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KIRJALLINEN KYSYMYS 106/2012 vp

Homeoireiden diagnosointi ja diagnoosinume-
ron perustaminen

Eduskunnan puhemiehelle

Kansanterveyslaitoksen raportin (Pientalojen
kosteusvauriot — yleisyyden ja korjauskustan-
nusten selvittdiminen) mukaan suomalaisissa ra-
kennuksissa on paljon kosteusvaurioita. Hoita-
mattomat kosteusvauriot johtavat rakenteiden
homehtumiseen. Tyoéterveyslaitoksen selvityk-
sen mukaan noin 100 000 rakennuksessa hoita-
maton kosteusvaurio on johtanut rakenteiden ho-
mehtumiseen.

Erddn tutkimuksen mukaan jopa 27 % suoma-
laisista pientaloasujista on havainnut asunnos-
saan hometta. My0s julkisissa rakennuksissa on
havaittu paljon kosteusvaurioita. Julkisten tilo-
jen hometilanne voi huonontua entisestdén huo-
non taloudellisen tilanteen ja vdhdisten korjaus-
investointien vuoksi. Mielestimme esimerkiksi
koulujen homeongelmat tulisi korjata nykyistd
nopeammin.

Jatkuva homeelle altistuminen joko kotona tai
julkisissa tiloissa saattaa johtaa sairastumiseen
tai jopa tyokyvyttomyyteen. Homeongelmista
kérsiville ihmisille on saatavissa vain vihan hel-
potusta. Pahimmassa tapauksessa elimistd jou-
tuu niin huonoon tilaan, ettd eristys on ainoa
vaihtoehto.

Taudille ei ole olemassa diagnoosinumeroa
kansainvilisessd ICD-10-luokituksessa. Luoki-
tuksessa on huomioitu vain homeongelmasta
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aiheutunut astma ja hengitystiesairaudet. Joissa-
kin maissa kansainvilistd luokitusta on laajen-
nettu kattamaan my6s muut homeongelmat.
Télld hetkelld diagnoosin ulkopuolelle jadvat
ihmiset joutuvat pahaan loukkuun. Vaikka laéka-
ri saattaa maarata sairausloman, voi Kelan 1d4ka-
ri silti hylétd sairauspdivirahan. Tyonantaja saat-
taa evitd sairausajan palkan maksamisen, koska
potilas ei saa Kelalta korvausta. Sosiaalitoimis-
ton mielestd sairaalle taasen kuuluisi maksaa sai-
rauspdivirahaa, joten sekdén ei anna tukea. Tu-
loksena saattaa olla siis tdysi tulottomuus.

Edelld olevan perusteella ja eduskunnan ty6jér-
jestyksen 27 §:4dn viitaten esitimme asianomai-
sen ministerin vastattavaksi seuraavan kysymyk-
sen:

Mihin toimiin hallitus aikoo ryhtyd, jot-
ta homeen aiheuttaman astman ja hengi-

tystieoireiden lisdksi muut homeen
aiheuttamat oireet saavat Suomessa
diagnoosinumeron ja

miten hallitus huolehtii siitd, ettd jo sai-
rastuneet ja sairastuvat ihmiset eivdt jdd
eri viranomaisten vdliin, vaan saavat
tarvitsemansa avun?
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Eduskunnan puhemiehelle

Eduskunnan tydjérjestyksen 27 §:ssd mainitussa
tarkoituksessa Te, Herra puhemies, olette toimit-
tanut asianomaisen ministerin vastattavaksi kan-
sanedustaja Ville Vdhdméen /ps ym. ndin kuulu-
van kirjallisen kysymyksen KK 106/2012 vp:

Mihin toimiin hallitus aikoo ryhtyd, jot-
ta homeen aiheuttaman astman ja hengi-

tystieoireiden lisdksi muut homeen
aiheuttamat oireet saavat Suomessa
diagnoosinumeron ja

miten hallitus huolehtii siitd, ettd jo sai-
rastuneet ja sairastuvat ihmiset eivdt jdd
eri viranomaisten vdliin, vaan saavat
tarvitsemansa avun?

