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« Ladkarin yksi keskeinen tehtava sisdilmasto-ongelmissa on arvioida sisailman laadun terveydellista

KARI REIJULA merkitysta rakennuksen kdyttéjien ja joskus my6s yksittdisen potilaan kannalta.
LKT, professori

, protessori P . .. . T . L.
Hemﬁgin yliopisto, « Sisdilmasto-ongelmia arvioitaessa korostuvat kosteusvauriot, koska niihin liittyy lisaantynyt astmariski.
kansanterveystieteen osasto On kuitenkin tarkedd huomioida kaikki altisteet ja muut tilanteeseen vaikuttavat tekijat.

Tyoterveyslaitos,

Tybterveyshuolto -yksikkd * Terveysvaaran arvioinnin edellytyksena on perusteellinen, rakennusteknisiin ja tarvittaessa muihin

selvityksiin perustuva altistumisen kartoitus.

selvittamista.

Ladkidri voi joutua ottamaan kantaa sisdilman
merkitykseen terveydelle. Tyopaikoille annettu
uusi ohjeistus altistumisolosuhteiden arvioimi-
sesta (1) ja sen pohjalta valmisteilla oleva ter-
veyteen keskittyvi ohjeistus tydterveyshuollolle
(Latvala, Jari ym., kisikirjoitus) auttavat tissa
haastavassa tehtivissi niin lddkireitd kuin mui-
ta terveydenhuollon asiantuntijoita.

Sisdilmaan liittyvien ongelmien selvittely ja
ratkaiseminen etenevit paipiirteissdin samal-
la tavalla riippumatta siiti, onko kohteena tys-
paikka, asunto vai muu oleskelutila, kuten esi-
merkiksi koulu tai hoitolaitos. Selvittelyn tulisi

Vieldkddn ei tiedetd, mitkd tekijat
kosteusvaurioissa aiheuttavat astmaa tai
hengitystieoireita.

olla aina mahdollisimman monipuolista ja
moniammatillista eikd se saisi keskittyd vain
yhteen tai muutamaan epipuhtauteen. Siksi
tdssi kirjoituksessa kiytetdin termii sisdil-
masto-ongelma, joka epdpuhtauksien lisiksi
kattaa myo6s lampdéolot.

Kosteusvaurioiden terveysvaikutuksia arvioi-
daan aina ensisijaisesti rakennuksen kunnon ja
altistumisolosuhteiden perusteella. Tissi 13dka-

rin tulee tukeutua rakennuksen teknistd kuntoa
VERTAISARVIOITU E( ja sisdilman laatua tutkiviin piteviin asiantunti-
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* Kosteusvaurioissa yksittaisilla mikrobimittauksilla ei ole juurikaan kayttdarvoa ilman kokonaistilanteen

« Sisdilman terveydellisen merkityksen arviointiin tarvitaan yhteisesti sovittuja pelisaantoja rationaalisen
toiminnan ja rakennuksen kayttajien tasavertaisen kohtelun takaamiseksi.

joihin (esim. rakennusterveysasiantuntija). So-
siaali- ja terveysministerio on hiljattain miiri-
tellyt asiantuntijoilta vaadittavat patevyydet (2).
Lidkiri voi my6s joutua arvioimaan mahdolli-
sesti havaittavien puutteiden terveydellistd mer-
kitysti, jos niitd ei pystytd korjaamaan nopeasti
tai jos tilanteeseen liittyy paljon huolta.

Kosteusvaurioiden yleisyytti ja terveysvaiku-
tuksia on kisitelty perusteellisesti hiljattain jul-
kaistuissa artikkeleissa (3,4). Aiheesta on saata-
villa myss Duodecimin kaikille avoin verkko-
kurssi (www.oppiportti.fi) (5) sekd juuri ilmes-
tynyt Kiypa hoito -suositus (6).

