Ryhma 4: Suojautumistoimet

Keskeiset havainnot tutkimuskatsauksesta

Aiempaan kokemukseen perustuen koronaohjeistukset painottivat kasihygieniaa ja pisaratartuntoja. Pandemian
aikana kuitenkin havaittiin, ettd korona levida ennen kaikkea hengitysilman kautta. Havainto siirtyi pitkalla viiveella
ohjeistuksiin. Tartuntareittia ja ihmisen hiukkastuottoa koskeva tieto kehittyi ja muuttui suhteessa kaikkiin
hengitysteissa esiintyviin infektioihin. Tama on merkittava tieteellinen paradigman muutos.

Suomen toimissa erityisesti akuutissa vaiheessa korostuivat sulkemiseen, rajoittamiseen ja kotiin jaamiseen liittyvat
keinot ja suositukset. Kdasienpesua ja yskimishygieniaa on korostettu, mutta niiden vaikutus kohdistuu vain pieneen
osaan altistetta.

Aktiivisten torjuntatoimien aikana Suomessa oli hyvin rajallisesti tartuntoja. Tartunnat lisdantyivat runsaasti
rajoitusten vahentamisen ja purun myoéta Omicronin rantauduttua Suomeen. Korona-aaltojen aikana kuolleisuus on
ollut korkeampaa.

Koronan pitkdaikaisvaikutusten (Long covid ja vaikutukset esimerkiksi diabeteksen ja sydansairastavuuden riskiin)
arvioidaan kirjallisuudessa olevan merkittavia seka kansantaloudellisesti etta tyd-ja toimintakyvyn osalta. Nama
vaikutukset ovat jadneet vahaiselle huomiolle ja vastuutaho niiden ennaltaehkaisyyn, seurantaan ja tutkimuksen ja
hoidon jarjestamiseen puuttuu.

Ammattien ja tyopisteiden valilla on eroja infektioriskissa, joka tulisi huomioida tyosuojelullisissa toimissa.
Esimerkiksi kriittisilla aloilla tartuntariski ja riski sairaalahoitoiseen tautiin erityisesti ennen rokotteita oli korostunut.
Pandemiaan liittyvat suojautumiskeinot ovat samoja kuin tydaltistetilanteissa kaytettavat.

Monista koronaohjeista puuttuvat taustamateriaali, paattelyketjut ja tutkimuslahteet, joihin paatokset perustuvat.

Havainnot kehittamisehdotuksista

Paivittyvan tutkimustiedon kulun varmistaminen ja monitieteellisen osaamisen mukaan ottaminen paatoksenteon
huomioihin pandemiassa. Mallia kansainvalisista SAGE-elimista?

Paivitetaan ohjeistukset tunnistamaan ilmavalitteinen tartunta ja siltd suojautuminen.

Tunnistetaan vaihtoehdot rajoittamisen sijaan terveysturvalliseen mahdollistamiseen ja riskinarvion tukemiseen.
Huomioidaan riskiryhmien oikeus normaaliin arkeen mahdollisimman terveysturvallisesti.

Informoidaan kansalaisia yha merkittavista korona-aalloista. Huolehditaan mm. rokotteen ja antiviraaliladkityksen
kayton mahdollisuuksista niin, etta naihin liittyvissa suosituksissa huomioidaan vaikutukset myos long covidin,
koronan pitkdaikaisvaikutusten ja sairauspoissaolojen suhteen. Torjutaan SOTEen liittyvida koronainfektioita
aktiivisesti.

Luodaan vastuutaho koronaviruksen pitkaaikaishaittojen hoidon, tutkimuksen ja seurannan kehittamiselle.
Tunnistetaan long covid sairauspaivaraha- ja kuntoutusetuuksiin hyvaksyttavana diagnoosina.

Tunnistetaan riski(tyo)ymparistot ja kiinnitetdan niihin erityistd huomiota riskinarviossa ja tydsuojelullisissa
toimissa. Henkilén ammatin ja toimialan lisadminen reaaliaikaisiin rekisteritietoihin. Luodaan
asiantuntija/viranomaiselin, jossa tuodaan suojautumista koskeva osaaminen saman péydan dareen. Toimielin
hyédyntaisi myos tutkijaelimen havaintoja.

Varmistetaan paatoksenteon dokumentointi, jotta tietopohjan arviointi on mahdollista.

Ryhman keskusteluteemat

Tiedonkulku eri suuntiin: tutkijat (monitieteisesti) - virkamiehet - paattajat

Tartuntareitti ja suojautumiskeinot - miten huomioida paivittynyt tieto niin kriisissa kuin kriisinjalkeisessa ajassa ja
kehittaa pitkaaikaisesti terveysturvallisuutta?

Koronan aiheuttamien akuuttien ja pitkaaikaishaittojen vahentdminen tana paivana

Tyopaikkojen riskinarvio ja infektiotorjunta



