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Esipuhe ja kiitokset

Sosiaali- ja terveysministerion (STM) valtuuttamana Tyo6terveyslaitos on pitanyt
syOpasairauden vaaraa aiheuttaville aineille ja menetelmille ammatissaan altistuvien
rekisteria (ASA-rekisteri) vuodesta 1979 lahtien. Rekisteri on lakisdateinen ja siihen on
tullut pienia muutoksia vuosien varrella mm. rekisterditavien altisteiden osalta. Vuonna
2020 voimaan tullut ASA-laki (452/2020) ja valtioneuvoston asetus tyohon liittyvan
syOpdvaaran torjunnasta (1267/2019) uudistivat merkittavasti ASA-lainsaadannon.
Lainsaadantoa paivitettiin viimeksi vuonna 2024, mutta tdma tutkimus koskee vuonna
2020 voimaan tulleiden muutosten vaikutuksia. Tutkimuksessa keratty aineisto kattaa
vuodet 2020-2022. Tutkimuksella haluttiin selvittad, mita vaikutuksia ASA-
lainsaadannon muutoksilla oli ollut tydpaikkojen tydturvallisuustydhon ja
tyodterveysyhteistyohdn seka miten hyddylliseksi rekisterdinti koettiin. Tuloksia verrattiin
1990-luvun lopulla tehtyyn ldhes vastaavaan tutkimukseen (Kauppinen ym., 2007).
Aikaisemmassa tutkimuksessa selvitettiin myds sydpien esiintyvyytta ASA-rekisteriin
ilmoitetuilla, mutta nyt Suomen Sydparekisteri teki erillisen, rinnakkaisen tutkimuksen
asiasta.

Kiitamme [ampimasti tutkimuksen kyselyihin vastanneita tydpaikkojen,
tyoterveyshuoltojen ja tydsuojeluviranomaisten edustajia. Suuri kiitos myos
haastatteluihin osallistuneille. IIman kyselyvastauksia ja haastattelutietoja tutkimus olisi
jaanyt tekematta. Kiitdmme myds tutkimuksen ohjausryhmaan osallistuneita Sirkku
Saarikoskea STM:std, Sanna Heikkistd Suomen Syoparekisteristd sekd Tommi Alankoa
Tyoterveyslaitoksesta. Tyoterveyslaitoksessa kiitamme myos hankkeen talousasioita
koordinoinutta Soili Tiitista, tiedottamisen ja viestinnan asiantuntijaa Kirsi Arjarantaa
seka ruotsinkielisia teksteja tarkastanutta Tapani Tuomea. Kiitokset myds
edesmenneelle Jarmo Vorneelle, joka oli mukana tyoturvallisuusasiantuntijana
hankkeen suunnittelussa ja tydsuojelutarkastajien haastatteluissa.

Tyoterveyslaitoksen lisdksi tutkimusta rahoittivat Tydsuojelurahasto ja STM, joita
kiitdmme rahallisesta tuesta.
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Tiivistelma

Syopavaarallisille ja perimaa vaurioittaville aineille ja tietyille altistaville tydmenetelmille
altistuvat tyontekijat tulee ilmoittaa ammatissaan sydpéasairauden vaaraa aiheuttaville
aineille altistuvien rekisteriin, eli niin sanottuun ASA-rekisteriin, jota yllapitaa
Tyoterveyslaitos. Velvoite on tydnantajalla ja se perustuu lakiin. Tydterveyshuolto voi
toimia tydnantajan apuna arvioimassa altistumista ja sen terveydellistd merkitysta.
Aluehallintovirastojen tydsuojelun vastuualueilla on valvontavastuu.

Periaate on, etta sydpavaarallisille aineille altistumista arvioitaisiin yleisen
kemikaaliriskinarvioinnin yhteydessd, joka on myds selkea tydnantajan velvoite.
Velvoitteen toivotaan toimivan huomion herattdjana tahan aineryhmaan tyopaikoilla ja
nostavan syopavaaralliset aineet keskidon riskinarvioinnissa. Sydpasairauksien
kehittyminen kestaa usein vuosikymmenia, joten tieto menneestd altistumisesta on
arvokasta arvioitaessa syOpatapausten tydperaisyytta ja erityisesti tarkasteltaessa
riskinhallinnan onnistumista syopien ehkaisyssa.

Hankkeessa selvitettiin kyselyin ja haastatteluin tydpaikkojen ja heidan tarkeimpien
sidosryhmiensd, eli tydterveyshuoltojen ja tydsuojelutarkastajien ndkemyksia ASA-
ilmoittamisesta, siita koetuista hyodyista ja mahdollisuuksista laajempaankin
hyddyntamiseen. Tavoitteena oli myds |6ytaa hyvia kaytantoja syopavaarallisten
aineiden arviointiin. Tyopaikat tekevat kemikaaliriskinarviointeja kohtuullisen kattavasti,
mutta tarkastajien nakemys on, etta niissa on usein puutteita, eika arvioinnit johda
asianmukaiseen riskinhallintaan.

TyOperaisten syopien ehkaisy on nahty Euroopassa ja maailmanlaajuisesti keskeiseksi
tyOterveyttd parantavaksi toimeksi. Suomessa on ainutlaatuinen rekisteriaineisto
syopavaarallisille aineille altistuneista, jota voidaan kdyttdd muun muassa seurantaan,
lainsdadannon kehittdmiseen ja valvonnan suuntaamiseen. Jatkossa tavoitteena on
rekisteritiedon hyddyntaminen entistda enemman myos tydpaikkojen riskinhallinnan
apuna.
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Sammanfattning

Arbetstagare som utsatts for cancerframkallande och genetiskt skadliga amnen och ar
involverade med exponerande arbetsmetoder pa arbetsplatsen ska anmalas till det sa
kallade ASA-registret, som uppratthalls av Arbetshalsoinstitutet. Ansvaret ligger hos
arbetsgivaren och ar baserat pa lagstiftning. Foretagshalsovarden kan hjélpa
arbetsgivaren med att beddma exponeringen och dess hélsoeffekter.
Regionforvaltningsverkens ansvarsomraden for arbetarskydd har tillsynsansvar.

Principen &r att exponering for cancerframkallande @mnen bér beddémas i samband
med annan kemikalieriskbedémning, som ar en annan lagstadgad skyldighet for
arbetsgivaren. Forhoppningen ar att ASA-registreringskravet ska 6ka medvetenheten
om denna dmnesgrupp pa arbetsplatserna och lyfta fram cancerframkallande &mnen i
centrum for riskbedémningen. Utvecklingen av cancersjukdomar tar ofta artionden, sa
information om tidigare exponering ar vardefull vid beddmningen av arbetsrelaterade
cancerfall och sérskilt vid granskning av hur val riskhanteringen har lyckats i
férebyggandet av cancer.

| projektet undersdktes genom enkater och intervjuer arbetsplatsernas och deras
viktigaste intressenters, det vill sdga foretagshalsovardens och
arbetarskyddsinspektorernas, synpunkter pa ASA-anmalan, inklusive de upplevda
fordelarna och maojligheterna till bredare utnyttjande av ansamlad information. Malet
var ocksa att hitta goda praxis for beddmning av exponering mot cancerframkallande
amnen. Arbetsplatser genomfor kemikalieriskbeddémningar relativt omfattande, men
inspektorernas asikt ar att bedomningarna ofta ar bristfélliga och inte leder till adekvat
riskhantering.

Forebyggande av arbetsrelaterade cancerformer ses som en central atgard for att
forbattra arbetshélsan i Europa och globalt. Finland har ett unikt registermaterial ver
dem som utsatts for cancerframkallande @mnen, som kan anvandas bland annat for
uppfoéljning, utveckling av lagstiftning och inriktning av tillsyn. Framdver ar malet att
oka anvandningen av registerinformationen vid riskhanteringen pa arbetsplatserna.
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Abstract

Employees exposed to carcinogenic and genotoxic substances and certain work
methods must be reported to the National Register on Exposure to Carcinogens,
known as the ASA register. The Finnish Institute of Occupational Health maintains the
register. The obligation lies with the employer and is based on legislation. Occupational
health services can assist the employer in assessing the exposure and its health
significance. The Regional State Administrative Agencies have the responsibility for the
monitoring compliance in the field of occupational health and safety.

The principle is that exposure to carcinogenic substances is assessed alongside other
chemical risk assessments, which is also a clear obligation for employers. The ASA
requirement is intended to raise awareness of this category of substances in
workplaces and to bring carcinogenic substances to the forefront of risk assessments.
The development of cancer diseases often takes decades, so information about past
exposure is valuable when assessing the contribution of occupational exposure to
observed cancer cases, and especially when examining the success of risk management
in cancer prevention.

The project investigated, through surveys and interviews, the views of workplaces and
their key interest groups, including occupational health services and occupational
safety inspectors, on ASA reporting, the perceived benefits, and possibilities for
broader utilization. The aim was also to identify good practices for evaluating
carcinogenic substances. Workplaces conduct chemical risk assessments reasonably
comprehensively, but inspectors’ experience is that these assessments often have
shortcomings and do not lead to appropriate risk management.

The prevention of occupational cancers is seen as a central measure to improve
occupational health in Europe and globally. Finland has a unique registry of individuals
exposed to carcinogenic substances, which can be used for monitoring and for the
development of legislation and enforcement. In the future, the goal is to utilize this
registry information even more as a tool for risk management in workplaces.
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1 Tausta

Yhdistyneiden kansakuntien YK:n alaisten maailman terveysjarjeston WHO:n ja
tydjarjeston ILO:n raportti sairauksien ja vammojen tyOperaisesta taakasta (work-
related burden of iliness and injury) osoittaa, ettd maailmanlaajuisesti 81 %
laskennallisesta tautitaakasta liittyy sairauksiin eikd vammoihin. Raportissa korostetaan
terveyteen liittyvien haittavaikutuksien ehkaisyn merkitysta tyopaikoilla (Pega ym.,
2023).

Euroopan unionin tydturvallisuus- ja tyoterveysviraston EU-OSHA:n julkaisun mukaan
erityisesti tyoperaisissa kuolemantapauksissa sairaudet ovat merkittavassa osassa.
Sairauksien tarkein ryhma on sydpdsairaudet, joiden osuuden kaikista
kuolemantapauksista arvioitiin olevan 52 % (Kuva 1) (EU-OSHA, 2017).

Syoépa 52 %
m Sydan- ja verenkiertoelinten sairaudet 24 %
= Tapaturmat 2 %

® Muu syy 22 %

Kuva 1 Tydperaisten kuolemantapausten syyt (%) Euroopan unionissa.

Syopaa aiheuttavat aineet tydymparistdssa ovat osasyyna arviolta 100 000
syopdkuolemassa vuodessa Euroopan Unionin alueella. Toimet tydperdisten
syOpatapausten torjumiseksi ovat keskeinen osa Euroopan komission
sydvantorjuntasuunnitelmaa, jossa esitetdan EU:n uusi [ahestymistapa kestavaan sydvan
ennaltaehkaisyyn ja hoitoon (EC, 2021). EU:n sitoumus tydperdisten syOpatapausten
torjumiseen on myds linjassa syopaa aiheuttavia aineita koskevan EU:n
etenemissuunnitelman strategian kanssa, jossa keinoiksi on tunnistettu tietoisuuden
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kasvattaminen, ohjeiden ja muun avun tarjoaminen tydpaikoille, sidosryhmien
osallistaminen ja kdytdnnon riskinhallintainnovaatioiden etsiminen ja toteuttaminen.
Raja-arvojen asettaminen haitallisille tydilman altisteille on my0s tarkea osa tata tyota.
Viestintaa strategiasta |0ytyy internetista osoitteesta stopcarcinogensatwork.eu.
Tyoperdisten syopien maaran vahentdmisessa keskeistd on ymmartaa
altistumistilanteita, jotta riskinhallintaa voidaan kohdentaa seké yhteiskunnallisella etta
yritystasolla (Rushton, ym., 2010).

Euroopan komissio kehottaa jasenmaita edistamaan tyoperaisten kuolemantapausten
osalta Vision Zero -tavoitteen toteutumista EU:ssa. Yhtena keinona on pyrkia tekemaan
eurooppalaista sydvantorjuntaohjeistoa tunnetummaksi tyontekijoiden keskuudessa ja
parantamaan nain heidan terveysosaamistaan. Lisdksi tarkeaa on tukea syopaa
sairastavien ja sydvasta selvinneiden tydntekijoiden paluuta tydyhteis6dn (Euroopan
komissio, EC 2021).

ASA-rekisteri on syOpasairauden vaaraa aiheuttaville aineille ja menetelmille
ammatissaan altistuvien rekisteri, jota Tyoterveyslaitos on yllapitanyt vuodesta 1979.
ASA-aineille altistumisen arviointi on yksi osa Tyoturvallisuuslain (738/2002) ja
Kemialliset tekijat tyossa -asetuksen (VNa 75/2001) edellyttamaa altistumisen ja riskien
arviointia. Tietojen vuotuinen ilmoittaminen ASA-rekisteriin muistuttaa tydnantajaa
altistumisen ja riskien arvioinnin saannoéllisesta paivittamisesta seka mahdollisesti
tarvittavien hallintatoimenpiteiden ajantasaisuuden tarkistamisesta. Rekisterin
vaikutukset ovat taten epasuoria ja sen avulla pyritdan ehkaisemaan tyohon liittyvaa
syOpavaaraa, seuraamaan tydpaikkojen altistumistilannetta ja ennen kaikkea
kohentamaan tydoloja. ASA-rekisterdinti ei itsessaan todista syovan tydperaisyytta,
vaan tyontekijan sairastuessa syopaan koko hanen tyohistoriansa aikainen altistuminen
kartoitetaan yksityiskohtaisesti ammattitautiselvityksessa kayttaen kaikkea saatavilla
olevaa tietoa. ASA-rekisterissa oleminen ei siis automaattisesti johda
ammattitautipaatoksen tai ammattitautikorvauksen saamiseen. Sama patee my®ds toisin
pain, eli puutteet rekisterdinnissa eivat vaikuta paatdksentekoon ammattitautia
diagnosoitaessa.