Tidssd kirjoituksessa kuvataan tydterveys-
huollon ja ympiriststerveydenhuollon toimin-
taperiaatteet sisdilmasto-ongelmien ja erityi-
sesti kosteusvaurioiden terveydellisen mer-
kityksen arvioinnissa. Ne luovat pohjaa myés
muun terveydenhuollon ja yksittdisten 143ki-
rien toiminnalle. Potilaalle tehtivii tutkimuk-
sia sekd sisdilmasto-ongelmista viestimistd ki-
sitellddn toisaalla tdssd lehdessa.

Sisailma, kosteusvauriot, mikrobit ja terveys

Kosteusvauriot ja sisdilman epipuhtaudet voi-
vat vaikuttaa merkittivisti terveyteen, viihtyvyy-
teen, tydkykyyn ja oppimiseen (3,4,6,7). On
my0s kohtalaista niyttod siitd, ettd vaurioiden
korjaaminen vihentiid oireilua (6,8).
Rakennuksen kosteusvaurioihin liittyvien ter-
veyshaittojen arviointi perustuu padosin epide-
miologisissa tutkimuksissa osoitettuun yhtey-
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teen kosteusvaurioiden ja hengitystieoireiden
pahentumisen seki lisddntyneen astman riskin
vililld. Julkisessa keskustelussa on paljon esilld
my6s muut kosteusvaurioiden mahdolliset ter-
veysvaikutukset, jotka herittivit paljon huolta,
mutta joista on vain vihin tai ei lainkaan tie-
teellistd niyttod (4,6).

Kausaalista yhteyttd kosteusvaurioiden ja yh-
denkdin terveysvaikutuksen vililld ei WHO:n
mukaan ole voitu osoittaa (7). Vieldkiin ei tie-
detd, mitki tekijit vaurioituneissa rakennuk-
sissa aiheuttavat astmaa tai hengitystieoireita
ja millda mekanismilla (7). Kosteusvauriot hei-
kentdvit sisdilman laatua lisddmailld muun
muassa mikrobien kasvua, rakenteiden pilaan-
tumista, haihtuvien orgaanisten yhdisteiden
(VOC) pdist6jd esimerkiksi muovimatoista
sekd polypunkkien esiintymistd. Ndiden mer-
kitystd ihmisen terveydelle ei ole pystytty mai-
rittimiin tarkasti. Kdytinnossi kosteusvaurio-
rakennuksen sisdilmassa on aina useita, pii-
osin ohimenevii oireilua aiheuttavia tekij6ita.

Vaikka kosteusvaurioihin liittyvad mikrobi-
kasvustoa pidetddn merkittivini hengitystiesai-
rastuvuutta selittivana tekijana (7,9,10), epide-
miologinen niytté kasvuston ja esimerkiksi
mikrobitoksiinien merkityksestd on heikkoa ja
ristiriitaista (4,6,7). Mikrobikasvu rakenteissa
toimii 1ihinni indikaattorina olemassa olevasta
kosteusvauriosta.

Kosteusvaurioiden lisiksi ongelmia aiheut-
tavat usein myds liian korkea lampétila, pieni
suhteellinen kosteus, haihtuvat orgaaniset
yhdisteet (VOC) ja mineraalikuidut. Niihin
katsotaan liittyvin ldhinnd ohimenevii oirei-
lua ja limakalvojen drsytystd, mutta ei varsi-
naista sairastumisen vaaraa (Latvala, Jari ym.,
kasikirjoitus).

TyOpaikat: sairastumisen vaaran ja
muun terveydellisen haitan arviointi

Tyopaikalla tydnantaja vastaa olosuhteiden ter-
veellisyydestd ja turvallisuudesta — ja tarvittaes-
sa asianmukaisten tutkimusten teettimisesti
rakennuksessa. Mikili todettuja sisdilmaston
haitta- ja vaaratekijoiti ei voida poistaa kohtuul-
lisessa ajassa, niiden terveydellinen merkitys on
tyoturvallisuuslain (738/2002) (11) mukaan ar-
vioitava. Tama kuuluu tySterveyshuollon tehti-
viin. Tychon ja ty6olosuhteisiin liittyvin erityi-
sen sairastumisen vaaran lisiksi tulee arvioida
muuta henkisen ja fyysisen terveyden haittaa.

