuormittumisen, joka voi aiheuttaa paitsi koronatartunnan saaneiden hoidon vaarantumisen, myds muita sai-
rauksista kérsivien hoidon viiveit ja laadun huomattavan heikkenemista.

THL:n lausunnossa todettiin kahden sairaanhoitopiirin eli Lapin sairaanhoitopiirin ja Pohjois-Pohjanmaan
sairaanhoitopiirin siirtyneen epidemiatilanteen perustasolle jaksossa 2.2.2. esitetylld tavoin. Lansi-Pohjan
sairaanhoitopiiri on kiihtymisvaiheessa. THL toteaa epidemiologisten perusteiden ravitsemisliikkeitd koske-
vien péitosten osalta olevan ennallaan. Néin olleen Lapissa ja Pohjois-Pohjanmaalla ravitsemisliikkeiden
sulkua asiakkailta ei pidetd endd valttdimattomana.

Pohjois-Savon osalta THL:n ndkemys poikkeaa sairaanhoitopiirin omasta arviosta. Jaksossa 2.2.2. esitetyin
perustein katsotaan, ettd Pohjois-Savon maakunnan alueella ravitsemisliikkeiden pitiminen suljettuna asiak-
kailta on edelleen vélttdmatonta.

Perustuslakivaliokunta on painottanut, ettd rajoitustoimien ja toimivaltuuksien sdéntelyn on perustuttava asi-
anmukaiseen arvioon rajoitustoimenpiteen tai toimivaltuuden valttaméttomyydestd (PeVL 44/2020 vp; ks.
myos PeVL 55/2016 vp). Perustuslakivaliokunnan mukaan on ollut selvié, etté perusoikeusrajoitus ei voi
olla tarkoitukseensa soveltuva ja siten valttiméaton, jos silld ei edes periaatteessa voida saavuttaa sen perus-
teena olevaa hyviksyttiavai tavoitetta (ks. PeVL 40/2017 vp, s. 4, PeVL 55/2016 vp, s. 4—5 ja PeVL 5/2009
vp, s. 3/1I). Sanottu ei kuitenkaan ole merkinnyt sité, ettd rajoitustoimia ei voitaisi kdyttdd koronaviruksen
levidimisen ennakolta estdmiseen.

Perustuslakivaliokunta on asetuksen perustana olevan lain kisittelyn yhteydessé korostanut tarvetta rajata
alueellista soveltamisalaa hienosyisemmin (PeVL 11/2021 vp kohta 7). Liséksi perustuslakivaliokunta on
katsonut, ettd ravintolatyyppikohtaisen tarkastelun tarve korostuu rajoitusten soveltamisajan pidentyesséd seki
lausunut ndkemyksenddn tarpeen asetuksenantovaltuuden tdsmentamisestd (PeVL 11/2021 vp kohta 10). Ta-
lousvaliokunta on pitdnyt hienosyisempai alueellista kohdentamista valttimattoméané ainakin tiettyjen aluei-
den osalta (TaVM 7/2021 vp s. 4).

Valtioneuvosto katsoo, ettd tilanteessa, jossa ravitsemisliikkeiden aukiolon rajoitukset poistuvat pinta-alal-
taan suurimpien maakuntien alueelta, tarve hienosyisempéén tarkasteluun on vdhaisempéé. Rajoitusten koh-
teeksi jadvien maakuntien ominaispiirteet eivét eroa toisistaan niin merkittavalla tavalla, ettd kuntakohtaista
tarkastelua olisi tdsséd epidemiatilanteessa mahdollista tehdé rajoitusten vaikuttavuutta vihentamatta.