Vuonna 2020 ns. ASA-laki eli laki sydpasairauden vaaraa aiheuttaville aineille ja
menetelmille ammatissaan altistuvien luettelosta ja rekisteristad (452/2020) uudistettiin.
Vuoden 2020 alusta astui voimaan my0s paivitetty valtioneuvoston asetus tyohodn
liittyvan sydpéavaaran torjunnasta (VnA 1267/2019). Uuden lainsdddannon myota
tydnantajan ASA-ilmoitusvelvollisuus laajeni huomattavasti aiemmasta. Syopasairauden
vaaraa aiheuttaviin tydmenetelmiin tuli mukaan uusia, isoja tydntekijamaaria koskevia
tydmenetelmia, kuten kvartsille, lehtipuupdlylle, kaytetyille moottoridljyille ja
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dieselmoottorien pakokaasuille altistavat tyot. Iso muutos oli myds se, ettd aiempi
aineluettelo korvattiin EU:n kemikaalien luokitusta, merkintdja ja pakkaamista
koskevalla CLP-luokitteluilla. Rekisteriin ilmoittaminen koskee karsinogeenisuusluokkiin
1A ja 1B sekd perimavaarallisuusluokkiin 1A ja 1B kuuluvia aineita. Lisaksi asetus
luettelee ilmoitettavat tydmenetelmat. Lainsaddannon muutosten taustoja on kuvattu
hallituksen esityksen perustelumuistiossa (HE, 2019). Huomattava ero aiempaan on,
ettd ilmoitettavien aineiden luettelo muuttuu aineiden EU CLP-luokituksen muuttuessa.

Varsinaisessa ASA-rekisteria koskevassa laissa (452/2020;117/2024) ei ole aiempien
lakien mukaista ilmoitettavien aineiden luetteloa, vaan siina viitataan ilmoitettavien
tekijoiden madrittelyn osalta Valtioneuvoston asetukseen tyohdn liittyvan sydpavaaran
torjunnasta. Huomattavaa on, ettd ASA-lainsdadanto ei koske tydympariston sateilya,
kuten UV-sateilya tai altistumista radonin sateilylle. Asetusta on paivitetty vuonna 2024
(VnA 113/2024), jonka myota myds lisdantymisvaaralliset aineet sisallytettiin
asetukseen, mutta ndiden aineiden altistumistiedot sailyttaa tyonantaja, eika niita
ilmoiteta ASA-rekisteriin. Tdssd tutkimuksessa keskitytddn selvittdmddn vuonna 2020
voimaan astuneiden muutosten vaikutuksia.

Vuosina 1985-2000 ASA-rekisteriin ilmoitettiin vuosittain noin 15 000 sy6pavaarallisille
tekijoille altistuvaa tyontekijad. Ympariston tupakansavu tuli ilmoitettavaksi altisteeksi
vuonna 20071, mika nosti rekisterdityjen maaran noin 25 000:een. Vuodelta 2022 ASA-
rekisteriin ilmoitettiin noin 55 000 tyontekijaa ja vuodelta 2023 hieman yli 60 000
tydntekijaa. Vuosina 2020-2022 rekisteriin ilmoitettujen, yleisimmille altisteille
altistuneiden tyontekijoiden lukumaarat nakyvat kuvassa 2.

11
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Kuva 2. ASA-rekisteriin ilmoitettujen sydpavaarallisille tekijoille altistuvien tyontekijéiden lukumaara
vuosina 2020-2022.

Syopaa aiheuttavien aineiden ja tydmenetelmien tunnistaminen seka syopariskin
arviointi on tieteellinen prosessi, mutta tiedon tulkitsemiseen ja soveltamiseen
kaytannon tydelamassa tarvitaan tyokaluja (Lissner ym., 2014). Euroopan tyoterveys- ja
-turvallisuusviraston puhelinhaastatteluhankkeessa (Workers exposure survey on cancer
risk factors in Europe, WES) pyrittiin tunnistamaan tarkeimpia riskitekijoita ja altisteita
eri tyotehtavissa ja I6ytamaan tehokkaimmat keinot riskinhallintaan, tietoisuuden
lisadamiseen ja paatoksentekoon (EU-OSHA, 2023). Hankkeessa haastateltiin myds
suomalaisia tydntekijoita, mutta kansallisia tuloksia ei ollut saatavilla viela tata raporttia
laadittaessa.

Tutkimuksen lahtdkohtana voidaan soveltaa Vision Zero -filosofiaa, jolla tahdataan
siihen, etta kaikki tyotapaturmat ja tyodsta aiheutuvat sairaudet ovat estettdvissa
(Zwetsloot ym., 2017). Vision Zero -ajattelu kattaa niin tapaturmien torjunnan kuin
haitallisen altistumisen hallinnan. Erityisesti sydpavaarallisten tekijoiden ollessa
kyseessa, on tarkeaa tavoitella mahdollisimman alhaista altistumistasoa.

Turvallisuusjohtamisen tavoitteena on saavuttaa hyva turvallisuustaso ja varmistaa sen
pysyvyys. Turvallisuutta voidaan arvioida reagoimalla sattuneisiin tapaturmiin ja lahelta
piti -tilanteisiin sekd ennakoimalla paikallisia tekijoita (Reason, 1997).

12
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Turvallisuustutkimuksessa ennakoinnin merkitystd on korostettu, ja ajatuksena on, etta
siten voidaan valttaa ei-toivottuja tapahtumia ennen kuin ne sattuvat. Syopavaarallisten
aineiden osalta téllaista strategiaa on jo laajasti esitetty mm. Jukka Takalan EU:n
tyoturvallisuusviraston yllapitamassa OSHwikissa julkaistussa artikkelissa (Takala, 2017).

Tyoterveyslaitos ja Sydparekisteri toteuttivat yhteistydssa 1990-luvun lopulla
Tydsuojelurahaston rahoittaman tutkimuksen ASA-rekisterin vaikuttavuudesta (ASA-
rekisterin vaikutukset tydpaikoilla ja rekisteriin ilmoitettujen tydntekijdiden kuolleisuus
ja syopavaara). Mydhemmin tutkimus julkaistiin Annals of Occupational Hygiene -
lehdessa (Kauppinen ym., 2007). Hankkeen vaikuttavuustutkimusosiossa haettiin
vastauksia mm. kysymyksiin siitd, onko ASA-rekisterdinti aiheuttanut muutoksia
altistumistasoissa tai yleensa tydsuojelutoimenpiteissa seka riskinhallinnan ratkaisuissa,
mukaan lukien kemikaalien korvaaminen.

Lahiaikoina Suomessa on toteutettu tutkimushankkeita, joissa on perehdytty tiettyihin
syopavaarallisiin altisteisiin ja niiden riskinhallintaan. Kvartsipolylle altistumista ja
altistumisen hallintakeinoja tutkittiin rakennusalalla (Tuomi ym., 2023). Lisaksi
selvitettiin lehtipuupdlylle altistumisen vahentamista mm. parantamalla tiedotusta
tyopaikoille (Liukkonen ym., 2022). Kromaattialtistumista on tutkittu eurooppalaisella
tasolla (Santonen ym., 2023).

Lisaksi Aluehallintovirastoissa toteutettiin puupdlyn valvontahanke vuosina 2020-2022.
Aluehallintovirastoissa tehtiin myos kvartsipdlyyn kohdentuvaa valvontaa ja sen
vaikuttavuutta analysoitiin 2020-2023.

Téaman hankkeen rinnalla Suomen Sydparekisteri on toteuttanut Tydsuojelurahaston
rahoituksella vaestoldahtdisen epidemiologisen rekisteritutkimuksen, jossa arvioitiin
ASA-rekisteriin ilmoitettujen henkildiden sydpariskid ja -kuolleisuutta ajalla 1979-2018
(Heikkinen, ym., kasikirjoitus). Taman hankkeen tutkijoita on ollut mukana
Syoparekisterin projektissa ja sieltd saatavia 40 vuoden seurantatietoja tullaan jatkossa
hyddyntamaan arvioitaessa lainsaadannon vaikuttavuutta.
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2 Tavoitteet

Hankkeen tavoitteena oli vertailla nykytilannetta edelliseen ASA-tutkimukseen
(Kauppinen ym., 2007), pyrkia lisdaamaan yritysten kokemaa hyotya riskinarvioinneistaan
ja -hallinnasta ASA-rekisterdinnin avulla ja tarkastella lainsdddanndén muutosten
vaikutusta yritysten, viranomaisten ja tydterveyshuoltojen toiminnassa. Hankkeen
tavoitteena oli pohtia keinoja, jolla yritykset saisivat enemman kaytannon hyotya
syOpavaarallisten aineiden riskinarvioinnista osana turvallisuuden kehittamista, eli
pyrittiin 16ytdamaan keinoja, joilla ASA-ilmoittaminen ei jaisi irralliseksi toiminnaksi
verrattuna yrityksen muuhun turvallisuuden kehittamiseen.

2.1.1 Tavoitteet tyopaikkojen turvallisuuden kehittamisen kannalta

ASA-rekisterdinnin suoraa hyotya tyopaikalle pyrittiin lisddmaan siten, etta
rekisterdintiprosessi ndyttaytyisi selkedna osana tydpaikan kaytannon riskinarviointia ja
tyoterveyshuollon tydpaikkaselvitysta, eika pelkkana lomakkeen tayttamisena ja
hallinnollisena taakkana. Hankkeen avulla etsittiin hyvid kdytantoja tyopaikoilta
haastatteluin ja kyselyjen avulla. Liséksi selvitettiin, miten rekisteriin kertyneita tietoja ja
tilastoja voitaisiin hyddyntaa entista paremmin.

Tyopaikoilta oli tavoitteena selvittdaa ASA-ilmoittamisesta vastuullisten henkildiden
kokemuksia ilmoittamisesta, eli oliko prosessissa jotain erityisen hankalaa, missa voisi
tarvita apua esim. tyoterveyshuollolta tai tydsuojeluviranomaisilta. Lisaksi haluttiin
selvittda kokemuksia ASA-ilmoittamisen hyddyista ja kerdta ideoita siitd, miten ASA-
arvioinnit palvelisivat paremmin tydpaikkojen turvallisuustoimintaa.

2.1.2 Tavoitteet tyoterveyshuollon kehittamisen kannalta

Tyoterveyshuoltojen valmiuksia tdhan tyopaikkojen tukemiseen haluttiin kehittaa ja
edistaa. Lisaksi haluttiin selvittaa, kokivatko tyoterveyshuollon toimijat ASA-
ilmoittamisen itselleen hyodylliseksi tydterveysyhteistydn toteutumisen kannalta.
Kerattiin myds ajatuksia siitd, miten tyoterveyshuoltotoimijoiden mielesta tydpaikkoja
voisi ohjeistaa tai auttaa syopavaarallisten aineiden ja menetelmien riskinhallinnassa.

2.1.3 Tavoitteet tyosuojelutarkastustoiminnan kehittamisen kannalta

Yksiloidyt hanketavoitteet tydsuojeluviranomaisten nakdkulmasta:

e selvitettiin tydsuojelutarkastajien nakemyksia lainsdddannon vaikuttavuudesta
ja muutoksista eli esimerkiksi onko tietoisuus sydpavaarallisten aineiden
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riskeista ja niiden hallinnasta lisdantynyt ja ovatko tydpaikan riskinarvioinnit
parantuneet,

e etsittiin vastauksia siihen, miten ASA-rekisterdinti ja rekisteriin kertyva tieto
voisi palvella paremmin tarkastustoimintaa,

e onko tarkastajille syntynyt mahdollisesti kuvaa valvontaresurssien uudelleen
suuntaamisen tarpeelle tai lainsaddannon ja yhteistydn kehittamiselle,

e miten tarkastustoiminnan tyokaluja voisi parantaa sydpavaarallisille tekijoille
altistumiseen liittyvissa tarkastustehtavissa, ja

e minkalainen viestinta palvelisi toisaalta tydpaikkoja ja toisaalta omaa
tarkastustoimintaa ja osaamisen kehittamista.
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3 Tutkimusaineisto ja -menetelmat

3.1 Kyselyt

3.1.1 Sahkoiset Webropol-kyselyt

Kyselytutkimuksen avulla selvitettiin vuonna 2020 uudistuneen ASA-lainsdadannon
vaikutusta tyopaikkojen ja tyoterveyshuoltojen tietoisuuteen sydpavaarallisista
tekijoista seka lainsaddanndn mahdollisesti aiheuttamia muutoksia
tydturvallisuustoimintaan, esim. riskien arviointi- ja hallintaprosesseihin seka
tyodterveyshuoltoyhteistydhon ja tydterveystarkastuskaytantdihin. Kyselylld selvitettiin
myds lainsdadanndn muutoksen vaikutusta tydsuojelutarkastajien toimintaan. Kyselyt
toteutettiin sahkdisind Webropol-kyselyind. Ne sisdlsivat seka valittavia vaihtoehtoja
ettd avoimia kysymyksia. Vertailtavuuden vuoksi kyselyssa pyrittiin toistamaan
aikaisemman Kauppisen tyotovereineen toteuttaman hankkeen (Kauppinen ym. 2007)
kysymykset. Koska lisaksi haluttiin saada enemman tietoa yritysten
tyoturvallisuuskaytanndista ja ASA-rekisterdinnin kaytanndon merkityksesta yrityksissa,
naista asioista lisattiin uusia kysymyksia. Sidosryhmien (tydterveyshuollot,
tydsuojelutarkastajat) nakemykset keréttiin yrityskyselya hieman suppeammalla
kyselylla.