Sairastumisen vaara

Ty6turvallisuuslain (738/2002/11 §) (11) sekd
ty6terveyshuoltolain (1383/2001) (12) ja ase-
tuksen (1485/2001) (13) miirittelemin erityi-
sen sairastumisen vaaran toteaminen tydpai-
kalla edellyttdd tunnetun sairastumisen vaaraa
aiheuttavan tekijin olemassaoloa seki lisiksi
sellaista altistumista tai kuormittumista, mika
on osoitettu riittiviksi aiheuttamaan sairas-
tumisen. Timi koskee myos sisdilmasto-
ongelmia. Sairastumisen vaara-arvio on ensisi-
jaisesti lidketieteellinen, mink4 vuoksi siitd
vastaa aihepiiriin perehtynyt tyoterveysliakari.
Arvioinnin tulee perustua yleisesti hyviksyt-
tyyn ja luotettavaan tietoon altistumisesta, olo-
suhteista seki altistumisen ja terveysvaikutus-
ten vilisestd yhteydestd (annos—vaste-suhde).

Erityinen sairastumisen vaara saattaa aiheu-
tua rakennuksessa todetuista kosteusvaurioista
ja joissakin tapauksissa myos rakenteista vapau-
tuneesta asbestista sekd maaperisti peridisin
olevasta radonista hengitysilmassa. Asbestin ja
radonin kaltaisilla altisteilla, jotka saattavat lisi-
td syopdriskia pienilldkin pitoisuuksilla, sairas-
tumisen vaaran arvioiminen perustuu pitoi-
suusmittauksiin ja altistumistietoihin.

Kosteusvauriokohteissa vaaran arvio perus-
tuu 1dhinni hengitystieoireiden sekd astman
riskin tarkasteluun. Koska aiheuttaja-altistetta
ei kosteusvauriossa tunneta, yksittiisilld mik-
robi- tai muilla mittauksilla ei ole juurikaan
kiyttéarvoa altistumista ja sairastumisen
vaaraa arvioitaessa. Edellytykseni arviolle on
sen sijaan rakennusterveysasiantuntijan tai
vastaavan asiantuntijan (tai tyopaikoilla asian-
tuntijaryhmin) tekemi selvitys tutkittavana
olevasta rakennuksesta ja sen altistumisolo-
suhteista.

Tyoterveyslaitoksen uudessa ohjeessa tydpai-
kan sisdilmasto-ongelmien selvittimiseksi (1)
on esitetty altistumisolosuhteiden arvioinnin
periaatteet. Selvityksen tulee kattaa kosteusvau-
rioiden ohella my6s muut epipuhtauslihteet.
Altistumista kosteusvaurioista periisin oleville
epdpuhtauksille arvioidaan perustuen 1) raken-
teiden mikrobivaurioiden laajuuteen, 2) ilmayh-
teyteen ja ilmavuotoreitteihin epidpuhtauslih-
teestd sisdilmaan seki 3) rakennuksen paine-
eroihin. Niiden selvitysten perusteella miiritel-
ld4n, onko haitallinen altistuminen epitoden-
nikoistd, mahdollista, todennikoisti vai erittdin
todennikoistd (taulukko 1).

SUOMEN LAAKARILEHTI 46/2016 VSK 71



15 Hietanen-Peltola M, Korpilahti U.
Terveellinen, turvallinen ja
hyvinvoiva oppilaitos - Opas
ympariston ja yhteison moni-
alaiseen tarkastamiseen.

THL 2015. http://urn.fi/
URN:ISBN:978-952-302-505-9

SIDONNAISUUDET

Juha Pekkanen, Jari Latvala,
Kari Reijula: ei sidonnaisuuksia.

