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KIRJALLINEN KYSYMYS 451/2011 vp

Tuoksuyliherkkyys ja diagnoosinumero

Eduskunnan puhemiehelle

Tuoksu-, hajuste- tai kemikaaliyliherkkyys (eng-
lanniksi multiple chemical sensitivity, MCS) on
yleinen vaiva. Sitd esiintyy 10—40 prosentilla
véestostd. Suuri hajonta luvussa johtuu siitd, et-
tei tuoksuyliherkkyydelld ole kunnollista maéri-
telmdd eikd objektiivista toteamistapaa. Oireita
ilmoittaneista noin 90 prosenttia on naisia, ja oi-
reet yleistyvit idn myotd, mutta osalla oireet al-
kavat jo lapsena. Kemikaaliyliherkkyydet ovat
kasvava ongelma myds Suomessa.

Tuoksuyliherkkyydelld kisitetddn tuoksujen
aiheuttamia fyysisid oireita, kuten pahoinvoin-
tia, vasymystd, hengenahdistusta, silmien kirve-
lyd ja padnsarkyd. Oire voi ilmetd esimerkiksi
kasvojen punoituksena sekd silmien ja nendn
vuotamisena. Tuoksuyliherkkyys voi aiheuttaa
kroonisiksi muuttuvia oireita ja pahimmillaan in-
validisoida potilaan. Oireita voivat aiheuttaa esi-
merkiksi homeen ja hien haju, sanomalehden
tuoksu, tupakansavu sekd hajuvedet. Joskus ha-
justeyliherkkyyden puhkeaminen voi liittyd voi-
makkaaseen kemikaalialtistukseen, kuten altistu-
miseen voimakkaille bensiinihdyryille, tinnerille
tai muille liuottimille.

Tuoksuille herkkien potilaiden hajuaisti ei
totu tuoksuun ajankaan kuluessa. Hyvéé hoitoa
ongelmaan ei ole, koska herkkyyden mekanis-
mia ei tunneta kunnolla. Osaa potilaista auttavat
antihistamiinit tai nenddn suihkutettavat laimeat
paikallispuudutteet tai kortikosteroidit. Siedétys-
hoitoa on kokeiltu, mutta sen tulokset ovat vaih-

televia. Toistaiseksi paras keino on yksinkertai-
sesti valttdd voimakkaita hajuja. Onkin keskus-
teltu siitd, ettd yhteiskunnan tulisi vihentdd tuok-
sukemikaalien rajatonta kayttod kulutustuotteis-
sa.

Tuoksuherkkyyden késite syntyi noin 60 vuot-
ta sitten. [lmidtd on tarkasteltu tarkemmin parin
viime vuosikymmenen aikana. Kuitenkaan yhte-
ndisid diagnostisia menetelmid tai kriteereitd ei
ole pystytty luomaan. Myoskddn hoitokokeilut
eivit ole edenneet alkua pidemmiille.

Tuoksuyliherkkyydelld ei ole Suomessa tauti-
luokitusnumeroa ICD-10:ssd, jolloin tuoksuyli-
herkkyys voitaisiin hyvéksyé sairaudeksi. Tdma
aiheuttaa sen, ettd sitd potevat jddvit usein so-
siaaliturvan ulkopuolelle. Tautiluokitusnumero
on annettu tuoksuyliherkkyydelle monissa muis-
sa maissa.

Edelld olevan perusteella ja eduskunnan tyojér-
jestyksen 27 §:4dn viitaten esitdn asianomaisen
ministerin vastattavaksi seuraavan kysymyksen:

Onko hallitus tietoinen MCS-sairaiden
tilanteesta,

mihin toimiin on ryhdytty ja ryhdytddn
tilanteen parantamiseksi ja

ollaanko hajusteyliherkkyydelle anta-
massa diagnoosinumero sairauden sta-
tuksen saamiseksi?