Aluehallintovirastojen (AVI) tydsuojelun vastuualueiden kaytannon tarkastustyota
tekeville tarkastajille 1ahetettiin henkil6kohtaisiin sahkdpostiosoitteisiin lyhyt kysely
syksylla 2022. AVI:t olivat toimittaneet listan tarkastajista, joiden tarkastustyosta
merkittava osa liittyi tutkimuksen aihepiiriin. Yhteensa kysely lahetettiin 82 tarkastajalle.
Vastaajien lopullinen maara oli 32 eli vastausprosentti oli 39.

Kyselyt ASA-ilmoituksen vuosilta 2020-2022 tehneille tyopaikoille seka
tyodterveyshuolloille toteutettiin syksylla 2023. Henkilokohtainen linkki kyselyyn lahettiin
sahkopostilla. Tyopaikkakysely lahetettiin yrityksissa ASA-ilmoituksen tehneille
henkil6lle ja heidan sahkdpostiosoitteensa saatiin ASA-rekisterista.
Tyoterveyshuoltohenkildston sahkdpostiosoitteet saatiin Tydterveyslaitoksen
markkinointirekisterista.

Tyopaikkakyselyja lahetettiin kaikkiaan 1566 henkildlle ja tyoterveyshuoltokyselyita
2613 henkildlle. Kyselyiden vastanneiden kertymaa seurattiin viikoittain ja
vastaamattomia muistutettiin sdannollisesti. Tyopaikkakyselyihin vastasi 422 henkil6a
eli vastausprosentti oli 27 %. Tydterveyshuoltojen kyselyyn vastasi 315 henkilda eli
vastausprosentti oli 12 %.
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3.1.2 Avovastausten kasittely tekodlyn avulla

Tutkijoiden tekemien jaottelujen ja analyysien liséksi kyselyiden avovastauksia
analysoitiin TTL ChatGPT:n avulla, mutta vain osa tuloksista esitetdan téssa raportissa.
Tyoterveyslaitoksen oma TTL ChatGPT palvelu kayttaa OpenAl:n kehittdmaa ChatGPT-
tekoadlya ja kielimallina oli GPT-3.5 Turbo ja myéhemmin GPT-4o0. Tehtyja hakuja ei
jaeta ulkopuolisille tahoille, eika niitd hyddynneta tekoalyn kielimallien kehittamiseen.

ChatGPT:lla pyydettiin luokittelemaan avovastauksia ja niista haettiin avainlauseita ja
avainsanoja. Lisaksi hyddynnettiin Webropolin tarjoamaa Al-tyokalua. Tyokalu tuotti
avovastauksista mm. sanapilvia. Analysointihetkelld Webropolin Al-tydkalusta oli beta-
versio testikaytossa.

ChatGPT:n ja Webropolin Al-tydkalun avulla saatuja tuloksia verrattiin tutkijan
tekemadan tekstianalyysiin.

3.2 Haastattelut

Tutkimushaastatteluiden tavoitteena oli kerdta lisdtietoa ja syventaa kyselytutkimuksen
tuloksia. Haastattelut danitallennettiin ja litteroitiin Teams-tyokalulla. Haastateltaville
lahetettiin etukateen tietoa hankkeen tavoitteista ja muutama yleinen teema, josta
haluttiin keskustella. Lisdksi keskusteltiin joistakin kyselyssa esille tulleista teemoista.
Tutkimushaastatteluihin, tallennukseen, litterointiin ja aineiston tutkimuskayttéon
pyydettiin haastateltavilta lupa. Haastateltaville kerrottiin tutkimuksen
vapaaehtoisuudesta ja mahdollisuudesta kieltaytya tutkimuksesta kaikissa sen vaiheissa
syyta selittamatta. Yhden haastattelun kesto oli 1-1,5 tuntia.

Tutkimushaastattelut toteutettiin kohdeyritysten tydsuojeluhenkilostolle
(tyosuojelupaallikko, tydsuojeluvaltuutettu) sekd mahdollisuuksien mukaan yrityksen
oman tydterveyshuoltopalveluntarjoajan edustajalle. Tydsuojelutarkastajat valikoituivat
silla perusteella, ettd saatiin mukaan kokeneita kemian alan (teollisuuden) tarkastajia ja
rakennusalan tarkastajia (kvartsipolyasioiden tuntemus).

Vertailtavuuden takia kyselyn suunnittelussa hyddynnettiin soveltuvin osin Kauppisen
ym. vuonna 2007 julkaiseman tutkimuksen kysymyksia, mutta erityisesti uusien
lainsaadantdmuutosten vaikutusta kysyttiin uusilla kysymyksilla. Lisdksi aiemmassa
hankkeessa oli mm. tarkasteltu ASA-ilmoittamiseen kuluvaa tydaikaa, joka on vaikeasti
vertailtavissa nykyhetkeen. Esimerkiksi tdman tyyppisia kysymyksia ei toistettu tassa
tutkimuksessa.

17



Arbetshdlsoinstitutet

Tq 6 teTVE q S I U.i tOS | Finnish Institute of Occupational Health

3.2.1 Tyopaikat

Kyselytutkimuksen jélkeen paatettiin lopullisesti toimialat, joilla tehtiin yritysten
tydturvallisuudesta vastaavien ja ASA-arviointeihin osallistuvien henkildiden
haastatteluja. Valinnassa huomioitiin aiemmat sydpasaaddsten muutoksiin liittyvat
hankkeet, joita Suomessa on toteutettu, eli valittiin toimialoja ja sydpavaarallisia
tekijoitd, joita ei vield ollut tutkimuksin arvioitu.

Ensimmaiseksi haastateltavaksi ryhmaksi valikoitui ruostumatonta ja haponkestavaa
terasta hitsaavat yritykset. Yritykset olivat konepajateollisuudesta, joissa hitsaus on osa
tuotteiden valmistusprosessia. Osa taas edusti teollisuuden kunnossapitopalveluja,
jotka tekevat hitsausta alihankintana. Tall6in voitiin ottaa huomioon myds yhteisen
tydpaikan ja alihankintaverkoston nakdkulmat.

Toisena ryhmana haastateltiin yrityksia, jotka kayttivat tuotannossaan formaldehydia tai
sita sisaltavia kemikaaleja. Formaldehydi tuli ASA-rekisterditavaksi altisteeksi vuonna
2020. Useimmilla haastateltavilla oli aiempaa kokemusta ASA-ilmoituksen tekemisesta
muiden altisteiden osalta.

Tyopaikkojen haastattelut toteutettiin 26.2.—13.5.2024 valisena aikana.

3.2.2 Tyoterveyshuolto

Tutkimuksessa haastatellut yritykset antoivat mielelladn luvan ottaa yhteyttd heidan
tyodterveyshuoltokumppaneihinsa. Kirjallisen luvan saatuamme olimme yhteyksissa
nimettyyn tyoterveyslaakariin ja -hoitajaan. Vastauksia saatiin 3/6 haastatellun yrityksen
tyoterveyshuolloilta, ja heita paastiin haastattelemaan. Lisaksi tavoiteltiin
Tyoterveyslaitoksen Tampereen toimipisteessa tydterveyshuoltoon erikoistuvia
laakareita, joilla ajateltiin olevan varsin tuore ndkemys ns. kentaltd. Talla haulla saatiin
toteutettua yksi haastattelu lisaa.

Tyoterveyshuoltojen edustajia haastateltiin 6.6.-20.8.2024 vélisena aikana.

3.2.3 Tyosuojelutarkastajat

Tydsuojelutarkastajien haastatteluosiossa toteutettiin nelja teemahaastattelua.
Haastatellut tarkastajat ja ylitarkastajat edustivat kemian ja teollisuuden
tarkastustoimintaa ja rakennusalaa. Alkuperdisten tutkimustavoitteiden (ks. kappale
2.1.3) liséksi haastatteluissa kasiteltiin teemoja, jotka olivat nousseet esiin
kyselytutkimuksessa:
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e Kemikaaliriskinarvioinnit ylipaataan huonolla tolalla. Siita pitaisi aloittaa, ja
syOpdvaaralliset siind mukana.

e Isoilla tydpaikoilla asiat useammin hyvin, pienet ongelmallisia. Ylipaataan
vaihtelua paljon.

e Mittaustarve noussut entistd useammin esiin. Tuloksia ei kuitenkaan
valttamatta osata hyoddyntaa.

e Asetuksen tavoite pyrkimyksesta alentaa altistumista mahdollisimman alas,
ensisijaisesti korvaten sydpavaarallinen aine jaa usein ymmartamatta.

Tydsuojelutarkastajia haastateltiin 9.11.-18.11.2022 valisena aikana.

3.3 ASA-ilmoittamisesta luopumisen syyt

lImoittamisesta luopuneiden osastojen maarat haettiin ASA-rekisterista ilmoitusten
kohdalla olevien poistumiskoodi-merkint&jen avulla. Haku rajoitettiin koskemaan
vuosia 2019-2022. ASA-ilmoitukset tehdaan tydosastoittain ja ilmoittajan tulisi itse
valittaa tieto osaston poistumisesta Tyoterveyslaitokselle. Tydosastot ovat tydnantajan
itsensa maarittelemia. Mikali ilmoittaja on antanut syyn, miksi ilmoittaminen paattyy, se
on koodattu rekisteriin. Poistumismerkinta koskee koko tydosastoa ja siina ilmoitettuja

altistuvia tyontekijoita.

Vaikka ASA-ilmoittamisesta lahetetaan vuosittain sahkdpostimuistutus edellisen
vuoden ilmoituksen lahettajalle, jaa ilmoituksia tai ilmoittamisesta luopumistietoja
tulematta vuosittain. Myos aluehallintoviranomainen ottaa vuosittain yhteytta néihin
yrityksiin, mutta ei aina tavoita kaikkia tydosastoja, koska heilld on kaytantona lahestya
tydpaikkaa vain yritystasolla, ilman tietoa mista osastosta ilmoitus puuttuu. Puuttuvien
ilmoitusten tai poistumismerkintdjen maara voitiin hakea rekisterista.

Rekisterin poistumismerkinnan kaytto ei tuota taydellista tietoa poistuneista. On
tarkeda huomioida, etta poistumiskoodi koskee vain kyseista vuotta, joten tydosasto on
voinut joissain tapauksissa tulla myohemmin uudelleen ASA-ilmoitusvelvolliseksi, jos
esim. aine on valiaikaisesti ollut pois kaytosta ja myohemmin palataan kayttamaan sita.
[Imoitus poistumisesta on voinut myds jaada tekematta jonain vuonna ja on palattu
tekemaan ilmoitus vasta mydhempana vuonna. Melko usein ASA-ilmoituksen
puuttumisen syyna on ollut yhdyshenkilén vaihtuminen, jolloin tieto ilmoituksen
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tekemisesta voi olla uudelle yhdyshenkil6lle aivan uusi tuntematon asia. Tietokannasta
haettiin siksi myds ne osastot, joista ei ole tullut ilmoituksia tai poistumistietoja
ilmoitusvuotta seuraavan kolmen vuoden kuluessa.

3.4 ASA-ilmoitusten mittausaineisto

Sy6pasairauden vaaraa aiheuttaville aineille ja menetelmille ammatissaan altistuvien
luettelosta ja rekisterista annetun lain (452/2020) mukaan tyontekijoiden altistumisen
mitattu maara on ilmoitettava ASA-ilmoitusta tehdessa, jos tieto on kaytettavissa.

[Imoitettavien mittaustietojen tulee ldhtokohtaisesti koskea ilmoitettavaa vuotta, mutta
tydntekijan voi ilmoittaa altistuneeksi myos aikaisempina vuosina tehtyjen mittausten
perusteella, jos tulosten voidaan katsoa edustavan ilmoitettavaa vuotta.

Altistumismittaukset voivat olla joko biologisia altistumismittauksia tai ilman
epapuhtausmittauksia. Biologisilla altistumismittauksilla eli biomonitoroinnilla
tarkoitetaan aineen tai aineenvaihduntatuotteen pitoisuuden mittaamista veresta tai
virtsasta. Biologisten altistumismittausten tuloksia ei tietosuojasyista tule liittaa
ilmoitukseen, vaan rekisteriin ilmoitetaan ainoastaan tieto siita, onko niita tehty
ilmoitusvuonna. Sita vastoin ilmamittausten tulokset tulisi liittaa ilmoitukseen mukaan,
jos tydpaikan ilmasta on tehty syopéavaarallisen aineen pitoisuusmittauksia, ja
mittauksia kdytetaan ilmoitusvuoden altistumisen perusteena. Tulokset voi ilmoittaa
lisadmalla ilmoitukseen Tydterveyslaitoksen mittausraportin tunnuksen silloin, kun
Tydterveyslaitos on suorittanut mittaukset. Samalla ilmoittaja antaa luvan
Tyoterveyslaitoksen hallussa olevan mittausraportin tarkasteluun. Toinen tapa on liittaa
mittausraportti ilmoitukseen mukaan. Vuodesta 2020 lahtien on sahkoisessa
jarjestelmassa ollut mahdollisuus ilmoittaa myds koostetieto mittaustuloksista
tayttamalla tiedot ilmoituksessa olevaan taulukkoon.