Mikili kosteusvaurioihin liittyvd haitallinen
altistuminen on arvioitu todennikéiseksi tai erit-
tain todennikéiseksi ja tiloissa tyéskentely on
jatkuvaa tai pitkdaikaista, tychon voidaan katsoa
liittyvan lisddntynyt astman vaara. Riski on noin
puolitoistakertainen tavanomaiseen tilanteeseen
verrattuna (7,10). Todetut kosteusvauriot tulee
talloin korjata kiireellisesti ottaen huomioon vau-
rioiden laadun ja laajuuden seki tilojen kiyton
(tiloissa tyoskentelyn aika ja luonne).

Toimenpiteistd ja niiden kiireellisyydestd
pédtettiessd on sovittava my0s seurannasta. Yk-
sittdisen tyontekijin on aiheellista hakeutua
tyGterveyslddkirin vastaanotolle, jos oireet ovat
vakavia tai kyseessd on astmaepdily.

Mikili kosteusvaurioihin liittyva haitallinen
altistuminen on sisdilmastoselvityksessi arvioi-
tu epitodennikoiseksi tai mahdolliseksi tai jos
tyGskentely vaurioituneissa tiloissa on lyhytai-
kaista tai satunnaista, sairastumisen vaaraa ei
voida pitdd merkittdvini. Selvityksissi todetut
vauriot on kuitenkin korjattava ja sovittava seu-
rannasta.

TAULUKKO 1.

Kosteus- ja mikrobivauriosta aiheutuvat epapuhtaudet tyopaikalla:
suuntaviivoja altistumisen todennakoisyyden arviointiin (1).

Taulukossa esitetyn lisaksi huomioidaan muun muassa ilmanvaihdon ja rakennuksen
paine-erojen vaikutus seka tiloissa tydskentelyn kesto ja luonne.

Haitallinen altistumisolosuhde epatodennéakoinen
Rakennuksessa ei ole todettu mikrobivaurioituneita rakenteita.
Epédpuhtausléhteista ei ole ilmavuotoreitteja tyo- tai oleskelutiloihin.

Haitallinen altistumisolosuhde mahdollinen
Rakenteessa on helposti rajattavia ja korjattavia mikrobivaurioita,
vauriokorjaukset ovat alle 1 m2.
Epdpuhtauslahteista on todettu ilmavuotoreitteja tyo- tai oleskelutilojen sisdilmaan.

Haitallinen altistumisolosuhde todennékdinen
Rakenteissa on laaja-alaisia mikrobivaurioita, korjauslaajuus on merkittéva ja se
koskee koko rakennusosaa tai suurta osaa siitd (esim. alapohjarakenne).
Vaurioituneista rakenteista tai epapuhtaasta tilasta on sa@nndallisid ja useita
ilmavuotoreitteja tyo- tai oleskelutilan sisdilmaan.

Haitallinen altistumisolosuhde erittdin todenndkdinen
Rakennuksessa on useita eri rakenteita, joissa on todettu laaja-alaisia mikrobivaurioita
ja rakenteiden korjauslaajuus on merkittdva useassa rakennusosassa
(esim. julkisivu, alapohja).
limavuotoreitit epdpuhtausléhteestd ovat saannallisid ja niitd on useita.
Tilat ovat merkittavasti alipaineisia tai rakenteen ilmanpitavyys on erittdin riskialtis.
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Haitta

Tyoterveyshuollossa on arvioitava myos sisiil-
masto-ongelmiin liittyvdd muuta fyysisen ja
henkisen terveyden haittaa kuin sairastumisen
vaaraa (Ty6turvallisuuslaki 738/2002/1 §) (11).
Tamai tarkoittaa tyontekijoiden kokemaa, altis-
tumisolosuhteisiin (mm. limpdolot, sisdilman
epipuhtaudet, melu ja valaistus) liittyvid oirei-
lua ja muuta terveyden haittaa, miki voi riippua
koko toimintaympiristosti ja tyon luonteesta.
Samat sisdympiristotekijit, jotka aiheuttavat
huomattavaakin oireilua tietointensiivisessi tai
psykososiaalisesti kuormittavassa ty6ssa, eivit
ehki aiheuta haittaa esimerkiksi teollisessa toi-
mintaymparistossa.

