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ARBETS- OCH NARINGSMINISTERIET PROMEMORIA BILAGA 1
Regeringsrad Liisa Huhtala 8.4.2021
PROMEMORIA

STATSRADETS FORORDNING OM ANDRING AV 2 § I STATSRADETS FORORDNING OM
TEMPORAR BEGRANSNING AV FORPLAGNADSRORELSERS OPPETHALLNING I SYFTE
ATT FORHINDRA SPRIDNING AV EN SMITTSAM SJUKDOM

1 Inledning

Till lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet (308/2006) fogades genom lag (257/2021) tempo-
rart en ny 3 a § som éar i kraft till och med den 18 april 2021. I paragrafen foreskrivs om temporar begrins-
ning av forplagnadsrorelsers oppethallning for att férhindra spridning av en smittsam sjukdom. Under en
pandemi som till sina verkningar kan jamforas med en synnerligen allvarlig storolycka méste forpldgnadsro-
relser hallas stdngda for kunder i de omraden dar detta dr nodvéndigt for att forhindra spridning av en smitt-
sam sjukdom. I omraden dér det inte &r nodvandigt att stinga ska de géllande temporéra bestimmelserna i
lagen om smittsamma sjukdomar (1227/2016) och de temporéra bestimmelser som utfirdats med stod av
den tillimpas. Bestimmelsen om stingning av forplagnadsrorelserna géller inte 1 lagen om inkvarterings-
och forplagnadsverksamhet avsedda personalrestauranger eller forsédljning av mat och dryck for att avnjutas
nagon annanstans.

Lagen om temporir dndring av lagen om inkvarterings- och forpldgnadsverksamhet har behandlats i riksda-
gen som ett tillfdlligt undantag fran de grundldggande fri- och rattigheterna under undantagsférhallanden i
enlighet med 23 § i grundlagen. Genom 23 § i grundlagen ges mdjlighet att med stod av ett bemyndigande
som foreskrivs i lag ocksa genom forordning av statsradet infora tillfalliga undantag fran de grundlaggande
fri- och rittigheterna. Genom forordning av statsradet (258/2021) utfardades bestimmelser som kompletterar
lagen och som giller de i lagen avsedda omréden dér forplagnadsrorelserna ska hallas stingda samt de typer
av forplagnadsrorelser med tillhorande utrymmen dér begransningarna ska iakttas. Genom forordningen ar
det mojligt att foreskriva om stdngning av forplagnadsrorelser endast i de omraden dér detta dr nodvandigt
for att forhindra spridningen av en smittsam sjukdom.

14 mom. i den temporéra 3 a § foreskrivs det att statsradet ska folja upp att nodvandighetskriterierna uppfylls
och, om det inte langre dr nodvéndigt att tillimpa begridnsningarna i ett omrade, ska statsradet utan drdjsmal
vidta atgarder for att andra statsradets forordning. Det foreslas att det regionala tillimpningsomrade som f6-
reskrivs i statsradets forordning éndras sé att forplignadsrorelser som ir beldgna i landskapet Norra Oster-
botten och i Kittild kommun i fortséttningen inte ska omfattas av skyldigheten att halla sténgt. [ ovrigt fore-
slés inga dndringar i statsradets forordning.

Det nédvandighetskriterium som dr kopplat till regleringen forutsétter att de undantag som foreskrivs dr nod-
véndiga fOr att ett godtagbart mél ska nés och att undantagen éven i 6vrigt &r proportionerliga. Undantagen ar
diarmed tillatna endast om malet inte kan nds med metoder som innebér ett mindre ingrepp i fri- eller rattig-
heten. Inskrénkningar fér inte heller gé ldngre &n vad som kan motiveras med beaktande av vikten av det
sambhélleliga intresse som ligger bakom inskrankningen i relation till det skyddsintresse som efterstrivas. En
beddmning av huruvida nédvandighetskriteriet uppfylls forutsitter i praktiken att hdlsovardsmyndigheterna
pa basis av uppgifter fran sakkunniga beddmer om det dr nodvandigt att stinga forpldgnadsrorelser omrades-
vis och tidsmaissigt.

Forordningar av statsradet som géller tillfdlliga undantag ska enligt 23 § 2 mom. i grundlagen utan drojsmal
forelaggas riksdagen. Riksdagen kan da besluta om forordningarnas giltighet. Det ér fraga om riksdagens rétt
till efterhandsgranskning, dér riksdagen garanteras mdjlighet att kontrollera att de enskilda férordningarna
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om undantag fran de grundldggande fri- och réttigheterna ar &ndamalsenliga, nodvandiga och proportionella
omedelbart efter det att de antagits. Statsradets forordning, som har foreslas bli dndrad, ar for narvarande fo-
remal for efterkontroll i riksdagen (O 5/2021 rd).

2 Nulédge och bedomning av nuliget

2.1 Lagesbild

Sedan érsskiftet har coronavirusepidemin i Finland i praktiken varit i en kontinuerlig tillvéxtfas. Aven om
det finns skillnader mellan de geografiska omradena i Finland s&vil nér det géller incidensen (nya fall i relat-
ion till befolkningsméngden) som den tidsmissiga utvecklingen, har antalet fall och den sjukdomsboérda som
dessa orsakat (métt som belastning pa sjukhusvarden) under de senaste veckorna varit som hogst nar man ser
till epidemin som helhet.

Incidensen i hela landet har minskat under de senaste tva veckorna. Incidensen under 14 dygn var 174 under
perioden 8.3-21.3 och 133 under perioden 22.3—4.4. Under dessa perioder konstaterades 9 631 respektive 7
368 nya fall. Inom Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt sjonk incidensen under dessa perioder fran 349
till 256.

Aven om dkningen av antalet nya smittor har avtagit under de senaste veckorna, har smittkurvan for coro-
navirusepidemin inte hittills visat en sddan klar och tillracklig minskning av dagliga eller veckovisa fall eller
sjukdomsfall som kraver sjukhusvard, att man med stod av detta kunde bedoma att det redan skulle gé att
latta pad begrinsningarna av de fysiska kontakterna bland den vuxna befolkningen. Om man gjorde detta
skulle det ndmligen finnas en mycket hog sannolikhet for att epidemin ytterligare accelererar och eventuellt
leder till 6verbelastning inom hélso- och sjukvarden och darmed till att befolkningens liv och hélsa dventy-
ras. Aven om risken for allvarlig sjukdom och dédsfall bland &ldre har minskat till f6ljd av den hdga vacci-
nationstdckningen bland personer ver 80 ar som fatt en forsta dos vaccin, dr majoriteten av befolkningen
fortfarande sarbar. I takt med att antalet sjukdomsfall 6kar skulle ocksa antalet allvarligt sjuka stiga till en
hog niva.