Tiedot mittauksista haettiin ASA-rekisterin tietokannasta ja haku rajoitettiin koskemaan
vuosia 2019-2022.
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4  Tulokset

4.1 Kyselyt

Kyselyt toteutettiin syksylld 2023. Tutkimuksen aineisto koskee vuosia 2020-2022.

4.1.1 Kysely ASA-ilmoituksen tehneille tyopaikoille

ASA-ilmoituksen laadinta ja tietoisuus ASA-asioista

Tyopaikkakyselyyn vastanneista (n=422) 40 % oli tydsuojelupaallikoita, 17 %
henkildstohallinnon edustajia ja 3 % tydsuojeluvaltuutettuja. Muihin ammattiryhmiin
kuuluvia vastaajia oli 41 %. Naista muista 45 % oli paallikoita ja esihenkildita, 23 %
johtajia tai yrittdjid, 16 % oli terveys-, turvallisuus- ja ymparistdasioiden parissa
tydskentelevid ja myds 16 % asiantuntijoita tai tyontekijoita.

Kysymykseen "Ketka/mitka tahot tyopaikallasi toimittavat tietoja tyopaikan ASA-
ilmoituksen laatimista varten?” saatiin 396 vastausta. Yhdessa vastauksessa voitiin
ilmoittaa useita tahoja. Vastaajista 36 ilmoitti, ettd ainoastaan han itse tekee ASA-

ilmoitukset. liImoittajan lisaksi suurimmat ASA-ilmoitusten laatimiseen osallistuva tahot

olivat linjaorganisaatio esihenkildineen seka tydsuojeluorganisaatio, joko
tydsuojelupaallikkd tai -valtuutettu (Kuva 3).

Linjaorganisaatio, esihenkilot I 74
Ty6suojelu G 101
Henkil6sto- ja taloushallinto  INEEE—— 57
Asiantuntijat/tyontekijat IEG—_—— 50
Johto, omistaja N 41
TyGterveyshuolto IS 36
Turvallisuus ja laatu I 24
Hankintaosasto 13
Huolto ja kunnossapito M 9

Tilaaja, asiakas, myynti W 6

0 50 100 150 200

Kuva 3. lImoittajan lisdksi ASA-ilmoituksen tekoon osallistuvat tahot
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Suurin osa (56 %) kyselyyn vastanneiden tyopaikoista oli tehnyt ensimmaisen ASA-
ilmoituksen edellisen lain voimassa ollessa ennen vuotta 2020. Vuonna 2020 oli
aloittanut ASA-ilmoituksen teon 15 %, vuonna 2021 12 % ja vuonna 2022 17 %
vastaajien tydpaikoista.

Kuvan 4 mukaan eniten (30 %) ASA-ilmoituksia oli tehty ruostumattoman terdksen
hitsauksessa altistuneista seka kiteiselle piidioksidille eli paaasiassa kvartsipdlylle
altistuneista (29 %).

ruostumattoman teraksen hitsaus  NNIININIGGGEGEEEENNENNNNNNENNEENEGEEGEGN 30%
kiteinen piidioksidi (kvartsipoly) I 9%
muut I 24%
lehtipuupdly (kovapuupdly) NI 19%
asbesti NG 13%
dieselmoottorien pakokaasut NN 12%
nikkeli ja sen epdorgaaniset yhdisteet NG 12%
kaytetyt moottorioljyt NN 11%
formaldehydi NN 10%
palamisprosessissa syntyvat aineet NN 3%

arseeni ja sen epaorgaaniset yhdisteet I 5%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Kuva 4. ASA-ilmoitetut aineet ja tekijat

Muita aineita (24 % vastauksista), joiden perusteella ASA-ilmoitus oli tehty, olivat mm.
akryyliamidi, akryylinitriili, bentseeni, butadieeni, epikloorihydriini, etyleenioksidi,

hydratsiini, kadmium, koboltti, kromi(VI)yhdisteet, polysykliset aromaattiset hiilivedyt eli

PAH-yhdisteet, sytostaatit, trikloorieteeni ja vinyylikloridi.

Muissa aineissa mainittiin muutamia, joita ei luokitella ASA-rekisteriin ilmoitettaviin
karsinogeenisuusluokan 1A tai 1B (vaaralauseke H350) aineisiin. Tallaisia olivat esim.
akrylaatit, di-isosyanaatit, glykoli, tiourea ja tarpatti.
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Yli puolet (57 %) kyselyyn vastanneista oli sitd mielta, etta tietoisuus sydpavaarallisista
aineista ja tekijoista oli liséantynyt vuoden 2020 lakimuutoksen seurauksena (Kuva 5).
Neljannes vastaajista ei osannut sanoa, onko tietoisuus lisddntynyt, ja l[ahes
viidenneksen mielesta lakimuutoksella ei ole ollut tietoisuutta lisddvaa vaikutusta.

Kuva 5. Onko tietoisuus lisdantynyt sydpavaarallisista tekijoistd lainsdddanndn muutoksen myota.

Sybpavaaralliset tekijat riskien arvioinnissa

Valtaosassa (73 %) kyselyyn vastaajien tydpaikoista oli tehty kemikaaliriskien arviointi.
Kuitenkin 18 % vastaajista ilmoitti, ettei riskien arviointia ole tehty ja 9 % ei osannut
sanoa, onko tehty vai ei.

Yleisimpia tietoldhteitd kemikaaliriskien arvioinnissa olivat kemikaalien
kayttoturvallisuustiedotteet, yli 90 % vastauksista (Kuva 6). Tyoterveyshuollon
tyopaikkaselvitykset (86 %) ja kemikaaliluettelot (79 %) olivat myds usein kaytossa
kemikaaliriskeja arvioitaessa. Erilaisia riskien arvioinnin tyokaluja kaytti alle puolet (43
%) vastaajien tyOpaikoista.
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kemikaalien kayttoturvallisuustiedotteet _ 92%
kemikaaliluettelo _ 79%
riskien kartoittamisen/arvioinnin tydkalut _ 43%
altistumisen arvioinnin tulokset _ 46%
tyoterveyshuollon tydpaikkaselvityksia _ 86%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuva 6. Tietolahteet kemikaaliriskien arvioinnissa.

Kysymykseen "Miten kemiallisten tekijoiden riskien arvioinnissa tehdaan altistumisen
arviointia” ilmoitti vastaajista noin neljannes (24 %), etta tyoterveyshuolto tekee
tarvittavan altistumisen arvioinnin (Kuva 7). Lahes saman verran (23 %) vastaajista
kertoi, etta altistumista arvioidaan tydskentelya havainnoimalla tai biologisten
altistumismittausten avulla.
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kayttaen riskikartoitustydkalujen tuloksia

0,
hydyksi 12%

tydhygieenisin selvityksin 18%

tydterveyshuolto tekee altistumisen arvioinnin _ 24%
0% 10% 20% 30%

Kuva 7. Altistumisen arviointi kemikaaliriskien arvioinnissa.

Vastaajista 85 % kertoi, etta syopavaaralliset tekijat otetaan huomioon riskien
arvioinnissa, mutta 15 % ilmoitti, ettei osaa sanoa otetaanko ne huomioon. Suurin osa
(60 %) niista, jotka ottivat nama tekijat huomioon riskien arvioinnissa, paneutuivat
erityisesti riskien hallintaan, kuten altistumisen minimointiin, turvallisiin tyotapoihin,
ohjeisiin ja perehdytykseen seka henkilénsuojainten kayttoon. Reilu neljannes (27 %)
kiinnitti mm. tavanomaista enemman huomiota syopavaarallisten tekijoille altistumisen
arviointiin ja altistumisaikoihin. Riskinarvioinnin tueksi oli teettanyt mittauksia 6 %
vastaajista ja samoin 6 % kavi altistumista ja riskeja lapi tyoterveyshuollon kanssa.

Tekoaly (TTL ChatGPT) luokitteli kysymykseen "Miten syopavaaralliset tekijat otetaan
huomioon riskien arvioinnissa?” annetut avovastaukset seuraavasti (Taulukko 1).
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Taulukko 1. TTL ChatGPT:n luokittelemat avovastaukset kysymykseen ” Miten syopévaaralliset tekijat
otetaan huomioon riskien arvioinnissa?”

Riskien arviointi ja

Syopavaarallisten kemikaalien ja altisteiden tunnistaminen.

tunnistaminen: Ainekohtaisten riskien arviointi ja riskipisteytys.
Erillinen osio riskien arvioinnissa sydpavaarallisille aineille.
Tybhygieeniset mittaukset ja ilmapitoisuusmittaukset.
Altistumisen Altistumisen arviointi ja seuranta.
minimointi: Altistumisaikojen rajoittaminen.

Tydskentelytapojen kehittaminen altistumisen
vdahentamiseksi.
Polynhallinta ja pélynpoisto.

Suojaustoimenpiteet:

Henkilokohtaisten suojainten kayttd ja maarittely.
Suojavarusteiden kunnon valvonta.

Tyétilojen suunnittelu ja asianmukaiset tyopisteet.
Suojaustason huomioiminen ja kotelointi.

Kemikaalien korvaaminen ja vahentaminen,
syopavaarallisten aineiden korvaaminen vahemman
vaarallisilla.

Kayton minimointi ja vaihtoehtoisten tuotteiden etsiminen.

Koulutus ja ohjeistus:

Tyontekijoiden koulutus ja ohjeistus suojainten kaytdosta.
Kayttoturvatiedotteiden (KTT) seuraaminen.
Perehdytys ja tiedon jakaminen sydpavaarallisista riskeista.

Yhteistyo ja seuranta:

Yhteistyo tyoterveyshuollon kanssa riskien arvioinnissa.
Mittaustulosten ja biomonitoroinnin seuranta.
Tyontekijoiden haastattelut ja palautteen kerddminen.

Kéytannon
toimenpiteet:

Syopavaarallisten aineiden sailytys ja asianmukainen
merkinta.

Toimintatavat ja infra sydpavaarallisten aineiden kaytossa.
Tydskentelyohjeet ja turvallisuussuunnitelmat.

Lahes puolet (46 %) kaikista tyOpaikkakyselyyn vastaajista ilmoitti, ettei uudistunut
ASA-lainsdadanto ole aiheuttanut muutoksia riskien arviointiin ja/tai ASA-
ilmoittamiseen. Noin kolmannes (31 %) oli sitda mieltd, ettd lakimuutoksella on ollut
vaikutusta ja neljannes (24 %) ei osannut sanoa, onko ollut vaikutusta vai ei. Noin 65 %
niista vastaajista, joiden mukaan muutoksia oli tapahtunut, ilmoitti aiemman
toimintatavan muuttuneen. Merkittava muutos oli ollut paperisista ilmoituksista
siirtyminen sahkdiseen ilmoittamiseen, mika tuli mahdolliseksi vuoden 2020 ilmoituksia
takautuvasti tehtdessa vuonna 2021. Uusi lainsdadéanto oli myds laajentanut
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ilmoittamista, kun ilmoitettaviksi tuli uusia aineita ja tekijoita. Muutostilanne oli
suurimpaan osaan tyopaikoista vaikuttanut positiivisesti, kun sydpavaarallisiin tekijdihin
kiinnitettiin aikaisempaa tarkemmin huomiota ja altistumisen arviointia ja hallintaa
kehitettiin. Muutama vastaaja mainitsi kuitenkin byrokratian lisddntyneen. Reilu
neljannes (26 %) vastaajista ilmoitti, etta lainsdadantdomuutokset seurauksena oli
aloitettu uusi toiminto eli useimmiten ASA-ilmoitusten tekeminen, kun aikaisemmin ei
esim. kvartsille tai kaytetyille moottoridljyille altistuneita ilmoitettu. Myos
tydhygieenisia mittauksia oli teetetty lakimuutosten takia, samoin tiivistetty
tyoterveysyhteistyota.

Tyopaikan ASA-luettelon pitdminen ja ilmoituskynnys

ASA-lainsaadanto edellyttaa, ettd tydnantajan on pidettavd omaa luetteloa ASA-
ilmoitettavista aineista ja tekijoista seka niille altistuvista tyontekijoista. Luettelon
perusteella tehdaan vuosittain ilmoitus ASA-rekisteriin, kun ilmoituskynnys ylittyy.
Kysymykseen "Miten tyonantaja hoitaa velvollisuuden pitdd omaa luetteloa ASA-
ilmoitettavista tekijoista ja aineista seka niille altistuvista tyontekijoista?” vastanneista
84 % (354 vastausta) ilmoitti, ettd luetteloa pidetaan. Vastaajista 9 % (38) ei pitanyt
omaa luetteloa ja 7 % (30) ei osannut sanoa, pidetaankd luetteloa.

Luettelon pidosta ilmoittaneista 354 vastaajasta kuitenkin 15 % vastasi avovastauksissa
niin, etta vastauksista sai kuvan, ettad vain ASA-ilmoitus tehdaan, eikd omaa luetteloa
todennakdisesti pideta. Vastauksissa kerrottiin esim. kemikaaliluetteloista ja
kayttoturvallisuustiedotteista. Avovastausten mukaan 10 % vastaajayrityksista ilmoitti
selkeasti hyddyntavansa oman luettelon yllapidossa sahkdisen ASA-ilmoituksen Excel-
lomaketta. Lisdksi 43 % vastaajista kertoi pitdvansa luetteloa, joista osa saattoi olla ASA-
ilmoituslomakkeita. Useassa yrityksessa on henkildstohallinnon tai palkanmaksun
jarjestelmia, joihin ASA-altistuneet kirjataan. Tehtavakohtaisia luettelointijarjestelmia on
22 %:ssa vastaajien tyopaikoista, esim. tuntikirjausjarjestelmiin kirjataan altistavat tunnit
joidenkin vastaajien tyopaikoissa, ja myos altistumispaivakirjoja pidetdan. Yhdessa
tydpaikassa on osaamismatriisi, joka paivitetdan puolen vuoden vélein ja sen avulla
seurataan tyontekijoiden tydskentelymaaria ASA-altisteisissa tehtavissa.