Vastauksena kysymykseen esitin seuraavaa:

Suomessa kiaytetddn sairauksien luokituksessa
kansainvilistd tautiluokitusta  (International
Classification of Diseases, 10. versio, ICD-10).
Se perustuu WHO:n kansainvéliseen tautiluoki-
tukseen ja sen julkaisemisesta Suomessa vastaa
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Luokitus on
systemaattinen tapa luokitella sairauksia ja oirei-
ta. Tautiluokitusnumeron puuttuminen ei sindn-
sd estd 144kérid diagnosoimasta tilaa.
Tieteellisten tutkimusten perusteella tiede-
tddn, ettd rakennusten kosteus- ja homevauriot
ovat yhteyksissi terveyshaittoihin. Askettiin jul-
kaistun ns. Cochrane-katsauksen (Sauni ym.
2011) mukaan tieto riittdd siihen, ettd kosteus-
vaurioiden tunnistamista ja korjausta viiveettd
voidaan suositella terveyshaittojen ehkdisemi-
seksi. WHO on julkaissut vuonna 2009 laajan
kirjallisuuskatsauksen koskien rakennusten kos-
teus- ja homevaurioita ja niiden terveysvaikutuk-
sia. Katsaukseen on koottu ladketieteellinen tieto

Ministerin vastaus

kosteus- ja homevaurioiden ja terveysvaikutus-
ten vélisestd yhteydestd. Osoitusta yhteydestd on
esimerkiksi hengitystieoireilun, hengitystiein-
fektioiden ja astman osalta.

Kosteusvaurioituneessa rakennuksessa esiin-
tyy paitsi mikrobeja (homesienid ja bakteereita)
myos ndiden aineenvaihduntatuotteita seki sisus-
tus- ja rakennusmateriaalien hajoamistuotteita.
Mikrobien aineenvaihduntatuotteista osa on so-
pivissa olosuhteissa myrkyllisid yhdisteitd. Né&i-
td ns. toksiineja epdillddn yhdeksi kosteus- ja ho-
mevaurioiden terveyshaitan aiheuttajaksi, mutta
mikrobitoksiinien mahdollista yhteyttd terveys-
haittoihin ei ole vield riittdvésti selvitetty. Oirei-
den ja sairauksien spesifit aiheuttajat kosteusvau-
rioympéristdssd ja niiden mekanismit ovat edel-
leen suurelta osin selvittdmdttd. Diagnostiikka
tarkentuu sitd mukaa, kun tieto oireita aiheutta-
vista mekanismeista lisddntyy. Tieteellistd tutki-
musty0td tarvitaan siis edelleenkin. Yhteiskun-
nallisen, koko viestoon vaikuttavan paitdksen-
teon tulee perustua tieteellisesti tutkittuun tie-
toon.

Sosiaali- ja terveysministerid on jo vuosien
ajan suhtautunut vakavasti homeongelmaan.
Tyoterveyslaitos (TTL) ja Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos (THL) ovat tehneet ja tekevit edel-
leen aktiivista ja pitkédjénteistd tutkimustyoté si-
sdilmaongelmien tunnistamiseksi ja niiden ai-
heuttamien terveyshaittojen arvioimiseksi. Suo-
malaiset asiantuntijat ovat osallistuneet kansain-
véliseen tiedeyhteistyohon. Muun muassa edelld
mainitun Cochrane-katsauksen tekemiseen on
osallistunut TTL:n asiantuntijoita ja WHO-kat-
sauksen tekemiseen THL:n asiantuntijoita.

Homeille altistuminen sekd asunnoissa etté
julkisilla paikoilla (esimerkiksi kouluissa) liittyy
padsddntoisesti huonoon rakentamiseen tai kor-



Ministerin vastaus

jausrakentamiseen. Valtioneuvosto kaynnisti
edelliselld hallituskaudella ympéristoministe-
ridn johdolla kosteus- ja hometalkoot -toimenpi-
deohjelman, jonka ensisijaisena tarkoituksena on
suomalaisen rakentamisen sekd rakennusten kun-
toarvioiden laadun parantaminen ja sitd kautta
homevaurioihin liittyvien terveyshaittojen eh-
kédiseminen. Sosiaali- ja terveysministerio osal-
listuu talkoisiin aktiivisesti ja sen tehtdvani on
muun muassa etsid uusia ja nopeampia menetel-
mid homevaurioiden 16ytdmiseen rakennuksista
erityisesti silloin, kun perinteisilld menetelmilld
vaurioita ei 10ydy. Kosteus- ja hometalkoita jat-
ketaan myds kuluvalla hallituskaudella. Tietoa
talkoiden etenemisestd 10ytyy Internetistd osoit-
teesta www.hometalkoot.fi.