I nuldget har epidemin inte visat ndgon sadan klart nedatgdende trend i frdga om dagligen konstaterade fall
att detta 6verhidngande hot kan beddmas ha avvirjts.

Nya fall konstateras bade i och utanfor kdnda smittkedjor. Viruset forekommer bland befolkningen i hela
Finland, d&ven om variationen mellan olika kommuner béde tidsméssigt och lokalt dr stor. Mé@nniskor har sokt
sig till testning klart oftare 4n vad som var fallet vid &rsskiftet, men andelen positiva prover bland de testade
proverna har dnda 6kat i och med att antalet fall 6kat.

2.2 Bedomning av nédvindigheten av att stiinga forplignadsrorelser

2.2.1 Avgriansning av det regionala tillimpningsomrédet

Enligt 3 a § i lagen om inkvarterings- och forplaignadsverksamhet ska forpldgnadsrorelser hallas stingda for
kunder i de omréden dér det dr nddvandigt for att forhindra spridning av en smittsam sjukdom. Enligt forar-
betena till lagen (RP 38/2021 rd) ska den temporira stingningen av forpldgnadsrorelser gilla de omraden dar
epidemin sprids mest. Med detta ska i praktiken i huvudsak avses de omrédden som i enlighet med handlings-
planen for genomforandet av hybridstrategin for tyglandet av covid-19-epidemin 4r i epidemins samhalls-
spridningsfas och accelerationsfas.

Grundlagsutskottet har vid behandlingen (GrUB 10/2020 rd) av ldmnandet i kraft av statsraddets forordning
om temporir begrinsning av forpldgnadsrorelsers Oppethallning i syfte att forebygga spridning av en smitt-
sam sjukdom (173/2020) uppmérksammat dels nddvandighetskravet i 23 § i grundlagen, dels kraveti3 a § 1
lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet pé att stingningen under pandemin maéste avgrénsas till
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de omraden dér detta dr nodvandigt for att forhindra spridning av den smittsamma sjukdomen. Utskottet an-
ser att stingningen av restauranger séledes méste kunna motiveras med att det 4r nddvéndigt i varje omrade
var for sig. Beddmningen av nédvéindigheten bor omfatta bade regional och tidsméssig nodvéndighet.

Grundlagsutskottet har vidare uppmanat statsradet att 6verviga mdjligheten att avgrénsa det regionala till-
lampningsomradet mer ingéende (GrUU 6/2021 rd). Grundlagsutskottet upprepade denna uppmaning nér det
bedomde den lag som ligger till grund for denna férordning, och lyfte fram vikten av att uppmaningen beak-
tas vid utfirdandet av den foreliggande foérordningen, for att det tillfélliga undantag fran de grundldggande
fri- och rittigheterna som stingningen av restaurangerna innebar sé vél som mdjligt ska uppfylla nédvéandig-
hetskravet i 23 § i grundlagen (GrUU 11/2021 rd, stycke 7).

Vid bedomningen av den lag som ligger till grund for denna férordning har ekonomiutskottet ansett det vara
nodvéndigt att det i statsradets forordning, i friga om de landskap dér landskapets sérdrag (t.ex. langa av-
stdnd eller 14g befolkningstithet) gor det uppenbart att ett smittkluster som féorekommer i landskapet inte latt
eller oundgingligt sprider sig till hela landskapet, faststdlls med stod av epidemildget mer detaljerat dn pa
landskapsnivé pé vilka omraden forpldgnadsrorelserna ska héllas stdngda. (EkKUB 7/2021 rd, s. 4).

Begrinsningarna har beretts sa att Institutet for hilsa och vilféard regelbundet ldmnar social- och hilsovards-
ministeriet och arbets- och ndringsministeriet sin officiella bedomning av de sjukvérdsdistrikt som enligt In-
stitutets uppfattning befinner sig i epidemins accelerations- eller samhéllsspridningsfas respektive pa epide-
mins basniva. Institutet for hélsa och vélfirds bedomning baserar sig pa de regionala samordningsgruppernas
helhetsbedomning av epidemiléget.

Statsradet har pé det sétt som riksdagen uppmanat (EKUB 7/2021 rd, GrUU 11/2021 rd) i samband med be-
redningen av den géllande forordningen 6vervigt mojligheten att avgrinsa det regionala tillimpningsomradet
pa en mer detaljerad niva med hénsyn till det radande epidemiologiska laget och landskapens specifika sér-
drag.

I statsradets géllande forordning om temporar begransning av forpldgnadsrorelsers 6ppethéllning i syfte att
forhindra spridning av en smittsam sjukdom (258/2021) har landskapens sdrdrag bedomts separat i fraiga om
landskapet Lappland och landskapet Aland. I forordningen foreskrevs det i friga om landskapet Lappland
om stingning av forplagnadsrorelser i Kittilda kommun. En sddan mer ingédende granskning som riksdagen
forutsatte gjordes 1 fridga om det landskap som har den storsta arealen. Landskapets situation beddmdes kom-
munvis utifrdn expertbedomningar fran smittskyddsmyndigheterna i omradet.

I landskapet Aland, som i trafikhiinseende #r separerat frin resten av Finland, hade det epidemiologiska liget
forbéttrats betydligt. Helhetsbedomningen péverkades ocksé av att landskapet enligt sjalvstyrelselagen for
Aland har en egen lagstiftningsbehdrighet som omfattar en stor del av de dtgirder som vidtas for att bekimpa
covid-19-epidemin (sérskilt inom hélso- och sjukvarden). Landskapet har en egen handlingsplan som det har
tillimpat ocksa pa forplignadsverksamhet. Aven om riket enligt 27 § 29 punkten i sjilvstyrelselagen har lag-
stiftningsbehorighet nér det géller smittsamma sjukdomar hos ménniskor, kunde restriktioner inte anses vara
nddvandiga i landskapet 1 det radande regionala epidemiologiska laget.