Valtioneuvoston ndkemyksen mukaan vallitsevassa epidemiatilanteessa on valttdiméatontd, ettd lainsdadan-
nolla toteutettavat rajoitustoimenpiteet ovat niin tehokkaita, ettd niilld voidaan todellisuudessa vaikuttaa epi-
demian hidastamiseen. Edelld jaksossa 2.2.2 on kuvattu alueellista epidemiatilannetta ja muistion liitteena
olevassa THL:n lausunnossa tilanteen tarkempaa kehittymista sairaanhoitopiirien alueilla viimeksi kulunei-
den viikkojen aikana. Tartuntatautilain ja sen nojalla annettujen asetusten mukaisia hygieniavelvoitteita, au-
kiolo- ja anniskelurajoituksia, asiakkaiden liikkumisen rajoittamista ravitsemisliikkeen tiloissa seké asiakas-
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médrarajoituksia ei voida pitéa riittdvind estdiméin epidemian levidmisté levidmis- tai kiithtymisvaiheessa ole-
villa alueilla. Parhaillaan eduskunnan késiteltdvéni on tartuntatautilain ravitsemistoiminnan séédntelya kiris-
tava lakiesitys (HE 32/2021 vp). Lakimuutoksen siséllostd padttdd eduskunta ja voimaantulon ajankohta riip-
puu eduskuntakisittelyn etenemisesta.

Edell4 jaksossa 2.2.3kuvatun mukaisesti riski tartunnoille on ollut suurin niissé ravitsemisliikkeissa, joissa
alkoholin anniskelu muodostaa suuren osan tuloista, mutta tartuntoja on todettu my0s padasiassa ruokailuun
keskittyvissa ravitsemisliikkeissd. On todennékdista, ettd herkemmin tarttuvan virusmuunnoksen runsastumi-
nen on entisestiédn lisinnyt tartuntariskejd ravitsemisliikkeissa ja liséd riskid my0s niiden ulkotiloissa kuten
terasseilla ja vastaavilla joissa vietetdén runsaasti aikaa, sekd muissa tiloissa missé aikuisvéestéd kohtaa ja ko-
koontuu.

Nykyisessa epidemiatilanteessa aikuisvéeston — erityisesti ikdryhmén 20—45 — fyysisten kohtaamisten mer-
kittdvéd vihentdminen on edelleen vilttdmétonta, ettd epidemian raju voimistuminen voidaan ehkéisti ja epi-
demian suunnan kdidntdminen voidaan varmistaa. Fyysisten kontaktien vihentdmiseksi ja tartuntojen esta-
miseksi sulku on vélttimatonta kohdistaa kaikkiin ravitsemisliiketyyppeihin seké niihin kuuluviin sisé- ja
ulkotiloihin.

Rajoitustoimien osalta on perusoikeusnidkdkulmasta arvioitava niiden yhteiskunnalle aiheuttamien koko-
naishaittojen suhdetta niill4 saavutettuun hydtyyn. Saadun selvityksen mukaan seurantatiedon saaminen ra-
vitsemisliikkeiden sulun vaikutuksista epidemian levidmisen estdmisesséd on kuitenkin erittdin vaikeaa. Osit-
tain siithen on syyné sulun lyhyt kesto ja osittain ravitsemisliikkeisiin liittyvit erityispiirteet, jotka vaikeutta-
vat ravintoloissa tapahtuneiden tartuntojen méiérén tarkkaa seurantaa. Kuitenkin voidaan arvioida, ett ravit-
semisliikkeissa tapahtuvien aikuisvéeston kohtaamisten vihentdmiselld on ollut merkitysté tartuntojen maa-
ran kasvun taittumisessa. Valtioneuvosto on arvioidessaan majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain
viéliaikaiseen muutokseen johtaneissa lain esitdissd (HE 22/2021 vp) vaihtoehtoisia keinoja, joilla voitaisiin
pyrkié turvaamaan vieston terveyttd ja terveydenhuollon kantokykya yhté vaikuttavasti kuin ravitsemisliik-
keiden sulkemisella todennut, ettd muuta tehokasta keinovalikoimaa ei juuri ole jiljelld. Késilld olevassa epi-
demiatilanteessa, jossa herkemmin tarttuvat virusmuunnokset ovat jo vallitseva tautimuoto havaituista tartun-
noista, epidemiaa ei lainsdéddannolld ole mahdollista riittdvésti hillitd elinkeinovapauteen vihemmain puuttu-
vin toimin.