Silloin, kun kosteusmikrobialtistuksen aiheut-
tama sairaus on ty0ymparistossé tapahtuneen al-
tistuksen aiheuttama, sairaus korvataan ammatti-
tautina tyonantajan lakisdéteisestd tapaturmava-
kuutuksesta. Korvaus edellyttdd kuitenkin, ettd
ty0Ossé tapahtuneen altistuksen ja sairauden vélil-
14 voidaan osoittaa todennékdinen, padasiallinen
syy-yhteys. Pelkkd mahdollisuus, ettd sairaus
liittyy tyOympéristoon, ei siten ole riittdvé edel-
lytys ammattitautikorvauksen —maksamiselle.
Syy-yhteyden tietyn tydympéristossd yksiloita-
vissd olevan altisteen ja tietyn sairauden valilld
pitdd olla osoitettu kiistattomien ja kattavien 144-
ketieteellisten tutkimusten perusteella. Lisdksi
on oltava kéytettdvissd menetelmét altistuksen
toteamiseen ja mittaamiseen. Myds altistuksen ja
sairauden vélisen vaikutusmekanismin ja annos-
vastesuhteiden tulee olla tunnettuja. Tastd syysta
ammattitauteina korvataan kosteusmikrobialtis-
tukseen liittyen pddasiassa ammattitautiluettelos-
sa mainittuja sairauksia (keuhkoastma, keuhko-
alveoliitti, ODTS). Nykyinen ammattitautilain-
sdddantd sindnsd mahdollistaa muunkin kuin
luettelossa mainitun sairauden korvaamista am-
mattitautina, mikéli mainitut syy-yhteydet tiytty-
vit.

Ammattitautikorvaus edellyttdd myds osoitus-
ta tyOntekijén altistumisesta kosteusmikrobeille
tyOympdristossddn siind méérin, ettd se riittdd ai-
heuttamaan hénelld todetun sairauden. Tydpai-
kalla oireileva sairaus ei ole valttdméttd tyopai-
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kan olosuhteiden aiheuttama, vaan se voi liittyd
esimerkiksi asuinympdristossd tapahtuneeseen
altistukseen, koska kosteusvauriot ovat yleisié
myos asuinrakennuksissa ja muualla elinympa-
ristossd. Taudinmddrityksessd noudatetaan myos
ammattitautidiagnostiikassa yleisid kansainvili-
sid tautiluokituksia.

Kéaytdnnossd esiintyneiden ongelmien vuoksi
ministerion toimesta laadittiin vuonna 2009 uusi
suositus helpottamaan tydpaikan kosteusmikro-
bialtistuksen aiheuttaman keuhkoastman ammat-
titautidiagnostiikkaa. Suosituksen mukaan syy-
yhteyden arvioinnissa kéytettdisiin tyopaikalla
tapahtuvaa  PEF-tyopaikkaseurantatutkimusta.
Keuhkoputkialtistuskokeen suorittamista ei edel-
lytetd. Suositus on annettu tiedoksi muun muas-
sa keuhkoldédkéreille ja tapaturmakorvauksia rat-
kaiseville vakuutusyhtidille. Saatujen tietojen
mukaan vakuutuslaitokset ovat siirtyneet noudat-
tamaan tdtd suositusta. Homeoireilun korvatta-
vuutta selvitetdén parhaillaan vireilld olevan ta-
paturmavakuutuslainsddddnnén uudistuksen yh-
teydessd.

Siind tapauksessa, ettei sairauden ja tydympé-
ristossd tapahtuneen altistuksen vilistd syy-yh-
teyttd voida osoittaa, tyokyvyttomyysetuuksia
voidaan maksaa sairausvakuutus-, kansanelike-
ja tydeldkejdrjestelméstd. Pdinvastoin kuin laki-
sddteisessa tapaturmavakuutuksessa, niiden mak-
samien etuuksien suhteen ei ole merkitysti silld,
missd olosuhteissa sairaus on aiheutunut.