P& det sétt som beskrivs i avsnitt 6.1 Handlingsalternativen och deras konsekvenser i den regeringsproposit-
ion (RP 38/2021) som ligger till grund for férordningen dvervigde man i samband med beredningen méjlig-
heten att ndrmare avgriansa det regionala tillimpningsomradet. Som alternativa handlingsvégar éverviagdes
en precisering pé regional niva enligt sjukvardsdistrikt, ekonomisk region eller kommun.

Utifran en bedomning som gjordes i samband med beredningen av forordningen var det inte mojligt att i det
nuvarande epidemiologiska ldget avgrénsa det regionala tillimpningsomrédet p& en mer detaljerad nivé i
frdga om andra landskap &n de ovannédmnda.

De egentliga uppgifterna och statistiken om epidemin samlas in regionvis pa sjukvardsdistriktsniva. P4 kom-
munniva statistikfors sjukdomsfallen enligt personens hemkommun. Pendlingsomradena begréinsar sig dock
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inte till personens hemkommun. Ménniskor kan inom pendlingsomréddena dagligen rora sig t.ex. mellan sti-
der som befinner sig i olika faser av epidemin och deras kranskommuner. Inte heller ménniskors &vriga nor-
mala rorlighet begréinsar sig till hemkommunen. Av detta foljer en 6kad sannolikhet for att smitta kan héarrora
ocksa frén nadgon annan kommun &n personens hemkommun. Smittkedjor som hénforts till forplagnadsrorel-
ser Overskrider ofta kommungrinserna. Detta innebér att effekten av begransningsétgirder som vidtagits i en
enskild kommun inte nédvéandigtvis minskar smittfallen i 6nskad omfattning. For att epidemin ska kunna
kontrolleras ar det nddvéndigt att isolera smittklustren och de grupper och den befolkning som exponerats for
smitta, s& att man kan forhindra sekundir smitta och exponering. Aven detta talar for en bredare, landskaps-
baserad indelning.

Statsradet anser att det med hansyn till det epidemiologiska ldget dr nodvéndigt att anvénda landskapsindel-
ningen som omradesindelning for forpldgnadsrorelsers kortvariga skyldighet att hélla stingt. Huruvida det
nodvéndighetskriterium som ar kopplat till regleringen uppfylls pé regional niva bor i den foreslagna forord-
ningen granskas landskapsvis. I en situation dir det foreslés att begrdnsningarna slopas i fraga om de forplag-
nadsrorelser som finns pa omradena for de storsta landskapen, minskar behovet av en granskning pé en mer
detaljerad niva én landskapsniva. De landskap som fortfarande kommer att omfattas av begriansningarna ér
inte av sé visentligt olika karaktir i fraga om sina sirdrag att det i detta epidemilédge skulle vara mojligt att
gora en kommunspecifik granskning utan att man darigenom minskar begréansningarnas effekter.

2.2.2 Bedomning av det regionala epidemilédget

Enligt social- och hilsovardsministeriets handlingsplan for genomférande av hybridstrategin (Social- och
hélsovéardsministeriets publikationer 2020:26) delas lagesbilden av covid-19-epidemin in i tre faser: basniva,
accelerationsfas och samhéllspridning. I handlingsplanen foreslas principer i enlighet med vilka de regionala
och riksomfattande rekommendationerna och begrinsningarna ska riktas pé ett &andamalsenligt sétt i de olika
faserna. Inférandet av rekommendationer och begrénsningar forutsétter en overgripande beddmning dér be-
sluten 6vervidgs med avseende pa de epidemiologiska, sociala och ekonomiska effekterna och i férhallande
till de grundlaggande fri- och réttigheterna.

1. Basnivan motsvarar situationen i Finland under h6gsommaren 2020.
a. lag incidens av smitta
b. lag andel smitta av inhemskt ursprung.

2.1 accelerationsfasen

a. har incidensen av regional smitta okat:

— totala antalet fall under 7 dygn > 6-15/100 000 invénare och
— totala antalet fall under 14 dygn > 10-25/100 000 invanare
b. &r andelen positiva tester > 1 procent

c. forekommer tidvis lokala och regionala smittkedjor

d. ar smittkdllorna dock huvudsakligen sparbara

e. kan behovet av sjukhusvéard moétas utan specialatgirder.

3. I samhillsspridningsfasen

a. sprids smittan sprids regionalt eller mer omfattande bland befolkningen:
— totala antalet fall under 7 dygn > 12-25/100 000 invénare och

— totala antalet fall under 14 dygn > 18-50/100 000 invanare

b. &r den dagliga tillvéxthastigheten av fall > 10 procent

c. ar andelen positiva tester > 2 procent

d. kan mindre &n hélften av smittkéllorna sparas

e. Okar behovet av sjukhusvard och intensivvérd kraftigt.

Indelningen baserar sig bade pa de ovanndmnda objektiva kriterierna och pa sjukvardsdistriktens egna be-
domningar av huruvida epidemin kan hanteras pa den nuvarande nivén eller om man for att forhindra sprid-
ning av epidemin dven enligt omradets egen uppfattning ska ta i bruk effektiviserade atgérder.
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Epidemiologiska métare som beskriver det aktuella epidemildget i omrddena (bl.a. incidensen under 7 och 14
dygn/100 000 invéanare, andelen positiva tester (%) av alla test, antalet oklara smittfall och deras andel (%)
av de konstaterade fallen) beskrivs ndrmare i bilagorna till Institutet for hélsa och vélfards utladtande som
finns som bilaga till promemorian.

Nar man granskar det regionala epidemilédget dr det ocksé viktigt att beakta att den regionala situationen
snabbt kan fordndras sarskilt i friga om omraden med mindre befolkningsunderlag. Redan ett litet antal nya
smittfall hojer incidensen avsevért, och andelen positiva prover av samtliga analyserade prover kan tillfalligt

bli hog.

Aven om de indikatorer som beskriver det epidemiologiska liget i omradena kan vara hoga, paverkas hante-
ringen av epidemildget i omradet i hog grad ocksa av bl.a. hur smittkéllorna kan utredas, hur smittkedjorna
kan kontrolleras och hur stor belastningen pé sjukhusvarden dr. Om man ser till dessa helheter har omradena
den bésta lagesbilden, men den kan inte beskrivas lika entydigt numeriskt som med de ovan beskrivna epide-
miologiska métarna.