Tyopaikoissa, joissa luetteloa pidetaan, sen pdivittdmiseen osallistuu yleisimmin
tydsuojelupaallikkd (35 % vastauksista), esihenkild (23 %) ja/tai henkildstohallinnon
edustaja (16 %).

ASA-rekisteriin ilmoittamiskynnyksen ylittymista arvioitiin useimmiten (83 %
vastauksista) tyon toistuvuuden perusteella eli tehddankd altistavaa tyota vahintaan 20
paivana vuodessa merkittava osa (vahintdan 2 h) tydpaivasta tai altistutaanko vastaava
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aika 40 h vuodessa (Kuva 8). Tyohygieenisten mittausten ja/tai biomonitoroinnin
tuloksia hyddynsi 44 % vastaajista arvioidessaan ilmoittamisen tarvetta. Muilla
tydpaikoilla tehtyjen selvitysten, mittausten tai muun altistumisen arviointiin soveltuvan
tiedon perusteella ilmoittamiskynnyksen ylittymista arvioi 14 % vastanneista.

arvioidaan altistavan tyén toistuvuuden avulla [N 32

arvioidaan tydhygieenisten mittaustulosten . -
perusteella ‘

arvioidaan biomonitorointitulosten perusteella [N 19%

%

]

arV|0|(.jaan mU|IAIa tyopz.alkoHIa va.staawssa .
olosuhteissa tehtyjen selvitysten, mittausten tai...

tyontekija on altistunut lyhytaikaisesti epatavallisen
. 13%
suurelle pitoisuudelle .

arvioidaan muuten [l 83

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Kuva 8. ASA-rekisteriin ilmoituskynnyksen ylittymisen arviointi.

ASA-ilmoittamisen hyddyllisyys ja lakimuutoksen vaikutukset

Kysymyksessa “Onko ASA-ilmoitusvelvoitteesta hyotya tydpaikkasi
tydturvallisuustydssa” oli mahdollisuus valita usea vaihtoehto (Kuva 9). Vastaajista 64 %
katsoi hyotya olevan riskien arviointitydssa. Lahes puolet vastaajista ilmoitti, ettd hyotya
on tydohjeiden laadinnassa (49 %) ja perehdytyksessa (46 %). Vastaajista 18 % oli
kuitenkin sitd mielta, ettd ASA-ilmoituksen teko on toiminnasta irrallinen velvoite, josta
ei ole hyotya tyoturvallisuustyossa, ja 9 % vastaajista ei osannut sanoa, onko hyotya.
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kylla riskien arvioinnissa | -/
kylla tydohjeistuksen laadinnassa _ 49%
kylla perehdytyksessa | EEEENEEEEE /o

kylla, jossakin muussa - 9%

ei ole hyotya, on muusta toiminnasta
oy I s

irrallinen velvoite

en osaa sanoa - 9%

Kuva 9. Onko ASA-ilmoitusvelvollisuudesta hyotya tydtuvallisuustydssa?

Vastaajista 9 % eli 36 vastaaja kertoi muista hyddyistd, joita ASA-
ilmoittamisvelvoitteella on. Suurin osa (42 %) naista vastaajista katsoi, etta
ilmoittaminen lisaa tietoisuutta sydpavaarallisista tekijoista. Vastaajat katsoivat
ilmoitusvelvoitteesta olevan hydtya myds riskien hallintatoimien tarpeen arvioinnissa
(19 %), terveystarkastusten ja mittaustarpeen arvioinnissa (14 %), koulutustarpeen
seurannassa ja tyoturvallisuustoiminnan kehittamisessa (11 %) seka kemikaalien
valinnassa (8 %). Yksi vastaa (3 %) totesi ilmoitusvelvoitteet olevan myos
investointiperuste.

Kyselyyn vastanneista tydpaikoista 66 % ei ollut teettanyt tydhygieenisia selvityksia
ASA-lainsaadannon muutoksen seurauksena, mutta 17 % oli teettanyt selvityksia.
Samoin 17 % vastaajista ei osannut sanoa, onko mittauksia teetetty.

Kysymykseen "Onko uusi ASA-lainsaadantd muuttanut tydpaikkasi yhteistyota
tydterveyshuollon kanssa?” vastanneista suurin osa (53 %) oli sita mieltd, ettei muutosta
ole tapahtunut (Kuva 10). Tyopaikkaselvityksen sisaltda oli muutettu vastaajista 16 %:n
tydpaikoilla. Samoin 16 % vastaajista kertoi, ettd tydterveyshuolto oli tiedottanut ASA-
lainsaadantoon liittyvistd muutoksista. Tyoterveystarkastusten sisaltoa (10 %) ja maaraa
(5 %) oli myds muutettu joillakin tydpaikoilla.
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Avovastauksessa ilmoitetut muut muutokset koskivat padasiassa tydterveysyhteistyon
kehittamista; oli lisatty tiedottamista puolin ja toisin seka selvitetty yhdessa poikkeavia
tilanteita ja lisatty biomonitorointia.

ei ole muuttanut NG 53%
kylla, tyopaikkaselvityksen sisaltoa on muutettu NN 16%
kylla, tydterveyshuolto on tiedottanut... NI 16%
en osaasanoa [N 15%
kylld, terveystarkastusten sisdltéd on muutettu I 10%
kylla, terveystarkastusten maaraa on muutettu [l 5%

kylla, muulla tavalla Bl 4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
Kuva 10. Onko uusi ASA-lainsdaadantd muuttanut tydpaikan yhteystydta tydterveyshuollon kanssa?

Kysymykseen "Onko tydpaikallasi tehty altistumista vahentavia toimenpiteita ASA-
lainsdddannon muutoksen seurauksena?” vastaajista 26 % ilmoitti, ettei mitaan
toimenpiteita ollut tehty ja 7 % ei osannut sanoa, onko tehty (Kuva 11). Yleisimpana (41
% vastauksista) toimenpiteena ilmoitettiin, etta kaytetdaan mahdollisimman vahan
altistavia tyotapoja. Seuraavaksi eniten (31 %) oli tehostettu yleis- tai
kohdeilmanvaihtoa. Syopéavaarallisia kemikaaleja oli korvattu vahemman vaarallisilla
kemikaaleilla vastauksista 19 %:n mukaan.

Avovastauksessa ilmoitetuista muista toimenpiteista (73 vastausta) suurin osa (48 %)
liittyi henkilonsuojaimiin, mm. ohjeistukseen, valvontaan ja tehokkaampien suojainten
hankintaan. Teknisista hallintatoimista, esim. pdlyn hallinnan tehostamisesta, kerrottiin
29 %:ssa vastauksista. Tiedottamisen avulla ASA-asioiden tiedostamiseen ja
toimintatapojen kehittamiseen oli paneuduttu 19 % vastaajayrityksia. Siivous- ja
kunnossapitotoimien parantaminen mainittiin 4 %:ssa avovastauksia.
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Kuva 11. Onko tydpaikalla tehty altistumista vahentavia toimenpiteitd ASA-lainsdddannén muutoksen

seurauksena?

Osaaminen ASA-asioissa

Tyopaikkakyselyyn vastanneista 61 % koki osaamisensa riittavaksi ASA-asioissa ja 39 %
koki osaamisensa puutteelliseksi. Avovastauksessa kerrotut ASA-asiat, joista vastaaja tai
hanen tydpaikkansa tarvitsisi lisatietoa tai joiden kanssa oli ongelmia, luetellaan

taulukossa 2 TTL ChatGPT -tekoalyn lajittelemana. Altistumisen arviointi ja minimointi

tulivat vahvasti esiin tekoalyn laatimassa luettelossa sekd Webropolin Al-tydkalulla
laaditussa sanapilvessa (Kuva 12). ASA:n tydkalu muutti tutummaksi sanaksi ase.

Taulukko 2. Asioita, joista ASA-asioista tietonsa riittdmattdmaksi kokevat vastaajat tai heidédn

tydpaikkansa tarvitsisivat lisatietoa.

Kemikaalit ja
aineiden hallinta:

Aineita on miljoona ja kaikki tulisi tietda koko ajan ja
paivittaa.

Tietoa ndista aineista ei saa mistaan, eli linkit eivat
aukea helposti ja tdma prosessi on liian tydlas pienille
firmoille.

Valmiiksi laadittu rekisteri sydpavaaraa aiheuttavista
tekijoista / kemikaaleista olisi hyva.

Aineluettelo olisi hyva saada yhtenaiseksi ja siten etta
sitd osaisi tulkita ilman tohtorin tutkintoa.

ASA:sta yleisesti ja kemikaalit, jotka yksikk6dmme
koskee.

Tyontekijoille lisdinfoa juuri meilla kaytettavista
kemikaaleista.
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Tuotannon henkildiden kemikaalitietoutta olisi tarve
parantaa yleisemmalla tasolla, myos ASA-asiat
huomioiden.

Laboratoriotydssa kaytetddn pienia maaria monenlaisia
vaarallisia kemikaaleja (myos ASA-aineita) ja isompia
maaria liuottimia.

Altistumisen arviointi
ja mittaaminen:

Altistumisen arvioinnissa.

Altistumisen mittaustavoista seka riskien arvioinnista
liittyen nimenomaan sydpéavaarallisiin tydvaiheisiin.
Altistumiskynnyksen ylittymisen arvioinnista.
Altistumisrajojen arvioiminen - milloin ilmoitetaan ja ei
tarvitse.

Biomonitoroinnin tulosten tulkinnasta.
Kokemusperainen data olisi hyodyllista.

Konkreettisia arviointimenetelmia altistumisen
arviointiin.

Miten arvioida altistumisriskeja silloin, kun altistuminen
ei ole saannollista ja mittausten tekeminen ei anna
todellista kuvaa riskitasosta.

Miten tulee toimia, kun altistuminen on hyvin pienta
esim. vastaa tydskentelya <1 % HTP rajasta.

Onko dieselpakokaasujen mittaukseen parempaa
tyOpaikan toimesta tehtavaa keinoa kuin
haka/typpioksidien mittaus.

Todellinen altistuminen mittauksin.

Tyoterveyshuolto auttaa meita ASA-arvioinneissa.
Tulkinta, koska altistuminen tarpeeksi isoa, ei aina ole
selkea.

Uusista ASA-rekisteriin lisatyista altisteista, yleensakin
siitd miten arvioida altistumista, kun ollaan laivassa
ahtaassa tilassa.

Valilla on vaikea saada tietoa, mika on altistuksen
maara ja raja.

Altistumisen
ennaltaehkdisy ja
vahentdminen:

Altistumista vahentavista toimenpiteista.

Ennakointi, varautuminen ja suojautuminen.

Polyn suojauksesta.

Altistumisen arviointi, kun henkildsto pitaa tarvittavia
suojaimia tydssa.

Ruostumattoman terdksen hitsaus. Altistumisen
vahentdminen.

Konkreettiset asiat tydntekijdille.
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Suojain- ja ilmanvaihtoratkaisuista korjaamoille/
tyontekijoille.

Suojainten riittdvyydesta lisatietoa.

Suojavarusteista.

Timanttiporauksia/-sahauksia tehdessa markatyona,
niin onko raitisiimamaski P3 suodattimella todella
tarpeellinen?

Toimenpiteet, joilla voidaan altistuminen minimoida.
Uudemmat ja tehokkaammat, mutta jarkevan hintaiset,
tekniset ratkaisut.

Vield paremmasta suojautumisesta pdlyjen osalta.
Yksityiskohtaisempaa tietoa nimenomaan meidan
tydmme (pilaantuneen maan tutkimus) riskien
arvioinnista ja riskien minimoimisesta.

Erityiset altisteet ja
niiden vaikutukset:

Asbesti ajoittain nostaa huolta.

Lisaa tietoa syopaa aiheuttavista tuotteista.
Ruostumattoman teraksen hitsauksen vaikutukset
syOpavaaraan.

Kvartsipolyn syntyminen keramiikan opetuksessa.
Puupdly.

Millaisissa toissa ja millaisella altistuksella on
todennettuna puupdlyperusteisia syopia tapahtunut.
Miten puupdlyn maara voidaan mitata/todeta.
Solusalpaajahoitojen riskit tdman paivan tutkittuun
tietoon liittyen.

Lainsaadanto ja ASA-
tiedotus:

Tulevan lakiuudistuksen (lisdantymisterveydelle
vaaralliset kemikaalit) kdytannon arvioinnista.
ASA-asioissa ja kemikaaliturvallisuudessa tapahtuvista
muutoksista seka henkildston
koulutusmahdollisuuksista.

ASA-asioiden perusteista ja mahdollisista vaikutuksista
voisi olla hyva tietaa ja tiedottaa henkilokunnalle
enemman.

Koostettua tietoa tarkeimmista faktoista ja
vaatimuksista, jotka liittyvat ASA lainsaadantoon.
Lainsdddannon muutoksesta ja sen vaikutuksista
toimintaamme ei riittavasti tietoa/epavarmuutta.
Mahdolliset muutokset lainsdddanndssa ja/tai ASA-
rekisteriin lisattdvat aineet.
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Mita vaatimuksia tydnantajaa kohtaan on nimilistan
laatimisen lisdksi? Ja mita toimenpiteitd tydnantaja voi
tehda suojellakseen tydntekijoita?

Saannollisia koulutuksia, jossa tietamysta lisattaisiin
aiheen ymparille.