Vakuutetulla on sairausvakuutuslain mukaan
oikeus sairauspéivérahaan ajalta, jona hén on es-
tynyt tekemistd tyotddin sairaudesta johtuvan
tydkyvyttémyyden vuoksi. Arvioitaessa perus-
teita tyokyvyttdmyysetuuksille otetaan huo-
mioon paitsi sairaus myds sairauden vaikutus toi-
minta- ja ty6kykyyn ja henkilon jdljelld oleva
tydkyky. Mikédn nimike tai koodi ei sellaise-
naan ole riittdvd peruste sairausperdiselle etuu-
delle. Etuudet ratkaistaan aina yksil6llisen har-
kinnan perusteella kunkin hakijan tilanteen mu-
kaisesti.

Tyontekijélld, joka on sairauden vuoksi esty-
nyt tekeméstd tyotddn, on tydsopimuslain mu-
kaan oikeus sairausajan palkkaan esteen ajalta
sairastumispdivdd seuranneen yhdeksénnen arki-
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péivin loppuun. Tydehtosopimuksin on kuiten-
kin sovittu yleisesti titd pidemmaésté tyonantajan
palkanmaksuvelvollisuudesta. Kansaneldkelai-
toksen tulkintaa ei ole mahdollista laajentaa
tyOnantajiin, joille on laissa ja tydehtosopimuk-
sissa asetettu omat vastuut ja velvollisuudet.
Myos toimeentulotukea koskevat omat sdan-
noksensd. Sen luonteesta viimesijaisena toi-
meentuloturvamuotona johtuu, ettd ensin tulee
selvittdd henkilon mahdollisuudet toimeentu-
loon muista ldhteistd. Kuitenkin toimeentulotuki-
lain mukaan jokaisella on oikeus saada toimeen-
tulotukea, jos hédn on tuen tarpeessa eikd voi saa-
da toimeentuloa ansiotydllddn, yrittdjatoiminnal-

Helsingissé 15 pédivind maaliskuuta 2012

Sosiaali- ja terveysministeri Paula Risikko
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laan, toimeentuloa turvaavien muiden etuuksien
avulla, muista tuloistaan tai varoistaan, hidneen
nihden elatusvelvollisen henkildn huolenpidolla
tai muulla tavalla. My0s toimeentulotukea tulee
siis myontdd, jos mainitut edellytykset ovat ole-
massa.

Eri lakisddteisid etuuksia koskevat omat sdén-
ndksensd, joiden tdytdntoonpanosta yksittdista-
pauksessa on valitusoikeus asianomaisessa lais-
sa sdddettyyn muutoksenhakuelimeen. Sosiaali-
ja terveysministerid seuraa toimialaansa kuulu-
van lainsddddnndn toimeenpanoa ja jos aihetta il-
menee, ryhtyy tarvittaviin toimenpiteisiin.
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Till riksdagens talman

I det syfte som anges i 27 § i riksdagens arbets-
ordning har Ni, Herr talman, till den minister som
saken giller dversdnt foljande skriftliga spors-
mal SS 106/2012 rd undertecknat av riksdagsle-
damot Ville Vahamaki /saf m.fl.:

Vilka dtgdrder dmnar regeringen vidta
for att de symptom, forutom astma och
lunglidanden, som mogel orsakar far ett
diagnosnummer i Finland och

hur ser regeringen till att de som redan
insjuknat och dr sjuka inte faller mellan
olika myndigheter, utan far den hjdlp de
behéver?

Som svar pa detta sporsmal anfor jag foljande:

I Finland klassificeras sjukdomar enligt den in-
ternationella sjukdomsklassfikationen (Interna-
tional Classification of Diseases, version 10,
ICD-10). Den grundar sig p4 WHO:s internatio-
nella sjukdomsklassifikation och publiceras i
Finland av Institutet for hélsa och vélfard. Klas-
sificeringen dr ett systematiskt sétt att klassifice-
ra sjukdomar och symptom. Skulle en diag-
noskod saknas, hindrar detta inte en ldkare fran
att diagnosticera tillstandet.

Vetenskaplig forskning har visat att det finns
ett samband mellan fukt- och mogelskador i
byggnader och hélsoskador. Enligt den nyligen
publicerade s.k. Cochrane-6versikten (Sauni
m.fl. 2011) finns det tillrdcklig information for
att kunna rekommendera att identifiera och repa-
rera fuktskador omedelbart for att forebygga hal-
soskador. WHO har 2009 publicerat en omfattan-
de litteraturdversikt dver hdlsokonsekvenser vid
fukt- och mdgelskador hos byggnader. Oversik-
ten innehaller samlad medicinsk information om
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sambandet mellan fukt- och mdgelskador och
hélsokonsekvenser. Man har visat ett samband
mellan till exempel luftvigssymptom, luftvigs-
infektioner och astma.