Erityinen ongelma voi syntyi, esimerkiksi jos
toimintaympirist66n kuulumattoman, haitalli-
seksi koetun hajun alkuperi on episelvi ja il-
menee huolta sen vaikutuksesta terveyteen tai
mikili ongelma pitkittyy. Niin siitikin huoli-
matta, ettd altistumisen jatkuessa hajuaistimme
normaalisti adaptoituu tiettyyn yhdisteeseen
melko nopeasti (vaikka erot yksiléiden valilld
voivat olla huomattavia).

Terveyden haittaa arvioidessaan tyGterveys-
huollolla tulee olla sisdilmastoon liittyvien olo-
suhdetietojen lisiksi kiytossiin kattavat tiedot
toimintaympiristosti sekd luotettavat ja vertai-
lukelpoiset tiedot tiloissa tyoskentelevien koke-
masta haitasta, oireista, hyvinvoinnista ja ter-
veydestd sekid niihin vaikuttavista ryhmai- ja
yksilotason tekijoistd. Esimerkiksi Tyoterveys-
laitoksen sisdilmastokyselyn (www.ttl.fi/sisa-
ilmastokysely) avulla voidaan arvioida koettujen
haittojen yleisyyttd verrattuna tavanomaisena
pidettiviin tilanteeseen. Timi on tarpeellista
erityisesti silloin, kun kohteessa on oireilua, sai-
rastelua tai terveyteen liittyvdi huolta. Pelkin
tavanomaisesta poikkeavan oireilun perusteella
tilojen kiytolle ei voi asettaa rajoituksia, vaan al-
tistumisolosuhteet tulee selvittii.

Miti vakavampia ja laajempia ndissd selvityk-
sissd mahdollisesti todettavat sisdympiristoteki-
joiden poikkeamat ovat verrattuna tavanomai-
seen, sitd todennikdisemmin ne voivat johtaa
tai liittya tilojen kiyttijien kokemiin haittoihin
ja oireisiin. Ja toisaalta, miti enemmin koh-
teessa koetaan sisdympiristoon liittyvaid haittaa
ja oireilua, siti nopeammin todetut sisdympi-
ristétekijéiden poikkeamat tulee korjata.

Yksilotasolla oireiden ja olosuhteiden vilistd
yhteytti ei ole mahdollista osoittaa, eiki oireili-
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joita tule ohjata tyéterveyshuoltoon tutkimuk-
siin tai hoitoon, elleivit kyseiset henkil6t itse
koe siihen tarvetta oireiden vakavuuden tai
muun syyn vuoksi. On tirkeds, ettd sisdilmas-
toon liittyvit selvitykset ja korjaukset tehddan
riittdvin kattavasti ja ettd kiyttdjien kokema
huoli otetaan huomioon. Viestintiin ja luotta-
muksen rakentamiseen tulee kiinnittii erityisti
huomiota.

Asunnot ja muut oleskelutilat:
terveyshaitan arviointi

Asuntojen, koulujen ja muiden oleskelutilojen
olosuhteiden terveellisyyttd arvioi kunnan ym-
paristoterveydenhuolto eli yleensi terveystar-
kastaja. Lidkireiden ja terveydenhuollon tehti-
vid ei ndiden kohteiden sisdilmasto-ongelmissa
ole samalla tavoin laissa miiritelty kuin tyoter-
veyshuollon vastuut tyopaikoilla.
Ympiristoterveydenhuolto arvioi terveyden-
suojelulain (763/1994) (14) mukaista terveys-

Terveysvaaran arvioinnin asunnoissa ja
julkisissa rakennuksissa olisi hyvd perustua
samaan logiikkaan kuin tyépaikoilla.

haittaa eli sellaisen tekijin tai olosuhteen esiin-
tymistd, joka voi vihentidi elinympiriston
terveellisyytti. Asumisterveysasetuksessa
(545/2015) (2) midritellddn niille tekijoille toi-
menpiderajat, joiden ylittyessi rakennuksen
omistajan pitdd ryhtyi toimiin terveyshaitan sel-
vittimiseksi ja haitan poistamiseksi.