Versio 2.0



KK 451/2011 vp — Hanna Tainio /sd

Helsingissd 21 pdivana joulukuuta 2011

Hanna Tainio /sd



Ministerin vastaus

Eduskunnan puhemiehelle

Eduskunnan tydjérjestyksen 27 §:ssd mainitussa
tarkoituksessa Te, Herra puhemies, olette toimit-
tanut asianomaisen ministerin vastattavaksi kan-
sanedustaja Hanna Tainion /sd ndin kuuluvan
kirjallisen kysymyksen KK 451/2011 vp:

Onko hallitus tietoinen MCS-sairaiden
tilanteesta,

mihin toimiin on ryhdytty ja ryhdytidn
tilanteen parantamiseksi

ja ollaanko hajusteyliherkkyydelle anta-
massa diagnoosinumero sairauden sta-
tuksen saamiseksi?

Vastauksena kysymykseen esitin seuraavaa:

Kaikki luonnonaineet ja -materiaalit, huoneka-
lut, kosmetiikka, pesuaineet jne. koostuvat erilai-
sista kemikaaleista. Osa kemikaaleista on syn-
teettisid eli ithmisten tarkoituksella valmistamia,
ja osa luonnosta perdisin olevia. Allergiaperdi-
nen yliherkistyminen voi kehittyd kumpaankin
ryhméédn kuuluvalle kemikaalille.

Viime vuosina on paljon puhuttanut ei-allergia-
perdinen yliherkkyys hajusteille. Herkkyys voi-
makkaille hajuille on yleista ja sitd on mm. mig-
reenihenkil6illd, raskaana olevilla ja astmaati-
koilla. Osalle kehittyy yleistynyt yliherkkyys ja
voimakkaat oireet useille kemiallisille ja fysikaa-
lisille drsykkeille. Parhaillaan on kdynnissé pal-
jon keskustelua, selvityksid ja tutkimusta myos
huonon sisdilman ja kosteusvaurioihin liittyvien
kemikaalien ja mikrobien vaikutuksesta herkisty-
miseen.

Monille eri kemikaaleille yliherkistyneiden hen-
kiloiden yleisoireissa on samankaltaisuutta mui-
denkin vaikeasti méériteltdvien oireyhtymien
kanssa, vaikka epdillyt aiheuttajat vaihtelevat.
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Téllaisia ovat mm. sdahkdyliherkkyys, krooninen
uupumusoireyhtyma, sairas rakennus -oireyhty-
mé sekd homeisiin liittyvé oireilu. Kyseisten tilo-
jen diagnosointia vaikeuttaa yleisoireiden moni-
muotoisuus, diagnostisten kokeiden puute ja se,
ettei lukuisissa tieteellisissd tutkimuksissa ole
voitu osoittaa epdillyn aiheuttajan ja oirekuvan
vilistd mekanismia. Kuten edustaja Tainio kysy-
myksessdén toteaa, tuoksuherkkyytti on selvitel-
ty maailmalla jo parinkymmenen vuoden ajan,
mutta yhtendisid diagnostisia menetelmid ja kri-
teereitd ei ole kyetty luomaan. Diagnoosi perus-
tuu kdytdnndssd potilaan kuvailemiin oireisiin.
Suomessa ladketieteellisissé tutkimuksissa pyri-
tddn 1oytdmiddn oireiden syynd oleva sairaus ja
luokittelemaan se oire- tai tautidiagnooseittain.
Syyn selvittdiminen on tirkedd, jotta henkilo sai-
si sairauteensa oikeaa ja tehokasta hoitoa. Suo-
messa kdytettdvit tautiluokitusnumerot perustu-
vat Maailman terveysjérjeston WHO:n tautiluo-
kituksiin ja siksi erillisen diagnoosinumeron saa-
minen on sidoksissa alan kansainvéliseen kehi-
tykseen ja yhteiseen ndkemykseen. Tautiluoki-
tus on systemaattinen tapa luokitella diagnooseja
ja terveysongelmia mm. tilastointeja varten. Oma
erillinen tautiluokituskoodi ei kuitenkaan ole
edellytys diagnoosille eikd potilaan hoitamisel-
le. Monikemikaaliyliherkkyysoireyhtymille ei
ole olemassa koodia kansainvilisessd, WHO:n
yllapitdmassd ICD-10-luokituksessa eikd suoma-
laisessa Tautiluokitus ICD-10:ssd, silld monike-
mikaaliyliherkkyysoireyhtymille ei ole vield
maédritelty yhtenevid diagnoosikriteereitd.
Kroonisen visymysoireyhtymén oireet saattavat
muistuttaa monikemikaaliyliherkkyyden oireita.
Ohjeet ldédkireille vdsymysoireyhtymén diag-
nosoimiseksi 10ytyvit verkkopohjaisesta tieto-
kannasta (Terveysportti).
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Kansalaisten oikeus riittdvddn terveyspalveluun
on taattu lailla, ja velvollisuus palvelun toteutuk-
sesta — ja sen laadun ja kattavuuden riittavyy-
destd — on kunnilla.