I en fuktskadad byggnad finns det utom mik-
rober (mogelsvamp och bakterier) dven deras
dmnesomséttningsprodukter samt nedbrytnings-
produkter frén inrednings- och byggnadsmateri-
al. En del av mikrobernas &mnesomséttningspro-
dukter dr under gynnsamma forhallanden giftiga.
Dessa s.k. toxiner misstdnks vara en av orsaker-
na till hilsoskador av fukt- och mdgelskador,
men mikrobtoxinernas eventuella samband med
hilsoskadorna har inte undersokts tillrackligt. De
specifika orsakerna till och mekanismerna bak-
om symptomen och sjukdomarna i en fuktskade-
miljo ar fortfarande till stora delar okénda. Diag-
nostiken bli mer specifik allt eftersom man far
mer kunskap om mekanismerna bakom sympto-
men. Det behovs alltsd mer vetenskaplig forsk-
ning. Samhilleliga beslut som péverkar hela be-
folkningen skall grunda sig pa vetenskaplig do-
kumentation.

Social- och hédlsovardsministeriet har redan
under manga ar tagit mogelproblemet pa allvar.
Arbetshélsoinstitutet (TTL) och Institutet for
hélsa och vilfird (THL) har utfort och utfor kon-
tinuerligt aktiv och langsiktig forskning for att
identifiera problem med inomhusluft och for att
utvdrdera hélsoskador. Finldndska experter har
deltagit i internationellt forskningssamarbete.
Experter fran TTL har deltagit bland annat i den
ovan nimnda Cochrane-dversikten och experter
frdn THL har arbetat med WHO-Gversikten.

Exponering for mogel har i regel samband
med délig byggnadsteknik eller reparationstek-
nik bade i bostédder och pa offentliga platser (t.ex.
skolor). Statsradet inledde under den forra reger-



KK 106/2012 vp — Ville Vihamiki /ps ym.

ingsperioden ett atgirdsprogram, fukt- och mo-
geltalkot, under miljoministeriets ledning. At-
girdsprogrammets primidra mal dr att forbattra
kvaliteten i finldndskt byggande samt utvirde-
ringen av byggnadernas kondition och darige-
nom forebygga hélsoskador fran mogel. Social-
och hilsovardsministeriet deltar aktivt i talkot
och dess uppgift dr bland annat att finna nya och
snabbare metoder for att hitta mogelskadorna i
byggnader sdrskilt da skadorna inte gar att hitta
med traditionella metoder. Fukt- och mdogeltal-
kot fortsdtter under den pagéende regeringsperi-
oden. Information om hur talkot fortskrider finns
pé Internet pa adressen www.hometalkoot.fi.

Dé exponering i arbetsmiljon lett till en sjuk-
dom orsakad av fuktmikrobexponering ersitts
sjukdomen som en yrkessjukdom genom arbets-
givarens lagstadgade olycksfallsforsdkring. Er-
sittningen forutsitter dock, att man kan visa pé
ett sannolikt, huvudsakligt orsakssamband mel-
lan ex-poneringen i arbetet och sjukdomen. Att
det finns en mojlighet att sjukdomen har sam-
band med arbetsmiljon &r inte tillracklig forut-
sattning for yrkessjukdomserséttning. Orsaks-
sambandet mellan exponering for en viss faktor
och en viss sjukdom maste vara bevisad med
hjilp av obestridlig och omfattande medicinsk
forskning. Dessutom méste man ha tillgang till
metoder for att konstatera och méta exponering-
en. Aven verkningsmekanismen och dos-re-
sponsforhdllandena mellan exponeringen och
sjukdomen maste vara kidnda. Av detta skl er-
satts 1 samband med fuktmikrobexponering hu-
vudsakligen de sjukdomar som ndmns i forteck-
ningen Over yrkessjukdomar (astma, alveolit,
ODTS). Den gillande lagstiftningen om yrkes-
sjukdomar ger dock mdjlighet till erséttning for
yrkessjukdom édven for andra sjukdomar dn de
som ndmns i forteckningen, om de nimnda kra-
ven pé orsakssamband fylls.