Uskon, etta tietoa ei ole koskaan liikaa.

Yleisesti ASA-velvoitteista.

Yleinen koulutus ja tiedotus yritykselle kuuluvista
asioista.

Toivoisin, etta tydnantaja hoitaisi ilmoittamiset ja
listojen yllapitdmiset systemaattisesti.

Altistumisen
vaikutukset ja

tyontekijan oikeudet:

Jos tydntekija sairastuu syopdan ja hanen nimi on
tyopaikan ASA-listalla, voidaanko sen perusteella
osoittaa, ettd syopa on mahdollisesti aiheutunut
tydsta?

Onko altistumisrekisteristd itse altistuneelle mitaan
hyotya?

Vaaditaanko ASA-ilmoitusten liséksi jotain
toimenpiteita, esim. verikokeita tai muita seurantoja?
Vaarallisuuden maarittelysta ja mittauksista.
Vaarojen havaittavuus, suojautuminen ja tiedotus.

Tiedon saatavuus ja
jakaminen:

Meidan tydsuojeluorganisaatiolta.

Feedback pa rapport som skickas in.

Feedback pa att rapporten mottagits.

Miten tilanteissa, joissa ASA koodia ei ole, ilmoitus ei
silloin onnistu.

Osalle esihenkildita on jotkut materiaaleista vaikeita
kohdistaa ASA-rekisterissa.

Muistutus ilmoituksen teosta olisi hyvd, aiemmin
tulikin.
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Kuva 12. Asioita, joista tydpaikoilla tarvitaan lisatietoa (ase = ASA).

Kysymykseen "Mista tietoa olisi helppoa saada?” suurin osa (60 %) vastaajista oli sita
mieltd, ettd internetistd (Kuva 13). Noin puolet vastaajista mainitsi Tyoterveyslaitoksen
(50 %) ja tyoterveyshuollon (48 %). Muita tiedonlahteita olivat koulutukset, oppaat seka
tydpaikan omat ja ulkopuoliset asiantuntijat.

internetista

Tyoterveyslaitokselta
tyoterveyshuollosta

koulutuksesta

painetusta oppaasta tai tietokortista
asiantuntijan kaynnilla tyopaikalla
tydpaikan muut asiantuntijat

muuten

T 60%
I 50%
I 48%
I 41%
I 31%

I 22%

I 15%

M 3%
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Kuva 13. Mista tietoa olisi helppo saada?
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4.1.2 Kysely tyoterveyshuolloille

Tyoterveyshuolloille 1dhetettyyn kyselyyn vastanneista 315 henkilosta tyoterveyshoitajia
oli 69 % (218), tyoterveysladkareita 28 % (89) ja muita vastaajia 2 % (7). Yksi vastaaja ei
ilmoittanut tietoa.

ASA-ilmoittamisen hyddyllisyys ja lakimuutoksen vaikutukset

Noin kolmannes tydterveyslaakareista ja -hoitajista ei osannut sanoa, onko tietoisuus
syopavaarallisista tekijoista lisadantynyt tydpaikoilla vuoden 2020 ASA-lainsdadanndn
muutosten seurauksena (Kuva 14). Suurempi osa (37 %) laakareista kuin hoitajista (22
%) oli kuitenkin sitd mieltd, ettd muutosta tietoisuudessa oli tapahtunut.

kyll3

ei
45%

€N Osaa sanoa

0% 10% 20% 30% 40% 50%

M Tyoterveyslaakari B Tyoterveyshoitaja

Kuva 14. Onko tietoisuus sydpavaarallisista aineista ja tekijoista lisaantynyt tyodpaikoilla vuonna 2020
voimaan tulleen ASA-lainsdadannon myota?

Suurin osa kyselyyn vastanneista tydterveyshuollon edustajista, 76 %
tyoterveysladkareista ja 53 % tyoterveyshoitajista, oli sitd mielta, ettd syopavaaralliset
tekijat otetaan huomioon tydpaikoilla tehtavassa riskien arvioinnissa (Kuva 15).

Kysymyksen "Miten sydpavaaralliset tekijat otetaan huomioon tydpaikkojen riskien
arvioinnissa” avovastauksissa sekéd tyoterveysladkarit ettd -hoitajat kertoivat, etta jos
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riskien arviointi on tehty, niin yleensa siind on huomioitu myds sydpavaaralliset tekijat.
Kumpikin vastaajaryhma toi kuitenkin esille, etta arvioinnin taso vaihtelee laajasti
tydpaikoittain. Yleensa isoissa yrityksissa syopavaaralliset tekijat on hyvin otettu
huomioon, mutta pienissa yrityksissa voi koko riskien arviointi olla tekematta.
Syopavaaralliset kemikaalit tunnistetaan yleensa riskien arvioinnissa, mutta prosesseissa
syntyvat altisteet huonommin. My&s kemikaaliturvallisuuden perusasioita, kuten
kemikaaliluetteloa, kemikaalien kayttdmaaria ja -tapoja korostettiin arvioinnin
perustana. Mm. kemikaaliluettelot saattavat puuttua pieniltd tydpaikoilta, jolloin
tyodterveyshuollon on ylipaataan vaikea saada tietoa kemikaaleista ja niiden kaytosta.
Tyoterveyshuollolla on merkittava rooli pienilla tydpaikoilla sydpavaarallisten tekijoiden
tunnistamisessa ja riskien arvioinnissa. Vastausten perusteella vaikutti jopa siltd, ettad
tyoterveyshuolto tekee riskien arvioinnin joillakin pienilld tydpaikoilla.

Yksittaisissa vastauksissa tyoterveyshoitajat kertoivat, ettd tyOpaikat ottavat yhteytta ja
kysyvat aikaisempaa enemman neuvoja riskien arviointiin. Lakimuutoksen seurauksena
todettiin myos riskien arvioinnin ja ASA-luettelon pitdmisen tarkentuneen monessa
yrityksessd, ja myds suojautumiseen on kiinnitetty enemman huomiota. Yksi
tyoterveyslaakari oli havainnut, etta toisinaan riskialtteimmiksi todetut tyot pyritaan
ulkoistamaan.

kylla otetaan

ei oteta

€N O0Saa sanoa

18%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

W Tyoterveysladkari M Tyoterveyshoitaja

Kuva 15. Otetaanko sydpavaaralliset tekijat huomioon tydpaikkojen riskien arvioinnissa?
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Suurin osa tyoterveysladkareita (81 %) ja tyoterveyshoitajista (62 %) arvioi itse tai
heidan asiakkainaan olevissa tydpaikoissa arvioidaan altistumisajan ja tyon
toistuvuuden perusteella, ylittdako altistuminen sydpavaaralliselle tekijalle ASA-
rekisteriin ilmoittamisen kynnyksen (Kuva 16). Viimeiseen vastausvaihtoehtoon, miten
muuten arvio tehdaan, yleisin vastaus oli, ettd kaytetaan kahta tai kaikkia kolmea edella
mainittua vaihtoehtoa. Liséksi mainittiin haastattelut, oirekysely ja arvailu niukan tiedon
perusteella. Muutamat tyéterveyshoitajat myds ilmoittivat, etta laakari arvioi.

arvioidaan altistavan tyon
toistuvuuden avulla (20 pv/vuosi, 40
h/vuosi)

arvioidaan biomonitorointitulosten
perusteella

arvioidaan tydhygieenisten
mittaustulosten perusteella

arvioidaan muuten, miten?

0% 20%  40% 60%  80% 100%

W Tyoterveysladkari M Tyoterveyshoitaja

Kuva 16. Miten tyopaikalla arvioidaan tai miten itse arvioit. ylittaako altistuminen sy&pavaaralliselle
tekijalle ASA-ilmoituskynnyksen?

Suurin osa, lahes 40 % seka tyoterveyslaakareista etta -hoitajista oli sitéa mielta, ettei
uudistunut ASA-lainsdadanto ollut muuttanut tydpaikkojen kanssa tehtavaa
tyoterveysyhteistyota (Kuva 17). Lahes 30 % kummastakin vastaajaryhmasta ilmoitti
kuitenkin tyopaikkaselvitysten sisallon muuttuneen. Myds tyoterveystarkastusten
sisaltéon oli tullut muutoksia tydterveyshoitajien (21 %) ja -ladkarien (13 %) mielests,
seka vahaisemmassa maarin tarkastusten maaraan.

Muina asioina, joita uudistunut ASA-lainsadadanto oli muuttanut, mainittiin tietoisuuden
ja keskustelun lisaantyminen ASA-asioista tydterveysyhteistydssa seka avun ja
toimintaohjeiden pyytdminen tydterveyshuollolta. Tydterveyshuollot olivat paivittaneet
ohjeistustaan ja jakaneet tietoa ASA-asioista tyopaikoille ja tydntekijoille.
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Tyoterveyshuollot olivat myds suositelleet aikaisempaa enemman biomonitorointia ja
tydhygieenisia mittauksia. Tydpaikkojen tyéterveyshuollon toimintasuunnitelmia oli
my®s paivitetty sydpavaarallisten tekijoiden osalta.

kylla, muuttanut tydpaikkaselvitysten
sisaltoa
kylla, muuttanut terveystarkastusten
sisaltoa
kylla, muuttanut terveystarkastusten
maaraa/tiheytta

kylla, muuttanut jotakin muuta, mita?

ei ole muuttanut 3 §%

€n Osaa sanoa
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W Tyoterveyslaakari M Tyoterveyshoitaja

Kuva 17. Onko uudistunut ASA-lainsaadanto aiheuttanut muutoksia tyoterveysyhteistyossa
tyopaikkojen kanssa?

Avovastauksissa tyoterveyshuollon edustajat kertoivat tarkemmin havaitsemistaan,
uudistuneen lainsadadanndn aiheuttamista muutoksista tydterveysyhteistydssa.
Tyoterveyshoitajilta saatiin tdhan kysymykseen 53 vastausta ja tyoterveyslaakareilta 19
vastausta. Edella esitettyjen asioiden lisaksi useissa (38 %) tyoterveyshoitajien
vastauksissa kerrottiin, etta monille yrityksille on epaselvaa, pitaakd ASA-ilmoitus tehda
ja myos teknisia ongelmia ilmoituksen teossa. Hoitajat kertoivat, ettd myds heilla
itsellddan on epdselvyyksia uudistuneen lain vaatimuksista (26 % vastauksista). Saman
totesi myds kaksi [aakaria. Kumpikin vastaajaryhma korosti, etta tydterveyshuollot
kiinnittavat aikaisempaa enemman huomiota sydpavaarallisiin tekijoihin ja ovat
tarkempia esim. tyopaikkaselvitysten raportoinnissa. Yksi 1adkari oli huolissaan, etta
enenevassa maarin altisteisille tydpaikoille lahetetaan hoitajia yksin tekemaan
tyopaikkaselvityksia, ja sitten jalkikdteen joudutaan selvittdmaan monia asioita, jotta
ladkarin vastuulla oleva terveydellisen merkityksen arviointi voidaan tehda.
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Avoimeen kysymykseen, mistd ASA-asioista tydpaikoilla tarvitaan lisdtietoa, saatiin
tyoterveyshoitajilta 120 vastausta ja tyoterveysladkareilta 45 vastausta. Seka
tyodterveyshoitajien (68 %) etta tydterveyslaakarien (49 %) vastauksista suurimmassa
osassa oltiin sitd mieltd, ettd kaikesta ASA-asioihin liittyvasta tarvitaan tietoa erityisesti
pienissa tydpaikoissa. Kaikella tarkoitettiin perusasioita, kuten esim. mitd aineita ja
tekijoita ASA-lainsaadanto koskee, ketd ilmoitetaan altistuneiksi, miten ilmoitus
tehdaan, mika on tyonantajan vastuu. Ladkareista 40 % ja hoitajista 20 % koki, ettei
tydpaikoilla ole riittavasti tietoa altisteiden terveysvaikutuksista, altistumisen tasosta
seka henkildnsuojaimista ja muista altistumisen hallinnan keinoista. Myoskédan raskaana
olevien tai sitd suunnittelevien tydntekijoiden altistumiseen ei osata aina kiinnittaa
riittdvaa huomiota. Muutamassa vastauksessa tuotiin esille, etta joissakin tapauksissa
yrityksissa, joissa ASA-asiat on hyvin hoidettu, ei valttdmatta informoida asioista
tyodterveyshuoltoa, joten tyoterveysyhteistydssa voi olla silta osin puutteita.

Noin puolet tyoterveysladkareista (51 %) ja -hoitajista (49 %) koki, ettd ASA-
ilmoitusvelvollisuudesta on hydtya tyoterveysyhteistydssa tydpaikkojen kanssa (Kuva
18). Mutta lahes yhta suuri osuus, 46 % tyoterveyshoitajista ja 39 %
tyoterveyslaakareista, ei osannut sanoa, onko ilmoitusvelvollisuudesta hydtya.

e 51%
kylla, missa asioissa?
49%
ei ole hyotya
en osaa sanoa
46%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

W Tyoterveysladkari M Tyoterveyshoitaja

Kuva 18. Onko ASA-ilmoitusvelvoitteesta hydtya tyoterveysyhteistydssa?
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Kysymykseen, missa asioissa ASA-velvoitteista on hyotya tyoterveysyhteistydssad, saatiin
tyoterveyshoitajilta 68 vastausta ja tydterveysladkareiltd 36 vastausta. Seka ladkarit (50
% vastauksista) ettd hoitajat (41 % vastauksista) ilmoittivat tarkeimmaksi asiaksi, etta
ASA-velvoitteet lisddvat tietoisuutta naistd asioista ja vaativat kiinnitetddn huomiota
asioihin niin tydterveyshuolloissa kuin tydpaikoillakin, mika helpottaa yhteistyota.
Lainsaadantoa ja ilmoitusvelvollisuutta pidettiin myds vahvana tukena sille, etta
tydterveyshuolto pystyy tarvittaessa puuttumaan ASA-asioihin tydpaikoilla,
tyoterveysladkarien vastauksista 28 % ja -hoitajien vastauksista 16 %.
Tyoterveyshoitajista 25 % ja -ladkareista 14 % oli my0s sitad mieltd, ettd ASA-velvoitteet
auttavat tyontekijoiden altistumisen ja terveyden seurannassa, koska esim.
syopavaarallisten altisteiden mittauksia on helpompi suositella ja tydpaikat myos niihin
helpommin suostuvat.