Valtioneuvoston arvio on, ettd sééntely on edelld kuvatuilla perusteilla vélttimaitonta ja oikeasuhtaista koh-
distaa sekd hybridistrategian toimintasuunnitelman mukaisessa levidmis- ettd kithtymisvaiheessa oleville alu-
eille. Edella jaksossa 2.2.2 kuvatuin perustein valttdméattomyysedellytys tayttyy myds Pohjois-Savon maa-
kunnassa. Lapin maakunnan ja Pohjois-Pohjanmaan maakunnan alueella vélttimattomyysedellytys ei endd
tiyty epidemiatilanteen parantumisen johdosta. Lisdksi valtioneuvoston arvion mukaan, sdintely on edelld
mainituilla perusteilla valttiméatonta ja oikeasuhtaista kohdistaa kaikkiin ravitsemisliiketyyppeihin ja niihin
kuuluviin sisé- ja ulkotiloihin.

Valtioneuvosto seuraa edelleen tarkkaan tautitilanteen kehittymaésté ja rajoituksia voidaan purkaa poistamalla
asetuksen 2 §:n mukaisesta luettelosta ravintolatyypeittdin ne alueet, joilla rajoitukset eivit ole endd valtta-
mattomid. Jos vilttaimattomyysedellytys ei tayty ravitsemisliikkeiden tilojen osalta, asetusta voidaan muuttaa
my0s muilta osin. Seurannassa hyddynnetdin edellé jaksossa 2.2.2 kuvattuja THL:n valtioneuvostolle toimit-
tamia ja muita tietoja, jotka pohjautuvat sairaanhoitopiirien tietoihin ja arvioihin paikallisesta tilanteesta.

3 Asetusehdotuksen perustelut

3.1 Keskeiset ehdotukset
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Valtioneuvosto seuraa vilttimattomyysedellytysten tdyttymistd ja rajoituksia voidaan purkaa poistamalla
asetuksen 2 §:n mukaisista luetteloista ne alueet, joilla rajoitukset eivit ole enédd vélttdmattomid. Jos rajoituk-
sen vilttiméattdmyys ei tdyty ravitsemisliiketyypin tai ravitsemisliikkeen tilojen osalta, asetusta voidaan
muuttaa my0s muilta osin.

Alueellisesta epidemiatilanteesta saadun terveysviranomaisten toimittaman seurantatiedon pohjalta katso-
taan, ettei valttdimattomyysedellytys tdyty endéd Pohjois-Pohjanmaan maakunnan seké Lapin maakunnan alu-
eella Kittild kunnan osalta. Asetuksen 2 §:44 esitetdén muutettavaksi niin, ettd ndilld alueilla sijaitsevaa ravit-
semisliikettd ei olisi endd pidettiva kiinni asiakkailta. Muilta osin asetus pysyisi ennallaan.

3.2 Sddnnoskohtaiset perustelut

2 §. Ravitsemisliikkeiden aukiolon rajoittaminen alueittain tartuntataudin leviamisen estdmiseksi. Pykaldssa
sdddettdisiin alueista, joilla ravitsemisliikkeet olisi pidettévé suljettuina asiakkailta. Pykalédssa lueteltaisiin
maakunnittain alueet, joilla liikkeet on suljettava. Pykédldn 1 ja 2 momentin luetteloa esitetddn muutettavaksi
niin, ettd niisti poistettaisiin Pohjois-Pohjanmaan maakunta ja Kittildn kunta. Nailld alueilla sulkuvelvoite ei
olisi endd voimassa. Muilta osin pykéld sdilyisi ennallaan

Pylkdildn 1 momentin 1—13 kohtien mukaan ravitsemisliike, jonka pédasiallisena ravitsemistoimintana on tar-
jota yleisolle maksusta elintarvikelaissa tarkoitetussa elintarvikehuoneistossa alkoholijuomia, olisi pidettdva
suljettuna asiakkailta Uudellamaalla, Varsinais-Suomessa, Satakunnassa, Kanta-Hameessé, Pirkanmaalla,
Paijat-Hameessd, Keski-Suomessa, Kymenlaaksossa, Eteld-Karjalassa, Eteld-Savossa, Pohjois-Savossa, Poh-
jois-Karjalassa ja Pohjamaalla.