Regionernas egen helhetsbedomning av det epidemiologiska laget den 7 april 2021 har varit foljande:

I samhaéllsspridningsfasen: Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt, Sodra Karelens sjukvardsdistrikt,
Kymmenedalens sjukvardsdistrikt, Paijat-Hame sjukvérdsdistrikt, Centrala Tavastlands sjukvardsdistrikt,
Egentliga Finlands sjukvérdsdistrikt och Birkalands sjukvérdsdistrikt (sju omraden).

I accelerationsfasen: Satakunta sjukvardsdistrikt, Mellersta Finlands sjukvérdsdistrikt, Vasa sjukvardsdi-
strikt, S6dra Savolax sjukvérdsdistrikt, Ostra Savolax sjukvardsdistrikt, Norra Karelens sjukvardsdistrikt och
Lénsi-Pohja sjukvardsdistrikt samt landskapet Aland (atta omraden).

Basnivan: Syd-Osterbottens sjukvérdsdistrikt, Mellersta Osterbottens sjukvérdsdistrikt, Norra Savolax sjuk-
vérdsdistrikt, Norra Osterbottens sjukvardsdistrikt, Kajanalands sjukvardsdistrikt och Lapplands sjukvardsdi-
strikt

Institutet for hilsa och vilfard har deltagit i de regionala samarbetsgruppernas méten och/eller vid behov an-
nars stott omrédena i utarbetandet av de uppdaterade helhetsbeddmningarna. Institutet for hilsa och vélférds
beddmning baserar sig p& uppfoljningsuppgifter, uppgifter om smittsparning och slutsatser som har dragits
vid méten i sjukvardsdistriktens samarbetsgrupper.

Jamfort med den regionala situationen den 31 mars 2021 har Norra Osterbottens sjukvardsdistrikt och Lapp-
lands sjukvardsdistrikt 6vergétt till basnivan. Institutet for hélsa och vélférds bedomning strider inte mot den
beddmning som de omraden som Overgétt till basnivan sjdlva har gjort.

Norra Savolax dr enligt dess egen helhetsbeddmning pé basnivan. Norra Savolax sjukvardsdistrikt gav pé
eget initiativ ett separat utlatande till arbets- och ndringsministeriet om det epidemiologiska ldget i omradet
den 7 april 2021, dér grunderna for helhetsbedémningarna lades fram.

Institutet for hélsa och vélfard har i sitt utlatande den 7 april 2021 hénvisat till sitt tidigare utlatande den 25
mars 2021, dar Institutet med avvikelse fran sjukvardsdistriktets bedomning ansag att incidenstalen och de
konstaterade variantfynden i omradet talar for att omradet bor omfattas av stingningen av restaurangerna.
Institutet for hilsa och vilfiard betonade dessutom att incidensen under 14 dygn fortfarande &r klart hogre
(45,5) 1 Norra Savolax sjukvardsdistrikt 4n i de 6vriga omradena pé basnivan, och att incidenstalen har fort-
satt att vara hoga trots att situationen inom ménga andra sjukvérdsdistrikt har forbéttrats. Jamfort med nyck-
eltalen for de 6vriga sjukvérdsdistrikten kan Norra Savolax snarare jamforas med de sjukvardsdistrikt dér
forplagnadsrorelserna tillfalligt har stingts, t.ex. Satakunta (incidens 48,7), Kanta-Hédme (56,7), Mellersta
Finland (54,9) och Norra Karelen (31,8), 4n med de sjukvérdsdistrikt dér forplagnadsrorelserna inte har
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stingts eller dér det inte har foreslagits att de ska stdngas (incidens 8-23). Trots att smittsparningen ar hel-
tdckande och andelen positiva fall bland testade prover mindre dn 2%, &r situationen i sjukvardsdistriktet
fortfarande sadan att den kan foréndras snabbt. Institutet for hilsa och vilfards ldgesbedomning paverkas
ocksa exempelvis av att den virusvariant som smittar lattare misstdnks ha stor spridning i omréadet. Norra Sa-
volax centralort Kuopio dr en livlig studentstad, och regionen ar foremal for betydande inhemsk turism. I det
nuvarande epidemilédget skulle 6ppethéllandet av forplédgnadsrorelserna vara férenat med en betydande risk

for att det uppstar smittkluster och att epidemin sprids.

Social- och hélsovérdsministeriet delar Institutet for hélsa och vélfards uppfattning om att den epidemiolo-
giska situationen i Norra Savolax gor det nddvéndigt att fortsdtta att hélla restaurangerna stingda inom land-

skapet.
Epidemilédget har i samband med beredningen utretts omradesvis enligt foljande:

A. Epidemins samhiillsspridningsfas

Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt (landskapet Nyland)

Omradets egen helhetsbedomning av epidemildget 7.4.2021:

. I Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
348.,8
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Sodra Karelen sjukvardsdistrikt (landskapet Sodra Karelen)
Omréadets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. o Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-21.3.)
159,0
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Kymmenedalens sjukvardsdistrikt (landskapet Kymmenedalen)
Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. g Vecka 10—-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
59,4
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Péijat-Hame sjukvérdsdistrikt (landskapet Péijanne-Tavastland)
Omradets egen helhetsbeddmning av epidemilédget 7.4.2021:
. o Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invanare) (8-21.3.)
187,4

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Epidemins sam-
héllsspridningsfas
Vecka 12—-13
(22.3.-4.4))

256,4
3,2%

Epidemins sam-
hillsspridningsfas
Vecka 12—-13
(22.3.-4.4.)

140,9
2,8 %

Epidemins sam-
héllsspridningsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)

149,4
4,0 %

Epidemins sam-
héllsspridningsfas
Vecka 12—-13
(22.3.-4.4.)