Diagnostiikka tarkentuu sitd mukaa, kun tieto oi-
reita aiheuttavista mekanismeista lisddntyy. Mo-
nikemikaaliyliherkkyyden osalta diagnostiikka
saattaa tarkentua jo ldhivuosina, mikéli oireyhty-
maélle pystytddn luomaan yhteiset kriteerit sa-
moin kuin esimerkiksi fibromyalgian osalta on
tehty.

Nykyisen ja edellisen hallituksen ministereille on
tullut useita kansalaisyhteydenottoja henkildilta,
jotka kokevat olevansa herkistyneitd kotona
ja/tai tyopaikalla esiintyville kemikaaleille, ha-

Helsingissé 16 pédivind tammikuuta 2012

Ministerin vastaus

justeille, homeille tai sdhkolle. Yhteistd niille
henkil6ille on, ettd he saavat merkittavasti ela-
méd haittaavia oireita sellaisissa tilanteissa ja
olosuhteissa, joissa videstd yleisesti ei oireile.
Erilaisille hajusteille ja useille kemikaaleille her-
kistyneiden henkildéiden osuutta Suomen vées-
tostd tullaankin kartoittamaan Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen kyselytutkimuksella. Terve-
yden ja hyvinvoinnin laitoksessa Finohtan tyd-
ryhmé kokoaa kirjallisuuskatsausta tieteellisistd
tutkimuksista, joissa on selvitetty erilaisten en-
naltaehkdisy- ja hoitomenetelmien vaikutusta
monikemikaaliyliherkkyyteen. Katsauksen odo-
tetaan valmistuvan tdmén vuoden aikana.

Peruspalveluministeri Maria Guzenina-Richardson



Ministerns svar

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 451/2011 rd undertecknat av riksdagsle-
damot Hanna Tainio /sd:

Ar regeringen medveten om liget i frd-
ga om den som lider av multipel kemisk
overkdnslighet,

vilka atgdrder har vidtagits och vidtas
for att forbdttra ldget

och kommer dtgdrder att vidtas for att se
till att doftoverkdinslighet ges ett diag-
nosnummer for att fa sjukdomsstatus?

Som svar pa detta sporsmal anfor jag foljande:

Alla naturdmnen, naturmaterial, mobler, kosme-
tiska dmnen, tvittmedel o.s.v. bestér av olika ke-
mikalier. En del av kemikalierna &r syntetiska,
d.v.s. de har mélmedvetet framstéllts av ménnis-
korna, och en del hirstammar fran naturen. Aller-
girelaterad dverkdnslighet kan utvecklas mot ke-
mikalier fran bagge grupperna.

Under de senaste aren har man i hog grad dis-
kuterat icke-allergirelaterad Gverkénslighet mot
luktdmnen. Det dr vanligt med kénslighet mot
starka dofter och kéansligheten patrédffas hos bl.a.
personer som lider av migrén, gravida och astma-
tiker. Hos en del utvecklas en generell 6verkans-
lighet och kraftiga symptom som utldses av ett
flertal kemiska och fysikaliska retningar. Som
bést pagar diskussioner, utredningar och forsk-
ningar i stor utstrickning ocksa kring den inver-
kan som kemikalier och mikrober som finns i an-
slutning till dalig inneluft och fuktskador har pa
utvecklingen av dverkanslighet.
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De generella symptomen som forekommer hos
personer som har utvecklat multipel kemisk
overkdnslighet har ocksd vissa gemensamma
drag med Ovriga symptomkomplex som &r svara
att diagnostisera dven om de faktorer som miss-
tankts utlosa symptomen varierar. Som exempel
pé de hir kan ndmnas eldverkanslighet, kroniskt
utmattningssyndrom, sjuka hus-symptomkom-
plex och mdgelrelaterad symptombild. Diagnos-
tiseringen av tillstdinden i fraga forsvaras av
mangformigheten hos de generella symptomen
och bristen pa diagnostiska prov samt det faktum
att man med ett flertal vetenskapliga forskningar
inte har kunnat pévisa en mekanism mellan den
faktor som misstanks vara orsaken och symptom-
bilden. Sadsom riksdagsledamot Tainio konstate-
rar 1 sin fraga har doftdverkinslighet utretts glo-
balt redan i tjugo érs tid, man har dock inte kun-
nat skapa enhetliga diagnostiska metoder och kri-
terier. En diagnos baserar sig i praktiken pa de
symptom som en patient berdttar sig ha.