Pyldlin 2 momentin 1 — 13 kohtien mukaan muut kuin 1 momentissa tarkoitettu ravitsemisliike olisi pidet-
tava suljettuna asiakkailta Uudellamaalla, Varsinais-Suomessa, Satakunnassa, Kanta-Hédmeessé, Pirkan-
maalla, Paijat-Hameesséd, Keski-Suomessa, Kymenlaaksossa, Eteld-Karjalassa, Etela-Savossa, Pohjois-Sa-
vossa, Pohjois-Karjalassa ja Pohjanmaalla.

4 Asian valmistelu

Asetusehdotus on valmisteltu ty6- ja elinkeinoministeriossa.

Asian kiireellisyyden vuoksi on ollut valttdmétonta poiketa sdddosvalmistelua koskevista ohjeista eiki ase-
tusehdotuksesta ole jarjestetty lausuntokierrosta.

5 Vaikutukset

Vaikutukset ravintola-alaan

Ravintolatoiminnan painopiste Suomessa, varsinkin henkildston méaréssa ja liiketoiminnan arvossa mitat-
tuna, on Uudellamaalla. Uudellamaalla tydskentelee yli 40 % kaikesta ravintola-alan henkil6stosté ja Uudel-
lamaalla sijaitsevat toimipaikat tuottavat alan liikevaihdosta yli 40 %. Toimipaikkojen lukuméérassa mitat-
tuna Uudenmaan osuus on noin 35 %. Uudenmaan lisdksi merkittdvid ravintolatoiminnan keskittymia ovat
Varsinais-Suomi ja Pirkanmaa.

Hallituksen esityksessd HE 22/2021 vp ja HE 38/2021 vp jaksossa 5.3. on kuvattu tarkemmin ravitsemisliik-
keiden lukuméadrid maakunnittain ja sulkemisen vaikutuksia ravintola-alaan.

Edelld jaksossa 2.2.5. rajoitusten oikeasuhtaisuuden arviointi on kuvattu yritysten taloudellisen tilanteen hel-
pottamiseksi ja rajoitusten kohtuulliseksi korvaamiseksi esitettyd mallia, joka ehdotetaan siséllytettdvéksi
yritysten médrdaikaisesta kustannustuesta annettuun lakiin (HE 37/2021 vp).
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Vaikutukset kansalaisiin

Asetuksen tavoitteena oli hidastaa covid-19-epidemian levidmista niin, ettd terveyshuollon toimintayksikoi-
den toimintakyky séilyy koko epidemian ajan ja siten turvata ihmisten terveys ja hyvinvointi. Néitd vaikutuk-
sia on arvioitu tarkemmin hallituksen esityksessa (HE 38/2021 vp) ja muistion luvussa 2.

Vaikutukset viranomaisten toimintaa

Majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain noudattamista valvoo lain 11 §:n nojalla poliisi. Lain 12 §:n
viliaikaisesti muutetun 1 momentin mukaan poliisi voi kéyttad pykdldssé sdddettyjd pakkokeinoja myds sul-
kemisvelvoitteen valvonnan tehosteena. Poliisi valvoisi ravintoloiden kiinnipitdmisté niilld alueilla, joilla
tdma asetus on voimassa.