142,6
4,0 %



Centrala Tavastlands sjukvardsdistrikt (landskapet Egentliga Tavastland)

Omrédets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
Vecka 10-11
(8.-21.3.)
156,7

Incidens (fall/100 000 invénare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Egentliga Finlands sjukvérdsdistrikt (landskapet Egentliga Finland)

Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

. g Vecka 10—-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-21.3.)
258,2
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Birkalands sjukvérdsdistrikt (landskapet Birkaland)
Omradets egen helhetsbeddmning av epidemilédget 7.4.2021:
. . Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invanare) (8-213)
105,1
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
B. Epidemins accelerationsfas
Satakunta sjukvardsdistrikt (landskapet Satakunta)
Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. g Vecka 10—-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
47,8

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Mellersta Finlands sjukvardsdistrikt (landskapet Mellersta Finland)

Omradets egen helhetsbeddmning av epidemilédget 7.4.2021:
Vecka 10-11
(8.-21.3.)
74,3

Incidens (fall/100 000 invanare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

7(14)

Epidemins sam-
hillsspridningsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)
56,7

1,0 %

Epidemins sam-
hallsspridningsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4))

195,7
4,4 %

Epidemins sam-
héllsspridningsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)
83,5

1,8 %

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4))

48,7
1,5%

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)

54,9
1,8 %



Vasa sjukvardsdistrikt (landskapet Osterbotten)

Omradets egen helhetsbeddmning av epidemilédget 7.4.2021:

. g Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
48,4
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Soédra Savolax sjukvardsdistrikt (landskapet Sodra Savolax)
Omrédets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. I Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
60,4
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Ostra Savolax sjukvérdsdistrikt (landskapet Sédra Savolax)
Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. I Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8.-21.3.)
32,6
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Norra Karelens sjukvardsdistrikt (landskapet Norra Karelen)
Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. g Vecka 10—-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
17,7
Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
Léansi-Pohja sjukvardsdistrikt (landskapet Lappland)
Omrédets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:
. I Vecka 10-11
Incidens (fall/100 000 invénare) (8-213)
55,3

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

C. Epidemins basniva

Syd-Osterbottens sjukvardsdistrikt (landskapet Sodra Osterbotten)
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Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)

33,0
1,9 %

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4)

81,9
1,6 %

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4.)

160,3
32%

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4))

31,8
1,0 %

Epidemins accele-
rationsfas
Vecka 12—13
(22.3.-4.4.)

8,4
0,0 %



Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8.-21.3.)

26,5

Incidens (fall/100 000 invanare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Mellersta Osterbottens sjukvardsdistrikt (landskapet Mellersta Osterbotten)

Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8.-21.3.)

15,5

Incidens (fall/100 000 invénare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Norra Savolax sjukvérdsdistrikt (landskapet Norra Savolax)

Omrédets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8-21.3.)

47,6

Incidens (fall/100 000 invanare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Norra Osterbottens sjukvardsdistrikt och landskapet Norra Osterbotten

Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8.-21.3.)

35,2

Incidens (fall/100 000 invénare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Kajanalands sjukvardsdistrikt (landskapet Kajanaland)

Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8.-21.3.)

20,9

Incidens (fall/100 000 invanare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12

Lapplands sjukvardsdistrikt (landskapet Lappland)

Omradets egen helhetsbedomning av epidemilédget 7.4.2021:

Veckor 10-11
(8.-21.3.)

33,3

Incidens (fall/100 000 invénare)

Andelen positiva tester (%) av de analyserade testerna, vecka 12
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Epidemins basnivé

Vecka 12—-13
(22.3.-4.4.)

22,4
1,5 %

Epidemins basniva

Vecka 12-13
(22.3.-4.4.)

233
0,9 %

Epidemins basniva

Vecka 12-13
(22.3.-4.4)

45,5
1,4 %

Epidemins basniva

Vecka 12-13
(22.3.-4.4)

17,9
0,6 %

Epidemins basniva

Vecka 12—-13
(22.3.-4.4.)

15,3
0,3 %

Epidemins basniva

Vecka 12-13
(22.3.-4.4.)

12,8
0,1 %
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2.2.3 Bedomning av begransningarna enligt typen av forplidgnadsrorelse och enligt forplagnadsrorelsernas
utrymmen

Pé basis av dvervakningen av det epidemiologiska ldget anser man det vara nédvéndigt att begransningarna
fortfarande ska gilla alla typer av forpldgnadsforetag. Méanniskor gar till forpldgnadsrorelser for att tréffa
andra méinniskor, umgas och fordriva tid. Kundkretsen for bade restauranger med alkoholservering och andra
restauranger bestar till stor del av aldersgrupper dar incidensen av smittfall ar allra storst, det vill sdga alders-
gruppen 2045 ar. En betydande minskning av de sociala kontakterna i just denna aldersgrupp ér nédvéndig
och primér i det nuvarande epidemilédget.

Smittrisken kan atminstone i viss man bedémas variera i forpldgnadsrorelsernas utrymmen inomhus och ut-

omhus. Spridningen av smitta paverkas av luftviaxlingen, som i slutna utrymmen inomhus &r sémre &n utom-
hus. Smittrisken paverkas dock oberoende av typen av utrymme av hur man vistas i utrymmena inomhus el-
ler utomhus och hur avstanden kan upprétthallas och hur vdl man de facto undviker fysiska kontakter.

Enligt Institutet for hilsa och valfard har risken for smitta varit storst i de forplagnadsrorelser déar alkoholser-
vering utgor en stor del av inkomsterna, men smittfall har konstaterats ocksé i1 forpldgnadsrorelser som i hu-
vudsak har matservering. Det &r sannolikt att den 6kade forekomsten av virusvarianter som smittar léttare
ytterligare har dkat smittrisken i forplagnadsrorelserna, och risken okar dven i forpldgnadsrorelsernas utrym-
men utomhus, sdsom exempelvis terrasser, dar man tillbringar mycket tid, samt i andra utrymmen dir den
vuxna befolkningen mots och samlas.

2.2.4 Slutsatser om begrinsningarnas nddvéandighet och proportionalitet

14 mom. i den temporéra 3 a § i lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet foreskrivs det om en
skyldighet for statsradet att folja upp att nédvandighetskriterierna uppfylls, och om det inte langre dr nddvan-
digt att tillimpa 1 mom. i ett omrade, ska statsradet utan dréjsmal vidta atgérder for att dndra statsradets for-
ordning. Grundlagsutskottet har i sina utldtanden om den temporidra 3 a § konstaterat att regleringens giltig-
hetstid enligt omréde regionalt och tidsméssigt méste begrinsas till vad som ar absolut nédvandigt (GrUU
7/2020 rd, GrUU 11/2021 rd). Grundlagsutskottet anser att den uppf6ljningsskyldighet som foreskrivs i lagen
ar av betydelse med tanke pa regleringens proportionalitet (GrUU 6/2021 rd). I enlighet med grundlagsut-
skottets utlatande och ekonomiutskottets betdnkande har bestimmelsen om uppf6ljningsskyldighet i den lag
som ligger till grund for denna férordning kompletterats med en uttrycklig skyldighet att noga f6lja huruvida
stangningen ar nodvéndig (GrUU 11/2021 rd, EKUB 7/2021 rd).