I Finland strdvar man efter att genom medicin-
ska undersdkningar hitta den sjukdom som orsa-
kar symptomen och klassificera den enligt symp-
tom och sjukdomsdiagnos. Det ér viktigt att utre-
da orsaken fOr att en person ska kunna fa adekvat
och effektiv behandling av sin sjukdom. De num-
mer som i Finland anvands vid sjukdomsklassifi-
kationen baserar sig pd Virldshdlsoorganisatio-
nen WHO:s sjukdomsklassifikation och darfor ar
erhallandet av ett sdrskilt diagnosnummer bun-
det till den internationella utvecklingen och den
allménna uppfattningen inom branschen. Sjuk-
domsklassifikationen dr ett systematiskt sitt for
att klassificera diagnoser och hilsoproblem for
t.ex. statistikforing. En egen sirskild sjukdoms-
klassifikationskod dr emellertid inte en forutsatt-
ning for att fi en diagnos och inte heller for att en
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patient ska fa vard. Symptomkomplexet vid mul-
tipel kemisk 6verkénslighet har ingen kod i den
internationella klassifikationen ICD-10 som upp-
ratthalls av WHO och inte heller i den finldndska
sjukdomsklassifikationen ICD-10 eftersom man
fortfarande inte har faststéllt enhetliga diagnos-
kriterier for symptomkomplexet multipel kemisk
overkanslighet.

Symptomen vid kroniskt trétthetssyndrom kan
pdminna om symptomen vid multipel kemisk
overkdnslighet. Anvisningar om diagnostisering-
en av kroniskt trotthetssyndrom avsedda for laka-
re hittas i den webbaserade databasen Terveys-
portti.

Medborgarnas rétt till tillrdckliga hilsovérds-
tjénster garanteras genom lag och kommunerna
ar skyldiga att tillhandahélla tjinsterna — och
dven se till att de r tillrackligt hogklassiga och
omfattande.

Diagnostiken preciseras i takt med att kunska-
perna om de mekanismer som orsakar sympto-
men Okar. I frdga om multipel kemisk dverkans-
lighet kan diagnostiken preciseras redan under de

Helsingfors den 16 januari 2012

Omsorgsminister Maria Guzenina-Richardson

Ministerns svar

ndrmaste aren om man for symptomkomplexet
formér skapa enhetliga kriterier pd samma sétt
som man har gjort for t.ex. fibromyalgi.

Ministrarna i den nuvarande och foregdende
regeringen har ofta kontaktats av medborgare
som upplever sig vara 6verkédnsliga mot kemika-
lier, dofter, mogel eller el i hemmet och/eller pa
arbetsplatsen. Den gemensamma faktorn for de
hér personerna ar att de i sddana situationer och
forhallanden dér personer vanligen inte reagerar
med symptom far symptom som medfor patagli-
ga oldgenheter i livet. Man kommer darfor att
kartldgga den andel av den finldndska befolk-
ningen som lider av doftdverkénslighet och mul-
tipel kemisk dverkédnslighet med hjélp av en en-
kétundersdkning som utfors av Institutet for hil-
sa och vélfard. Arbetsgruppen Finohta vid Insti-
tutet for hilsa och vilfiard sammanstéller en litte-
raturdversikt over vetenskapliga forskningar dér
man har utrett vilken inverkan olika férebyggan-
de metoder och behandlingsmetoder har pd mul-
tipel kemisk overkinslighet. Oversikten forvin-
tas bli klar i ar.
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