Asumisterveysasetuksessa (545/2015) (2) sdi-
dellddn paitsi selkeddn sairastumisen riskiin
liittyvid (radon, pienhiukkaset) my6s muita teki-
joitd. Esimerkiksi jos kodin sisdlimpétila on
alle 18 astetta tai ilmanvirtaus liian suuri, voi-
daan kodissa todeta olevan lain mukainen ter-
veyshaittaa aiheuttava olosuhde.

Toisin kuin tyopaikoilla, perusteellista tervey-
dellisen merkityksen tai sairastumisen vaaran
arviointia ei muissa oleskelutiloissa edellytetd
tehtdviksi. Terveystarkastaja joutuu kuitenkin
huomioimaan samoja asioita (altistumisen to-
dennikoisyys ja kesto, mahdollisuudet vilttya
altistumiselta seki kiyttijien kokema haitta),
kun hin pohtii vaadittavien toimenpiteiden kii-
reellisyyttd ja laajuutta.

Vaikka ty6- ja ympiristterveyden lainsdiddin-
t6 poikkeavat toisistaan, molemmissa on tavoit-
teena terveyden edistiminen ja haittojen ennal-
taehkiisy. Sisdilmasto-ongelmien arviointi ei
my6skiin ratkaisevasti riipu siitd, onko kysees-
sd tyopaikka vai muu rakennus. Tyo- ja ympi-
ristoterveyshuollon toimijat tyoskentelevit jo
nyt usein samoissa sisdilmaryhmissid, mutta
yhteistyoti tulisi entisestddn vahvistaa. Ty6ter-
veyshuolto voisi antaa terveystarkastajille 13dke-
tieteellistd tukea myos muissa tilanteissa. Olisi
kuitenkin hyvi, jos myos kunnan perustervey-
denhuollossa olisi sisdilma-asioihin perehtynyt
vastuulddkiri.

Kaiken kaikkiaan olisi luontevaa, etti kos-
teusvauriosta aiheutuvan altistumisen arvioin-
ti (taulukko 1) ja my6s terveysvaaran arviointi
asunnoissa ja julkisissa rakennuksissa perus-
tuisi samaan logiikkaan kuin tyépaikoilla.
Hyvi tapa edistdd yhteisid kiytantoja olisi pi-
kaisesti valmistella ympiristoterveydenhuollol-
le ohjeistus altistumisen ja terveysvaaran
arvioinnista kouluissa. Niiden sisdilmasto-
ongelmia ty6- ja ympiristéterveydenhuollon
edustajat selvittelevit jo nyt yhdessd. Samaan
tapaan kuin tydpaikoilla, my6s oppilaiden ko-
kemien haittojen ja oireiden yleisyyttd on
mahdollista kartoittaa kyselyilld (www.thl.fi/
en/web/ymparistoterveys/sisailma/oppilaiden-
sisailmakysely) ja tietoa on periaatteessa saata-
vissa kouluterveydenhuollosta ja muualta ter-
veydenhuollosta.

Yhteisty6n lisidminen tukisi paitsi oikea-
aikaista piitoksentekoa myds riskiviestintii.
Hyvin pohjan tille luovat Tydterveyslaitoksen
(1, Latvala, Jari ym., kisikirjoitus) ja Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen (15) uudet ohjeistukset.

Potilas vastaanotolla

Ladkidriltd kysytddn myos vastaanotolla usein,
miki on oireiden ja sairauksien yhteys potilaan
tyopaikan, koulun tai kodin sisitilojen olosuh-
teisiin tai liittyyko niihin olosuhteisiin terveys-
vaaraa.