Uppfdljningen baserar sig pa de uppgifter som hidlsomyndigheterna ldmnat och pa slutsatser fran experter.
Institutet for hilsa och vilfird ldmnade den 7 april 2021 ett utlatande till statsradet, dar man konstaterade att
epidemin dnnu inte har mattats av tillrdckligt och att den virusvariant som smittar léttare har fétt stor sprid-
ning. Den period for begrinsning av restaurangernas Oppethallning som varit i kraft hittills ar alltfor kort for
att stdvja epidemin, och begransningsétgirder ar fortfarande motiverade i de omraden déir det rader osdkerhet
om hur det epidemiologiska ldget kommer att utvecklas.

I det nuvarande epidemiologiska ldget, och eftersom virusvarianten fatt stor spridning, maste man alltjamt
fortsdtta att tillampa atgirder for att pa ett 6vergripande sétt minska kontakterna mellan den vuxna befolk-
ningen sé att de begrénsas till endast nédvandiga kontakter. Syftet med atgérderna bor vara att avvirja den
allvarliga risk som virusvarianterna for med sig, nimligen att vi under de ndrmaste manaderna kommer att se
ett 6kat antal allvarliga sjukdomsfall med paféljande 6verbelastning av sjukvards- och intensivvardskap-
aciteten. Detta kan medfora inte bara att behandlingen av dem som smittats av coronaviruset dventyras, utan
ocksa att behandlingen av dem som lider av andra sjukdomar fordrojs och att kvaliteten pa varden avsevart
forsamras.

I Institutet for hélsa och vélfards utlatande konstaterades det att tva sjukvardsdistrikt, dvs. Lapplands sjuk-
vardsdistrikt och Norra Osterbottens sjukvardsdistrikt, har 6vergatt till basnivan for epidemildget pa det sétt
som anges 1 avsnitt 2.2.2. Lansi-Pohja sjukvardsdistrikt dr i epidemins accelerationsfas. Institutet for hilsa
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och vilfard konstaterar att de epidemiologiska grunderna dr oférdndrade i fraga om de beslut som géller for-
plagnadsrorelser. Saledes anser man inte ldngre det vara nddvéandigt att halla forpldgnadsrorelserna i Lapp-
land och Norra Osterbotten stéingda for kunder.

I fridga om Norra Savolax avviker Institutet for hilsa och vilfards beddmning frén sjukvérdsdistriktets egen
beddmning. P4 de grunder som anges i avsnitt 2.2.2 anses det fortfarande vara nddvandigt att hélla forplag-
nadsrorelserna i landskapet Norra Savolax stingda for kunder.

Grundlagsutskottet har framhallit att bestimmelserna om restriktioner och befogenheter ska grunda sig pa en
dndamalsenlig bedomning av hur nédvandiga restriktionerna eller befogenheterna ar (GrUU 44/2020 rd; se
daven GrUU 55/2016 rd). Det har enligt grundlagsutskottet varit uppenbart att en inskrankning i de grundlag-
gande fri- och réttigheterna inte kan vara relevant for sitt syfte och ddrmed nddvindig, om den inte ens i
princip kan né upp till det godtagbara méal som den bygger pa (se GrUU 40/2017 rd, s. 4, GrUU 55/2016 rd,
s. 4-5 och GrUU 5/2009 rd, s. 2/II). Detta har dock inte inneburit att restriktioner inte kan tillimpas for att
forebygga spridningen av coronaviruset.

Grundlagsutskottet har i samband med behandlingen av den lag som forordningen grundar sig pa betonat be-
hovet av att avgriansa det regionala tillampningsomradet pa en mer detaljerad niva (GrUU 11/2021 rd, punkt
7). Dessutom har grundlagsutskottet ansett att behovet av en granskning utifran typen av restaurang framhévs
nér tillimpningstiden for begransningarna forldngs samt konstaterat att bemyndigandet att utfirda forordning
bor kompletteras (GrUU 11/2021 rd, punkt 10). Ekonomiutskottet har ansett att ett regionalt riktande pa en
mer detaljerad niva dr nédvandigt &tminstone i fraga om vissa omraden (EkUB 7/2021 rd, s. 4).

Statsradet anser att det i en situation dir begriansningarna av forplagnadsrorelsernas dppethéallande avldgsnas
i de landskap som har de storsta arealerna finns ett mindre behov av en granskning pa en mer detaljerad niva.
De landskap som fortfarande kommer att omfattas av begransningarna &r inte av sa vésentligt olika karaktar i
frdga om sina sirdrag att det i detta epidemildge skulle vara mojligt att géra en kommunspecifik granskning
utan att man darigenom minskar begransningarnas effekter.

Enligt statsradet ar det i det rddande epidemilédget nodvandigt att se till att de begrénsningsatgarder som ge-
nomfOrs genom lagstiftningen &r sé effektiva att de verkligen kan bidra till att hejda epidemin. I avsnitt 2.2.2
beskrivs det regionala epidemildget, och i Institutet for hélsa och vélfards utlatande som utgor en bilaga till
promemorian finns en noggrannare beskrivning av hur situationen utvecklats inom sjukvardsdistriktens om-
raden under de senaste veckorna. De hygienkrav, de begransningar av dppet- och serveringstider, av hur kun-
der r6r sig i en forpldgnadsrorelses utrymmen samt av antalet kunder som anges i lagen om smittsamma sjuk-
domar eller i forordningar som utférdats med stdd av den kan inte anses vara tillrackliga for att forhindra
spridningen av epidemin i omraden som befinner sig i samhéllsspridnings- eller accelerationsfasen. For nér-
varande behandlas i riksdagen en proposition om skédrpning av regleringen av forplignadsverksamhet enligt
lagen om smittsamma sjukdomar (RP 32/2021 rd). Riksdagen beslutar om innehéllet i lagéindringen, och tid-
punkten for ikrafttradandet beror pd hur behandlingen i riksdagen framskrider.

Pa det sitt som beskrivs i avsnitt 2.2.4 har risken for smitta varit storst i de forplagnadsrorelser dir alkohol-
servering utgdr en stor del av inkomsterna, men smittfall har konstaterats ocksa i forplagnadsrorelser som i
huvudsak har matservering. Det &r sannolikt att den 6kade forekomsten av virusvarianter som smittar lattare
har 6kat smittriskerna ytterligare i forplagnadsrorelserna och okar risken dven i deras utrymmen utomhus,
sasom pa terrasser och i motsvarande utrymmen utomhus dér man tillbringar mycket tid, samt i andra utrym-
men dér den vuxna befolkningen méts och samlas.