6 Toimivalta

Majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain viliaikaisesti voimassa olevan 3 a §:n 1 momentin mukaan
ravitsemisliike on pidettéva suljettuina asiakkailta vaikutuksiltaan erityisen vakavaa suuronnettomuutta vas-
taavan hyvin laajalle levinneen vaarallisen tartuntataudin aikana niilld alueilla, joilla se on valttdmatonta tar-
tuntataudin levidmisen estdmisen kannalta. Pykildn 4 momentin mukaan valtioneuvoston asetuksella anne-
taan tarkemmat sddnnokset edelld tarkoitetuista alueista seka siitd, millaisissa ravitsemisliikkeissa ja niihin
kuuluvissa tiloissa rajoituksia on noudatettava.

Ehdotetulla asetuksella muutettaisiin asetusta, jossa sdddetdén alueista, joilla ravitsemisliikkeet on pidettdva
suljettuina. Asetuksella sdddetddn sulkemisvelvoitteen voimassa olosta ja soveltamisesta ravitsemisliikkeelle
kuuluvien sisé- ja ulkotilojen osalta ravitsemisliiketyypeittiin.

Ahvenanmaan itsehallintolain 27 §:n 1 ja 34 kohdan mukaan valtakunnalla on lainsdédéntdvalta asioissa,
jotka koskevat perusoikeuksista poikkeamista ja poikkeusoloja. Majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun
lain viliaikaisesta muuttamisesta annetussa laissa, jossa sdddetddn timan asetuksen perustana olevasta lain 3
a §:sté, todetaan lain koskevan nyt késilla olevia poikkeusoloja. Liséksi Ahvenanmaan itsehallintolain 27 §:n
29 kohdan mukaan valtakunnalla on lainsdddéntovalta muun muassa asioissa, jotka koskevat ihmisten tarttu-
via tauteja. Lain on edelld mainituista syistd katsottava tulleen voimaan myds Ahvenanmaata koskevana.

Tilapdisid poikkeuksia koskevat valtioneuvoston asetukset on perustuslain 23 §:n 2 momentin mukaan saa-
tettava viipymattd eduskunnan kasiteltaviksi. Eduskunta voi paéttda asetusten voimassaolosta. Perustuslaki-
valiokunnan késityksen mukaan (PeVL 7/2020 vp, PeVM 10/2020 vp,) mukaan asetusten eduskuntakésittely
on toteutettavissa esimerkiksi samaan tapaan kuin valmiuslain nojalla annettujen asetusten.

Asetuksen voimaantulo ei edellytd eduskunnan paitostd (PeVM 10/2020 vp; PeVM 3/2021 vp). Asetus toi-
mitetaan jilkitarkastukseen eduskuntaan ja perustuslakivaliokunta arvioi jalkikéiteisesti, onko asetus kumot-
tava, ja timédn mukaisesti eduskunta voi edelleen paattad, ettd valtioneuvoston tulee kumota asetus.

7 Voimaantulo

Asetuksen ehdotetaan tulevan voimaan 9.4.2021.

Asetuksenantovaltuuden perusteena oleva majoitus- ja ravitsemistoiminnasta annetun lain 3 a § on voimassa
18.4.2021 saakka. Asetus ravitsemisliikkeiden aukiolon véliaikaisesta rajoittamisesta tartuntataudin levidmi-
sen estdmiseksi (258/2021) on voimassa 18.4.2021 saakka.

Perustuslakivaliokunnan lausunnon (PeVL 7/2020 vp) mukaisesti rajoituksilla on tiukat valttiméattomyyden
edellytykset ja asetuksen kiellot voivat olla voimassa lyhyemmaén ajan kuin mita laki on. Majoitus- ja ravitse-
mistoiminnasta annetun lain 3 a §:n 4 momentin mukaan valtioneuvoston on seurattava rajoitusten valttimét-
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tomyysedellytysten tdyttymisté ja viipymattd ryhdyttdva toimenpiteisiin valtioneuvoston asetuksen muutta-
miseksi, jos ravitsemisliikkeen suljettuna pitdminen ei olisi vélttimatonta jollain alueella tartuntataudin le-
vidmisen estdmiseksi.