Lidkirin on mahdotonta arvioida oireiden
perusteella niiden yhteytti sisdilmaan, joten po-
tilaan tutkimista hyodyllisempii on yleensi
selvittdd rakennuksen kunto asianmukaisesti.
Turhan usein kiy niin, ettd ellei olosuhteista
johtuvaa sairautta todeta, rakennusta ei valtta-
mittd edes tutkita. Ongelmien medikalisoimi-
sen ei siis pida viivdstyttdd mahdollisten kos-
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teusvaurioiden tai muiden sisdympiristdongel-
mien 16ytdmistd ja korjaamista.

Se, ettd potilaalla on kodissa tai ty6paikalla
esiin tulevia oireita tai haittoja, jotka helpottuvat
muualla, on riittdva peruste esittid ja edellyttdd
olosuhteiden tutkimista ja selvittimisti niin,
ettd mahdolliset haittatekijit voidaan todeta ja
poistaa.

Mikili asuinrakennuksessa tai tyopaikalla
todetaan tutkimuksissa tavanomaisesta poik-
keavat olosuhteet, potilaan oireilla voi olla yh-
teys niihin. Luotettava syy-yhteyden osoitta-
minen ei kuitenkaan ole lidketieteellisesti
mahdollista.

Edes kosteusvaurioituneessa rakennuksessa
oleskelleelle puhjenneen astman syy-yhteytti
altistumisolosuhteisiin ei voida kiistatta osoit-
taa. Ammattiastman mahdollisuus on kuiten-
kin pidettivi mielessd, mikili sairastumisia
ilmenee tyopaikalla, jossa on osoitettu vihin-
tiin todennikoisesti kosteusvaurioihin liittyvi
haitallinen altistumisolosuhde.

Lidkarin lausuntoa sisdilman terveydellisesti
merkityksestd pyydetddn erityisesti oikeudelli-
sissa, muun muassa asuntokauppoihin liittyvis-
sd riitatapauksissa. Lausunnolla halutaan yleen-
sd osoittaa sisdilmaan liittyvi oireilu tai sairas-
tuminen perusteeksi kaupan purkamiselle tai
korvauksien saamiselle. Vaaditut korvaukset
voivat olla merkittivii. Sellaisiakin ladkirinlau-
suntoja on kiytetty todistusaineistona, joissa
ladkari ei ole perehtynyt esitettyihin ladketieteel-
lisiin padtelmiin nihden riittdvisti potilaan klii-
niseen tilaan ja joissa rakennuksessa ei ole teh-
ty riittdvid tutkimuksia.

Lidkirin tuleekin lausuntoja antaessaan har-
kita, onko hinelld riittdvisti tutkimuksiin pe-
rustuvaa tietoa ja ammattitaitoa arvioida altistu-
misolosuhteiden ja terveyden vilisti yhteytti.
On tirkedd pitdytyd siind, minkd pystyy omalla
ammattitaidollaan tapauksesta sanomaan.

Lopuksi

Kosteusvaurioihin on yhdistetty lisdantynyt sai-
rastumisen vaara eli puolitoistakertainen riski
sairastua astmaan. Kosteusvaurioiden lisiksi
erityinen sairastumisen vaara saattaa aiheutua

rakenteista vapautuneesta asbestista tai maa-
perdstd perdisin olevasta radonista hengitys-
ilmassa. Muihin sisdilma-altisteisiin katsotaan
liittyvan ldhinnd ohimenevii oireilua ja lima-
kalvojen drsytystd, mutta ei varsinaista sairastu-
misen vaaraa.

Asuntojen ja muiden oleskelutilojen olosuh-
teita arvioidessaan ympiristéterveydenhuolto
perustaa toimintansa altisteille miiritellyille
toimenpiderajoille, joiden ylittyessi haitta pyri-
tidn poistamaan. Haitan terveydellistd merki-
tystd ei kuitenkaan muodollisesti arvioida, mikd
saattaa vaikeuttaa riskikommunikaatiota ja vaa-
dittavien toimenpiteiden kiireellisyyden arvioin-
tia ja ndin esimerkiksi kunnissa korjattavien
kohteiden priorisointia.