I det nuvarande epidemiologiska laget ar det alltjamt nodvandigt att avsevart minska de fysiska kontakterna
mellan den vuxna befolkningen — i synnerhet i aldersgruppen 20—45 — sa att man kan forhindra en kraftig ok-
ning av epidemin och sékerstélla att smittkurvan viands nedét. For att minska de fysiska kontakterna och for-
hindra smitta ar det nédvéndigt att stingningen géller alla typer av forpldgnadsrorelser med tillhérande ut-
rymmen inomhus och utomhus.
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Restriktionernas sammantagna nackdelar for samhéllet i relation till fordelarna bor beddmas med avseende
pa de grundldggande fri- och réttigheterna. Enligt den utredning som man fétt dr det dock mycket svért att fa
uppfoljningsinformation om i vilken mén stingningen av forplignadsrorelserna bidrar till att forhindra sprid-
ningen av epidemin. Orsaken till detta ar dels att stingningen varat en sa kort tid, dels att forpldgnadsrorel-
serna har sdrdrag som gor det svért att exakt faststélla antalet smittfall som kan spéras till restauranger. Det
kan dock beddmas att minskningen av antalet kontakter mellan vuxna ménniskor i forpldgnadsrorelser har
bidragit till att minska d6kningen av antalet smittfall. I de forarbeten till lagen (RP 22/2021 rd) som ledde till
den temporira dndringen av lagen om inkvarterings- och forpldgnadsverksamhet har statsrddet bedomt alter-
nativa metoder som kunde bidra till att trygga befolkningens hilsa och hilso- och sjukvérdens bérkraft lika
effektivt som en stdngning av forpldgnadsrorelserna, men konstaterat att ndstan inga andra effektiva medel
aterstar. I det aktuella epidemildget, dér virusvarianter som smittar l4ttare redan utgdr den dominerande sjuk-
domsformen av de observerade smittfallen, &r det inte mdjligt att genom lagstiftning i tillrdcklig utstrackning
begrinsa epidemin genom atgérder som i mindre grad ingriper i ndringsfriheten.

Statsradets bedomning é&r att det pa ovan beskrivna grunder &r nddviandigt och proportionerligt att regle-
ringen riktas till bdde omréden som befinner sig i samhéllsspridningsfasen och omréden som befinner sig i
accelerationsfasen i enlighet med handlingsplanen for genomforandet av hybridstrategin. P& de grunder som
beskrivs i avsnitt 2.2.2 uppfylls nodvéndighetskriteriet ocksa i landskapet Norra Savolax. I landskapet Lapp-
land och landskapet Norra Osterbotten uppfylls inte lingre nddvindighetskriteriet, eftersom det epidemiolo-
giska laget i dess omréden har forbattrats. Enligt statsrddets bedomning 4r det dessutom pa ovanndmnda
grunder nddvéndigt och proportionerligt att regleringen riktas till alla typer av forplagnadsrorelser med till-
horande utrymmen inomhus och utomhus.

Statsradet foljer alltjimt noga utvecklingen av sjukdomssituationen, och begransningarna kan hdvas genom
att de omraden i vilka begriansningar inte ldngre dr nddvéndiga stryks enligt restaurangtyp ur forteckningen i
2 § 1 forordningen. Om nodvéndighetskriteriet inte uppfylls i fraga om forplédgnadsrorelsernas utrymmen, kan
forordningen éndras ocksa till 6vriga delar. Vid uppfoljningen utnyttjas de uppgifter som det redogors for i
avsnitt 2.2.2 och som Institutet for hélsa och vélfard ldmnat till statsradet och andra uppgifter som baserar sig
pa sjukvardsdistriktens uppgifter och bedémningar av det lokala laget.

3 Motivering till forslaget till forordning

3.1 De viktigaste forslagen

Statsradet 6vervakar hur nddvandighetskriteriet uppfylls, och begransningar kan havas genom att de omraden
i vilka begransningar inte léngre &r nddvindiga stryks ur forteckningarna i 2 § i forordningen. Om kravet pé
en begransnings nddvandighet inte uppfylls i fraga om typen av forpldgnadsrorelse eller forplagnadsrorelser-
nas utrymmen, kan forordningen &ndras ocksa till 6vriga delar.

Utifran den uppfoljningsinformation som hélsomyndigheterna ldmnat om det regionala epidemiléget anses
det att nddvindighetskriteriet inte lingre uppfylls i landskapet Norra Osterbotten och i landskapet Lappland
till den del som géller Kittild kommun. Det foreslas att 2 § i forordningen dndras s att forplagnadsrorelser i
dessa omréaden inte ldngre ska héllas staingda for kunder. Till 6vriga delar blir férordningen oforéndrad.

3.2 Specialmotivering

2 §. Begrdnsning av forpldgnadsrorelsers oppethdllning enligt omrdde i syfte att forhindra spridning av en
smittsam sjukdom. 1 paragrafen foreskrivs det om de omraden i vilka forplagnadsrorelserna ska hallas
stangda for kunder. I paragrafen fortecknas enligt landskap de omréden i vilka forplédgnadsrorelserna ska
stingas. Det foreslas att forteckningen i 1 och 2 mom. #ndras sé att landskapet Norra Osterbotten och Kittili
kommun stryks ur dem. Inom dessa omréden ska stingningsskyldigheten inte langre vara i kraft. I ovrigt
andras paragrafen inte.
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Enligt paragrafens 1 mom. 1—13 punkt ska forplagnadsrorelser vars huvudsakliga forpldgnadsverksamhet
bestér av att mot betalning erbjuda allménheten alkoholdrycker i en livsmedelslokal enligt livsmedelslagen
héllas stdngda for kunder i Nyland, Egentliga Finland, Satakunta, Egentliga Tavastland, Birkaland, Péijénne-
Tavastland, Mellersta Finland, Kymmenedalen, Sédra Karelen, S6dra Savolax, Norra Savolax, Norra Kare-
len och Osterbotten.

Enligt paragrafens 2 mom. 1-13 punkt ska andra dn i 1 mom. avsedda forpldgnadsrorelser héllas stdngda for
kunder i Nyland, Egentliga Finland, Satakunta, Egentliga Tavastland, Birkaland, Piijanne-Tavastland, Mel-

lersta Finland, Kymmenedalen, Sédra Karelen, Sddra Savolax, Norra Savolax, Norra Karelen och Osterbot-

ten.