Erséttning for yrkessjukdom forutsétter ocksa
bevis for att arbetstagaren har exponerats for
fuktmikrober i sin arbetsmiljd 1 tillricklig grad
for att den sjukdom som diagnosticerats. Symp-
tom pé sjukdom pa en arbetsplats &r inte nédvan-
digtvis orsakade av forhéllandena pa arbetsplat-
sen, utan kan bero pd exponering till exempel i
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bostadsmiljon, eftersom fuktskador dr vanliga
dven i bostadshus och annanstans i miljén. Aven i
yrkessjukdomsdiagnostiken foljer man den all-
ménna internationella klassificeringen av sjukdo-
mar.

Pé grund av de problem som uppstod i prakti-
ken 14t ministeriet 2009 utarbeta en ny rekom-
mendation for att underlétta yrkessjukdomsdiag-
nostiken géllande astma orsakad av fuktmikrob-
exponering pd arbetsplatsen. Enligt rekommen-
dationen skall arbetsplatsen anvinda PEF-arbets-
platsuppfoljning 1 utvdrderingen av orsakssam-
band. Bronkiella provokationstester behover inte
utféras. Rekommendationen har givits for kinne-
dom till bland annat lunglikare och forsdkrings-
anstalter som besluter om olycksfallsersédttning-
ar. Enligt information har forsékringsanstalterna
borjat folja denna rekommendation. Rétten att fa
ersittning for symptom orsakade av mogel ut-
reds som bést i samband med att lagstiftningen
om olycksfallsforsdkring fornyas.

I de fall man inte kan visa ndgot orsakssam-
band mellan sjukdomen och exponering i arbets-
miljon, kan sjukforsikrings-, folkpensions- och
arbetspensionssystemet betala ersittning for ar-
betsoforméga. Nér det géller dessa forméner har
det ingen betydelse under vilka omsténdigheter
sjukdomen har uppkommit, vilket ar fallet for
den lagstadgade olycksfallsforsdkringen.

En forsdkrad har enligt sjukforsikringslagen
rétt till sjukdagpenning for den tid han eller hon
ar forhindrad att utfora sitt arbete pd grund av ar-
betsoforméga till f61jd av sjukdom. D& man be-
doémer grunder for ersdttning for arbetsoforméga
beaktar man forutom sjukdomen &ven sjukdo-
mens inverkan pd funktions- och arbetsforméga
och personens édterstdende arbetsforméga. Det
finns ingen rubrik eller kod som i sig &r tillrdck-
lig grund for sjukdomsférmaner. Forménerna be-
sluts alltid efter individuell beddmning av den
s6kandes situation.

En arbetstagare som pd grund av sjukdom é&r
forhindrad att utfora sitt arbete har rétt till 16n for
sjukdomstid till utgdngen av den nionde varda-
gen efter den dag han eller hon insjuknade enligt
arbetsavtalslagen. Allmént har man dock genom
kollektivavtal kommit §verens om en ldngre 16-
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nebetalningsskyldighetstid dn sa for arbetsgiva-
ren. Folkpensionsanstaltens tolkning ar inte mgj-
lig att utvidga till arbetsgivarna, som har egna an-
svarsomraden och skyldigheter enligt lagar och
kollektivavtal.

Aven utkomststdd har sina bestimmelser. Det
ar en form av forsorjning som kommer i sista
hand och darfor skall man forst utreda personens
mojlighet till utkomst fran andra kéllor. Men en-
ligt lagen om utkomststdd har var och en som é&r i
behov av stdd och inte kan fa sin utkomst genom
forvirvsarbete, verksamhet som foretagare, med
hjélp av andra forméner som tryggar utkomsten,

Helsingfors den 15 mars 2012

Social- och hdlsovardsminister Paula Risikko
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genom andra inkomster eller tillgdngar, genom
omvardnad fran en sddan persons sida som &r for-
sorjningspliktig gentemot honom eller pd nagot
annat sitt rétt till utkomststod. Det kan alltsa bli
aktuellt att bevilja utkomststdd ifall de nimnda
forutsdttningarna finns.

Olika lagstadgade férméaner har sina bestim-
melser, med rétt att soka dndring i verkstéllighet i
de individuella fallen hos de besvérsinstanser
som respektive lag anger. Social- och hilsovards-
ministeriet foljer verkstélligheten av lagar inom
sitt ansvarsomrade och vidtar ndodvéandiga atgar-
der vid behov.



	Homeoireiden diagnosointi ja diagnoosinumeron perustaminen
	Eduskunnan puhemiehelle
	Till riksdagens talman