Tyoterveyshuollon osaaminen ASA-asioissa

Suurin osa tyoterveyshuollon edustajista eli 63 % laakareista ja 81 % hoitajista koki,
ettei oma osaaminen ASA-asioissa ole riittavaa (Kuva 19).

kylla

en
81%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B Tyoterveyslaakari W Tyoterveyshoitaja

Kuva 19. Koetko osaamisesi riittavaksi ASA-asioissa?
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Avoimeen kysymykseen, mistd ASA-asioista itse tarvitsisit tai tyoterveyshuollossa
tarvittaisiin lisatietoa, saatiin tydterveyshoitajilta 122 vastausta ja -ladkareilta 50
vastausta. Tyoterveyshoitajien vastauksissa korostui yleinen tiedonsaanti ja ASA-
asioiden kertaus, 62 % vastauksista. Tyoterveysladkarit taas kokivat tarvitsevansa eniten
tietoa altistumisen ja terveydellisen merkityksen arvioinnista, 50 % vastauksista.

TTL ChatGPT -tekoaly poimi avovastauksista avainlauseita, mista tyoterveyslaakarit ja -
hoitajat mm. kaipasivat lisdtietoa:

e ‘"Lisdkoulutus ndissa asioissa on tarpeen jokaiselle tydterveyshuollossa
tydskentelevalle."

e "llman patevoittavaa koulutusta omat tiedot vahaiset. Joutunut perehtymaan
asiaan omatoimisesti tyon ohella ja kyselemalla kollegoilta.”

e "Altistumisen arviointi, milloin rekisteriin tulee ilmoittaa, esimerkiksi
syOpavaaralliset kemikaalit, joita kdytetddn satunnaisesti."

e "Altistumisen arvioinnista. Siitd, ettd osataan havainnoida asioita tydpaikalla ja
vieda tietoa tyonantajalle.”

e "Miten ohjata yrityksid toimimaan ASA-asioissa oikein."

o "Tyoskentelen maatalouden parissa, jossa usein 'tehdaan itse' asioita esim.
hitsataan, korjataan koneita (pakokaasut) ym. eika suojaimia kayteta eika
ilmanvaihto ole hyva."

e "Merkittavyyden arvioinnissa."

o "Tybterveyshuollossa tydterveyshoitaja tydskentelee todella yksin ja
tyoterveyslaakareista on pulaa."

e "Oman vastuutyopaikan kohdalla vastikaan liittyen kuitu- ja
polymittaustuloksien tulkintaan."

Lopuksi tekoaly huomautti, ettd nama ovat vain esimerkkeja avainlauseista ja tekstissa
voi olla muitakin merkittavia kohtia.

Yleinen tieto ASA-asioista, altistumisen arviointi ja koulutus nousivat esille myds
Webropolin Al-tydkalulla laaditussa sanapilvessa asioista, joista tyoterveyshuollossa
toivottiin lisatietoa (Kuva 20).
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Kuva 20. Asioita, joista tydterveyshuolloissa tarvitaan lisatietoa (ase = ASA).

Noin 90 % tyoterveyshuollon edustajista haki lisatietoa ASA-asioista
Tyoterveyslaitokselta (Kuva 21). Avovastausten mukaan tietoa haettiin
Tyoterveyslaitoksen verkkosivuilta, mutta paljon myds kysymalla suoraan

asiantuntijoilta. Seuraavaksi yleisimmin tietoa etsittiin internetista tai keskustelemalla
kollegoiden kanssa. Vastausten mukaan tyoterveyslaakarit kavivat koulutuksissa

enemman (60 %) kuin tyoterveyshoitajat (36 %).

Muina tiedonldhteind mainittiin Tydsuojelu.fi -sivusto, Terveysportti, Altistelahtdinen
tydterveysseuranta -kirja ja tutkimusraportit. Yksi laakari vastasi: "Randomisti tietoa

tipahtelee jostakin”.
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Kuva 21. Mista haet lisatieto ASA-asioista?

4.1.3 Kysely tyosuojelutarkastajille

Tietoisuus, riskinarvioinnit ja riskinhallinta

Kysymykseen "Onko tietoisuus sydpavaarallisista aineista/menetelmistd mielestasi
lisddntynyt tydpaikoilla uuden lainsaadanndn myota?” l1ahes kaikki "kylla”-vastanneet
(66 % vastanneista) olivat kertoneet havaintojaan avovastauksin. Tietoisuuden etenkin
isommilla tyopaikoilla katsottiin parantuneen, mutta valttamatta kaytannon toimissa ei
vield ndkynyt parantumista. Suurin osa havainnoista liittyi kvartsin ja puupdlyn
parempaan huomioimiseen tydpaikoilla.

Uuden lainsadadanndn vaikutusten nakymista tydpaikoilla tehtavassa
riskinarviointitydssa arvioitiin kysymyksella "Oletko havainnut muutoksia
riskinarvioinneissa (laadussa ja hyddynnettavyydessd)?” Yli puolet vastanneista ei ollut
havainnut riskinarvioinneissa muutoksia ja 13 % ei osannut ottaa kantaa. Muutoksia
havainneista nousi esiin kvartsipdlyn parempi hallinta. Tosin arviointien laatua epailtiin
muutamissa vastauksissa, eli etta riskinarviointi on voitu tehda vaadittaessa, mutta sen
sisaltéon ei ollut tarkemmin paneuduttu. Kaksi vastaajaa mainitsi havainneensa
laadukkaita tyéterveyshuollon tydpaikkaselvityksia.
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Lahes kaikki vastaajat, eli 97 % olivat sitd mielta, etta altistumisen arvioinnissa olisi
parantamisen varaa, tosin usein myds vaarojen tunnistamisessa ja sydpavaarallisiin
altisteisiin suhtautumisessa. Kentalla oli havaittu mm., etta riskien arviointi on monella
tekematta tai se on liian yleisella tasolla. Tydpaikoilla ei ndhda altistumisen ja riskien
arvioinnin hydtyja riskinhallinnan suunnittelussa, eika mika merkitys riskinhallinnalla on
altistumisen vahentamisessa erilaisin keinoin, ei ainoastaan suojaimia kayttden.

Erityistilanteita ei osata huomioida, kuten laitoshuoltajien tai kiinteistonhoitajien
altistumista. Yleensdkin pienten toimijoiden tilanne nahtiin heikkona ja heille toivottiin
enemman tukea tydterveyshuollosta ja erilaisista koulutuksista, mutta esitettiin myos
toive siitd, ettd tarkastajilla tulisi olla enemman aikaa tiedonvalitykseen.

Altistumisen arviointitapoja tarkennettiin kysymykselld "Oletko havainnut muutoksia
syopavaarallisiin aineisiin/menetelmiin kohdennetuissa tydhygieenisissa selvityksissa?”
(kuva 22). Tassa kysymyksessa saattoi valita useampia vastausvaihtoehtoja ja vastausta
sai tarkentaa omin sanoin (11 tarkennusta).

Niitd on ollut enemman

Niitd on ollut vdhemman

Ne ovat olleet hyodyllisempia tydpaikalle
Niista ei ole havaittu olleen hyotya tydpaikalle
Niista on ollut hyotya tarkastustoiminnalle

Niistd ei ole ollut hyotya tarkastustoiminnalle

En ole havainnut muutoksia A1%

En osaa sanoa 16%
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Kuva 22. Oletko havainnut muutoksia syépavaarallisiin aineisiin/menetelmiin kohdennetuissa
tydhygieenisissa selvityksissa?

Muutoksia ei ollut havainnut 41 % vastaajista ja 16 % ei osannut sanoa. Hyotya
tarkastustoiminnalle oli havainnut neljannes vastaajista ja 22 % oli ylipaataan havainnut
kasvua mittausten maarassa. Samoin 22 % piti niitéd hyodyllisempina tydpaikoille.

Avovastausten kommenteissa todettiin, etta tydhygieenisia selvityksia ei ole tehty kovin
kattavasti, mutta useat tydnantajat ovat pitéaneet niiden antamaa tietoa hyodyllisena.
Tarkastajat nakevat mittausraportit hyodyllisin, koska ne toimivat hyvana
keskustelunaloituksena tarkastuksessa.
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Rakennusalalta todettiin ymmarrettavasti, ettd muuttuvassa tydssa mittaukset ovat
harvinaisia ja niiden hyddynnettavyyskaan ei tyon jatkuvan etenemisen ja muuttumisen
vuoksi valttamatta ole hyva. Tassakin isommilla yrityksilla tilanne on parempi, heilld voi
olla sellaisia mittaustuloksia kaytdssaan, joiden tuloksia voidaan yleistaa koskemaan
muita tydmaita. Rakennusalalle toivottiin kdyttdon enemman suoraan osoittavia
mittalaitteita, jolloin muuttuvaa tilannetta ja altistumispiikkeja olisi helpompi todentaa
ja seurata.

Tyopaikoilla ei valttamatta tiedetd mittaamisen mahdollisuudesta ja hyddyllisyydesta.
Myds sellaisia tilanteita oli tullut vastaan, ettd on teetetty yksi selvitys, mutta mitaan
muuta arviointia ei ole tehty kemiallisista tekijoista. Mittausten laadusta oli
kommentoitu, ettd asbestimittaukset eivat valttamatta aina ole luotettavien tahojen
toteuttamia. Muutoinkin oli tullut vastaan tilanteita, joissa on mitattu vaaraa asiaa tai
vaaralla tavalla. Riskinarviointi jaa talldin ymmarrettavasti heikolle tasolle.

Kvartsipolyn kohdalla on myds tulkittu vaarin mittaustuloksia. Tydhygieeninen mittaus
on saattanut osoittaa, etta kvartsialtistumisen raja-arvo alittuu, jolloin siitd on saatettu
tehda vaaranlaisia johtopaatelmia. On ajateltu, etta lisdtoimenpiteita riskinhallintaan,
kuten rakennuspdlyn siivoamista ei tarvita, kun kvartsin raja-arvo ei ylity. Asetuksen
tavoite ei ndin ollen ole selked, eli altistumisen vahentaminen niin alhaiseksi kuin
mahdollista ellei jopa ainetta voi vaihtaa toiseen. Tydpaikoilla ei aina ymmarreta tata
syopadlainsaadantdon liittyvaa periaatetta.

Riskinhallintaa selvitettiin useilla kysymyksilla. Korvaaminen on tarkea ja ensisijainen
riskinhallintakeino sydpavaarallisten aineiden kohdalla. Vastaajista 28 % oli havainnut,
ettd tydpaikoilla olisi korvattu haitallisimpia tai kdyttdominaisuuksiltaan altistavia
(polyavia aineita, liuottimia, ponnekaasuja) aineita tai tuotteita turvallisemmilla.
Selkeadsti syopavaaran vuoksi oli mm. korvattu kvartsipitoinen tasoiteaine
kvartsittomalla. Lisaksi yksi vastaaja oli havainnut, etta REACH-rajoituksen piiriin
joutunut aine oli korvattu toisella.

Muunlaista, erityisesti sydpavaarallisiin aineisiin ja menetelmiin liittyvaa riskinhallintaa
raportoi havainneensa 31 % vastaajista. Kaikki "kylla"-vastanneet antoivat esimerkkeja
havainnoistaan, jotka liittyivat kaikki erilaisiin pélyntorjunnan menettelyihin
rakennusalalla. Yksi vastaaja totesi, etta tieto REACH-velvoitteiden voimaantulosta on
aiheuttanut tyopaikoilla tarvetta pohtia riskinhallintaa.

Hyvia kaytantoja kertoi havainneensa 28 % vastaajista ja kahdeksan vastaajaa kuvasi
niita tarkemmin. Kdytanndssa havainnot liittyivat (kvartsi)polyntorjuntaan liittyviin
ratkaisuihin.
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Kysyttdessa "Mitka tyotehtavat, aineet tai menetelmat koetaan ongelmallisimmiksi
syOpavaaran torjunnan suhteen?” [ahes kaikki vastaajat (94 %) antoivat esimerkkeja.
Kvartsipoly ja sen hallinta sai ylivoimaisesti eniten mainintoja. Liséksi dieselpakokaasut,
kovapuupoly, asbesti, hitsaustyd, kaytetyt moottoridljyt ja bensiinin kasittely saivat
yksittdisia mainintoja.

Vaikutukset tarkastustyohon

Yhtd aikaa muun lainsdddannon muuttumisen kanssa ASA-ilmoitusmenettelyja
muutettiin. lImoitusmenettely muuttui sahkoiseksi eika yrityksiin lahetetty paperisia,
esitaytettyja lomakkeita. Kyselyssa pyydettiin kertomaan, mikali ilmoitusmenettelyjen
muutokset olivat vaikuttaneet tarkastustydhon jollain tavalla. Suurin osa, eli 75 %
vastaajista ei ollut huomannut vaikutuksia, mutta 22 % kertoi, ettd unohtuneiden
ilmoitusten valvontaa oli aiempaa enemman.