4 Beredningen av drendet

Forslaget till forordning har beretts vid arbets- och niringsministeriet.

P& grund av drendets bradskande natur har det varit nddvindigt att avvika fran anvisningarna om forfatt-
ningsberedning och det har inte ordnats nagon remissbehandling om forslaget till forordning.

5 Konsekvenser

Konsekvenser for restaurangbranschen

Tyngdpunkten inom restaurangverksamheten i Finland, sérskilt métt i antalet anstillda och affarsverksamhet-
ens virde, ligger i Nyland. I Nyland arbetar 6ver 40 procent av all personal inom restaurangbranschen och
verksambhetsstéllena i Nyland star for 6ver 40 procent av omsittningen inom branschen. Mitt i antalet verk-
sambhetsstillen &r Nylands andel cirka 35 procent. Utdver Nyland dr Egentliga Finland och Birkaland bety-
dande koncentrationer av restaurangverksamhet.

[ avsnitt 5.3 i regeringens proposition RP 22/2021 rd och regeringens proposition RP 38/2021 rd innehaller
en niarmare beskrivning av antalet forplagnadsrorelser enligt landskap och stingningens konsekvenser for
restaurangbranschen.

I avsnitt 2.2.5 i beddmningen av begrédnsningarnas proportionalitet beskrivs den modell som foreslés for att
underlétta foretagens ekonomiska situation och for skélig erséttning for de forluster som begransningarna
orsakar. Det foreslas att modellen tas in i lagen om temporéart kostnadsstod for foretag (RP 37/2021 rd).

Konsekvenser for medborgarna

Syftet med forordningen var att bromsa spridningen av covid-19-epidemin sé att verksamhetsenheterna inom
hélso- och sjukvérden har fortsatt funktionsformaga under hela epidemin och pa sa sitt trygga méinniskors
hélsa och vilfird. Dessa konsekvenser har beddmts ndrmare i regeringens proposition RP 38/2021 rd och i
avsnitt 2 i promemorian.

Konsekvenser for myndigheternas verksamhet

Med stdd av 11 § 1 lagen om inkvarterings- och forplédgnadsverksamhet utdvas tillsynen dver att lagen efter-
levs av polisen. Enligt det temporirt d&ndrade 12 § 1 mom. kan polisen dven forena tillsynen 6ver skyldig-
heten att halla stingt med de tvangsmedel som foreskrivs i paragrafen. Enligt forslaget ska polisen utova till-
syn dver att restaurangerna hélls stingda i de omraden dér denna forordning géller.
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6 Behorighet

Enligt 1 mom. i den temporéra 3 a § i lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet ska forplagnadsro-
relser under en pandemi som till sina verkningar kan jamféras med en synnerligen allvarlig storolycka héllas
stingda for kunder 1 de omraden dér detta &r nodvéndigt for att forhindra spridning av den smittsamma sjuk-
domen. Enligt 4 mom. utfardas genom forordning av statsrddet ndrmare bestimmelser om de omraden som
avses ovan och om de forplagnadsrorelser med tillhdrande utrymmen i vilka begransningarna ska iakttas.

Genom den foreslagna forordningen éndras den forordning dér det foreskrivs om omréden dér forplagnadsro-
relserna ska hallas stingda. Genom forordningen foreskrivs det enligt typen av forpldgnadsrorelse om giltig-
hetstiden for och tillimpningen av skyldigheten att hélla stdngt i frdga om utrymmen inomhus och utomhus
som hor till forplédgnadsrorelser.

Enligt 27 § 1 och 34 punkten i sjélvstyrelselagen for Aland har riket lagstiftningsbehérighet i friga om avvi-
kelse fran de grundldggande fri- och rittigheterna samt undantagsforhéllanden. I lagen om temporér dndring
av lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet, dér det foreskrivs om den 3 a § som ligger till grund
for denna forordning, konstateras det att lagen géller de nu aktuella undantagsférhéllandena. Dessutom har
riket enligt 27 § 29 punkten i sjilvstyrelselagen for Aland lagstiftningsbehorighet bland annat i fraiga om
smittsamma sjukdomar hos minniskor. Av ovannimnda skil ska lagen anses ha tritt i kraft ocksa for Alands
del.

Forordningar av statsrddet som géller tillfélliga undantag ska enligt 23 § 2 mom. i grundlagen utan drdjsmal
foreldggas riksdagen. Riksdagen kan besluta om forordningarnas giltighet. Enligt grundlagsutskottets upp-
fattning (GrUU 7/2020 rd, GrUB 10/2020 rd) kan en sadan riksdagsbehandling av férordningar genomforas
exempelvis pa samma sitt som géller for forordningar som utférdats med stdd av beredskapslagen.

Ikrafttradandet av forordningen kriver inte beslut av riksdagen (GrUB 10/2020 rd, GrUB 3/2021 rd). Foérord-
ningen ldmnas till riksdagen for granskning i efterhand och grundlagsutskottet bedomer i efterhand om f6r-
ordningen ska upphévas, och i enlighet med detta kan riksdagen fortfarande besluta att statsradet ska upp-
hiva forordningen.

7 Ikrafttridande

Forordningen foreslas trida i kraft den 9 april 2021.

Den 3 a § i lagen om inkvarterings- och forpldgnadsverksamhet som ligger till grund f6r bemyndigandet att
utfarda forordning géller till och med den 18 april 2021. Férordningen om temporér begrénsning av forplag-
nadsrorelsers 6ppethallning i syfte att forhindra spridning av en smittsam sjukdom (258/2021) ar i kraft till
och med den 18 april 2021.

I enlighet med grundlagsutskottets utlatande (GrUU 7/2020 rd) foreligger det ett strikt krav pa att begrans-
ningarna ir nddvéndiga, och férbuden i forordningen kan gélla en kortare tid &n lagen. Enligt 3 a § 4 mom. i
lagen om inkvarterings- och forplagnadsverksamhet ska statsradet f6lja upp att kravet pé att begransningarna
ar nodvéndiga uppfylls och utan drojsmal vidta &tgirder for att dndra statsradets forordning, om det inte
langre dr nodvéndigt att halla forplagnadsrorelser stingda i ett omrade for att forhindra spridning av en smitt-
sam sjukdom.
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