Ympiristoterveydenhuollon ohjeistuksen
mukauttaminen tySterveyshuollon uusiin ohjei-
siin (1, Latvala, Jari ym., kisikirjoitus) selkeyt-
téisi toimintaa esimerkiksi kouluissa, joissa olo-
suhteita arvioivat seki ty6- ettd ympiristotervey-
denhuolto.

My6s yksittdisen potilaan kohdalla kosteus-
vaurion terveysvaikutusten arvioinnin tulee pe-
rustua aina luotettavaan tietoon altistumisolo-
suhteista ja niihin liittyvista riskeistd. Yksinker-
taista keinoa arvioida altistumisen méairi ja siitd
aiheutuvaa vaaraa terveydelle ei kuitenkaan ole.

Tyoterveyslaitoksen uudet ohjeet luovat pe-
rustan kosteusvaurion vakavuuden ja sisiilman
terveysvaikutusten arvioinnille myds potilas-
tyossd. Tdlloin on kuitenkin syytd huomioida,
ettd niitd ei ole kirjoitettu yksittdisen potilaan
arviointia varten, vaan niiden tavoitteena on
lain mukainen haittojen ennaltaehkiisy, miki
edellyttid puuttumista vihiisiinkin riskeihin.
On myo6s huomattava, etti ohjeet tukeutuvat
vahvasti mikrobivaurioiden toteamiseen, vaikka
niyttoé mikrobikasvun yhteydesti sairastuvuu-
teen on ristiriitaista. Mikrobikasvu rakenteissa
toimiikin ensisijaisesti indikaattorina olemassa
olevasta kosteusvauriosta. @

Kiitdmme Jussi Lampea, Vesa Pekkolaa, Pentti
Lampea, Anne Hyviristd ja Sanna Lappalaista
kommenteista kasikirjoitukseen.
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Poor indoor air and moisture damage in
buildings: How much risk to health?

Dampness and mould in indoor spaces is associated with increased risk of respiratory symptoms, but also
increased risk of developing asthma, which sets it apart from other indoor air problems. Apart from diagnosing
and treating diseases, the clinician is sometimes confronted with questions on the significance of indoor air
exposure for symptoms and asthma risk in a given building or patient.

The Finnish Institute of Occupational Health (FIOH) has recently issued new guidance on how to evaluate the
probability of harmful indoor air exposure and associated risks to health in the workplace. This guidance can
also be useful when considering these issues outside the workplace and at the doctor’s appointment.

The main challenge in evaluating exposure and health risks in moisture damaged buildings is the lack of a simple
and reliable marker of health-relevant exposure. The new guidance by the FIOH categorizes the likelihood of
harmful exposure in four categories (from unlikely to very likely) based on the extent of the moisture damage
and the likelihood of air transport of harmful agents from moisture damage to those rooms of the building used
by the exposed persons. This assessment of exposure should be done by a certified expert or even better by a
multidisciplinary team. Separate microbial measurements have little value in this assessment without an overall
assessment of the situation in the building.

Indoor exposure of persons other than workers is assessed and regulated by environmental health care.

Although the legislation on how to deal with indoor air exposure at work places and in other buildings is different,
the procedures for assessing moisture damaged buildings follow the same principles. Often occupational and
environmental officials also work together in common indoor air working groups. Such collaboration is especially
important in situations where both workers and other individuals are exposed, such as in schools, day care
centres, or hospitals.

The possibility of adapting environmental health practice in assessing moisture damaged buildings to the new
guidance by the FIOH should be urgently explored. In general, common guidelines for assessing exposure and
risk associated with moisture damaged buildings in Finland are needed to set rational and comparable priorities
for building repair, for effective risk communication, and for equally and coherently dealing with the exposed
subjects.
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