Merkittavin palaute tarkastuskohteista tarkastajille on tullut siita, ettei yrityksille ole
enaa tullut muistutusta ASA-ilmoituksesta. Muistutusten puute aiheutti aiempiin
vuosiin verrattuna moninkertaisen maaran rastiin jaaneiden ilmoitusten valvontaa.

Erikseen kysyttiin my6s mita mielta tarkastetuilla tydpaikoilla oltiin sahkoisesta ASA-
ilmoittamisesta. Yritykset, joissa oli hankaluuksia asian kanssa raportoivat erityisesti
ongelmia sdhkoiseen jarjestelmaan kirjautumisen ja valtuutusmenettelyn kanssa ja
muistutuksia kaivattiin. Toisaalta ne yritykset, jotka olivat saaneet sahkoisen ilmoituksen
tehtyd, olivat tyytyvadisia uuteen menettelyyn. Joillakin koko rekisterdinti oli
hankaluuksien takia jaanyt tekematta.

Viestinta

Viimeinen kyselyn teema liittyi viestintaan, tiedon levitykseen ja osaamisen
kehittamiseen toisaalta tarkastustoiminnan kannalta ja toisaalta asiakasyrityksille
suunnattuna (kuvat 23 ja 24). Monivalintakysymyksissa sai valita useampia
vastausvaihtoehtoja ja valintoja sai tarkentaa avovastauksin.
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Kuva 23. Minkalaisen viestinnan kokisit tarpeelliseksi aihepiiriin liittyen ajatellen omaa tarkastustyotasi
ja osaamisen kehittdmista?

vuosittaiset yhteenvedot ASA-rekisterista
toimialakohtaisia koosteita

tietokortteja hyvista kdytannoista 77%
someviestintaa

uutiskirje

webinaarit

mielestani viestintda on jo riittavasti
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0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kuva 24. Minkélaisen viestinndn kokisit tarpeelliseksi aihepiiriin liittyen ajatellen tydpaikkoja.?

Useimmat vastaajat olivat valinneet molempiin kysymyksiin useampia viestintakanavia,
jotka koettiin hyodyllisiksi seka tarkastustoimintaa ajatellen, etta yritysten omaan
kayttoon. Eniten mainintoja molempiin kysymyksiin saivat tietokortit hyvista
kaytannoista. Tahdennettiin, ettd hyvien kaytantojen tulee olla sellaisia, etta niissa
ohjeistetaan nimenomaisesti lainsdddanndn mukaiseen toimintaan ja ettd ne ovat
jaettavissa tyopaikoilla. Tarkastustoiminnan tukena vuosittaiset ASA-yhteenvedot tai
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toimialakohtaiset yhteenvedot nahtaisiin usein hyddyllisina. Viestintdan ja
tiedonlevitykseen suhtaudutaan yleisesti ottaen positiivisesti.

4.2 Haastattelut

Haastattelujen maara oli varsin pieni ja toimialat yms. varsin spesifeja. Tasta syysta
anonymiteetin suojaamiseksi suoria lainauksia haastatteluista ei julkaista tassa
raportissa.

4.2.1 Tyopaikkojen haastattelut

Sahkoisen ilmoituksen tekeminen on haastateltavien mukaan varsin sujuvaa, kun tietaa
mita tietoa ilmoituksen tekemisessa tarvitaan ja osaa sen hakea. Jarjestelma ja ohjeet
toimivat hyvin ja aikaikkuna ilmoituksen tekemiseksi on riittava. Esimerkiksi ainemaarien
laskenta jarjestelmassa on varsin helppoa. Historiatieto nakyy, jos ilmoituksen on tehnyt
useamman kerran. Tama auttaa lomakkeen tayttamista.

Hankaluutta koetaan esimerkiksi aineen ASA-numeron I6ytamisessa seka valtuutuksen
hakemisessa omasta organisaatiosta (Suomi.fi -tunnistautuminen). Taulukko-ohjelman
vélilehtien kasittely koetaan hankalaksi. Myds altistumisen aiheuttavan aineen maaran
arviointi on hankalaa silloin, kun altistava aine on osa jotakin muuta yhdistetta tai
materiaalia.

Jarjestelman hyoty tulee esille ennen kaikkea siing, etta ilmoitusmenettely muistuttaa
kyseessa olevan kemiallinen vaara, jonka kasittelyyn ja altistumiseen pitaa kiinnittaa
erityistd huomiota. Tietoisuus altisteista on parantunut tydhygienian tasoa tydpaikalla
ilmoitusmenettelyn myota. Etenkin dieselpakokaasujen tulo rekisterin piirin on
motivoinut miettimdan entistd enemman muita vaihtoehtoja liikkuvien tydkoneiden
kayttévoimaksi.

Kun ilmoittaminen on kyetty yhdistamaan tydntekijdiden altistumisen seurantaan,
kuten biomonitorointiin, on saatu arvokasta tietoa suojautumisen tarkeydesta ja
vaikutuksesta seka tyopisteiden kehittamisesta. Kemikaaleja kayttoon otettaessa ASA-
aineet on tarkasteltu erikseen. Kemikaalien hallintajérjestelméassa on otettu huomioon
mm. ASA-rekisteri ja tyontekijoiden terveystarkastukset. Joissakin tapauksissa on myds
pystytty luotettavammin arvioimaan ammattitautien syy-yhteys tydhon ja olosuhteisiin.

Kunnossapitoa harjoittavassa yrityksessa ASA-aineet ja ylipaataan kemialliset tekijat
arvioidaan erikseen osana tdiden vaarojen arviointeja. Tydkohteesta tehdaan erikseen
tydsuunnitelma. Uuden tyokohteen altisteet selvitetddn ennakolta, ja niiden pitaa olla
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hallinnassa ennen kuin tyd voi alkaa. Kemikaalit ovat mukana myds viimehetken
riskinarvioinneissa, joita tehddan aina ennen uuden tyon aloittamista.

Jotkut haastateltavat kokivat kuitenkin, ettd ASA-ilmoitus jaa helposti erilleen
organisaation kemikaaliturvallisuuden kokonaisuudesta eika tietoa hyddynnetd muussa
toiminnassa. Haastateltavat totesivat myds, ettd rekisteri palvelisi kayttdjaa paremmin,
jos altisteista saisi sen kautta enemman tietoa. Nyt tietoa joutuu itse erikseen
hakemaan, joskin esimerkiksi Tyoterveyslaitoksen aihesivuilta sitd on kylla hyvin
saatavilla.

ASA-ilmoitus on saattanut myos olla sen verran sivuosassa tyopaikan muusta
toiminnasta, etta asiaan ei ole perehdytty enempaa kuin sen verran, ettad ilmoitus on
saatu tehtya. Talldin on saatettu tehda turhaa ty6ta ja esimerkiksi ilmoittaa myds
rekisteriin kuulumattomia aineita.

Yleisemmin ASA-ilmoituksella ei koettu olevan erityista vaikutusta tydpaikan
tyoturvallisuutta yllapitaviin toimenpiteisiin. Niita olisi joka tapauksessa tehty ja
yllapidetty tavanomaisemmille kemikaaleille altistumisen myota.

Ulkopuolisista asiantuntijoista kaikki haastateltavat tunnistivat tyoterveyshuollon
palveluntuottajan. Tassa oli jonkin verran eroa sen suhteen, miten asiantuntevaksi ja
hyddylliseksi vastaajat kokivat palveluntuottajan roolin. Hyddyllisyyden kokemus
korreloi tassa kontekstissa tyoterveysyhteistydn yleisesta tasosta saatujen kokemusten
seka asiakassuhteen ja yhteyshenkildiden pysyvyyden kanssa. Suurin haaste lienee siina,
tuntevatko tyoterveyshuollon ammattihenkil6t tydpaikan olosuhteet riittavalla tasolla.

Muina asiantuntijoina tunnistettiin Aluehallintoviraston Tydsuojelun vastuualueet seka
insindoritoimisto. Viranomaisen rooli nahtiin lahinna valvojana, joka osaltaan varmistaa,
etta ilmoitukset on tehty asianmukaisesti.

4.2.2 Tyoterveyshuoltojen haastattelut

Tyopaikkojen kokemus tydterveyshuoltojen hyddyllisyydesta ja asiantuntemuksen
eroista oli varmasti oikeaan osuva (ks. ed. kappale). Ne tyoterveyshuollot, joilla oli
paljon yleensakin altistetyota tekevia ja ASA-velvoitteiden piirissa olevia asiakkaita
kokivat pystyvdnsa auttamaan tydpaikkoja ja toteuttamaan tyoterveysyhteistyota
menestyksekkaasti.

ASA-ilmoittamista pidettiin yleisesti hyddyllisena. Hyva toteamus erdalta
tyoterveyshoitajalta oli, etta altistuvien ihmisten ilmoittaminen jollekin ulkopuoliselle
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taholle on konkreettinen toimenpide, joka tuo tietynlaista painetta. Lakisaateinen
velvoite antaa selkanojaa tyoterveyshuollon toimenpidesuosituksille.

Sita harmiteltiin, etta tyoterveyshuolto ei pysty mistdan tarkistamaan, onko ilmoitus
tehty. Joissain tilanteissa heraa epailys, ettd tydpaikka on jattanyt ilmoittamisen
tekemattd, koska terveystarkastuksia erityista sairastumisen vaaraa aiheuttaville aineille
altistumisen seurauksena ei haluta jarjestad. Muutenkin ns. hyvien ja huonojen yritysten
ero nahdaan suurena. Ne yritykset, joissa asiat ovat selkedsti retuperalla tarvitsisivat
jostain tukea ja ehkd myds velvoitteita riskinarviointiensa ja valilla perustason toimien,
kuten kemikaaliluetteloiden yllapidon toteuttamiseen.

Yritysten tasoero nakyy my®s siing, etta lainsaadantdmuutosten vaikutukset nahtiin
kuitenkin varsin vahaisina. Ne yritykset, joissa asiat olivat hyvdssa kunnossa ja joissa
oltiin valveutuneita jo ennestaan, pystyivat omaksumaan uudet vaatimukset varsin
itsendisesti. Tyoterveyshuoltojen rooli oli perehtyd mahdollisesti paivitettyihin
riskinarviointeihin ja tukea altistumisen ja terveydellisen merkityksen arviointia.
Haastattelussa oli my&s tyoterveyshuolto, jonka asiakkaalla oli niin kattavaa ja
laadukasta tydturvallisuustoimintaa, ettei heidan ollut tarvinnut puuttua koko prosessiin
millaan tavalla. Vastaavasti huonoilla ty6paikoilla asiat saattoivat olla hoitamatta jo
ennestaan, joten lainsaadannon uudistuksiinkin 1ahdettiin selkeasti takamatkalta. Tahan
toivottiin avuksi lisaa tiedottamista tyopaikoille etenkin tydnantajan vastuun
nakdkulmasta. Tyoterveyslaakari totesi, etta tydsuojelutoimikunnan kokouksiin
osallistuminen on hyva keino viestia myds ASA-asioita tydpaikalle. N&in yrityksen sisalla
tieto saadaan leviamaan laajemmin ja paatymaan todennakdisemmin yhteiseen
kasittelyyn.

Aikapaine koetaan esteena sille, etta syopavaaralliset aineet saisivat riittavasti huomiota
tyopaikkaselvityksissa ja toimintasuunnitelmassa ylipaataan. Asiakas lopulta paattaa
selvitysten syvallisyydesta hyvaksyessaan tietyn hintatason.

Tyoterveyshuollon peruskoulutuksessa kemiallisia altisteita kasitelladn varsin vahan.
Lisdkoulutustarve tunnistetaan laajasti, mutta samalla todetaan, ettd aika on rajoittava
tekija ja monia muitakin koulutustarpeita esiintyy tyoterveyshuollon laajalla kentalla.
Pienissa yksikdissa ei voida olla pitkid aikoja poissa, etenkaan yhta aikaa, joten
verkkovalitteinen koulutus nahdaan hyvana vaihtoehtona. Paivittaisen tekemisen tueksi
hyddynnettiin Tyoterveyslaitoksen internetsivuja. Kemiallisten altisteiden arviointiin
toivottiin myos selvitystyota helpottavia tydkaluja, kuten tarkistuslistoja.
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4.2.3 Tyosuojelutarkastajien haastattelut

Haastatteluteemat olivat suuntaa antavia ja varsin yleisia, eli haastattelut olivat
korkeintaan puolistrukturoituja. Haastateltavilta kysyttiin lopuksi vield, oliko heilla
aiheeseen jotakin sanottavaa, jota haastattelijat eivat olleet osanneet kysya. Jotkin
vastaukset tai kommentit olisivat voineet kdyda useammankin otsikon alle verrattuna
siihen, miten ne tdssa on ryhmitelty. Suoria sitaatteja haastateltavien puheesta ei ole
kaytetty haastateltavien anonymiteetin suojelemiseksi.

Voisiko ASA-rekisteri palvella paremmin tarkastustoimintaa?

Yhta aikaa syopalainsaddannon muutosten kanssa ASA-rekisteri-ilmoitusten teko
muuttui. ASA-rekisterdinnin valvonta kuuluu tydsuojelutarkastajille ja vuosittain
tarkastetaan puuttuvia rekisterdinteja niiltd tyopaikoilta, joista aiemmin on ilmoitettu
tyontekijoita. Haastateltavat ymmarsivat muutosvaiheen aiheuttaman lisdyksen rastiin
jaaneissa ilmoituksissa, ja sen etta tilanne lienee valiaikainen. Oli my&s havaittu, etta
vanhoilla ilmoittajilla puutteet ovat johtuneet nimenomaan muutoksesta, eli siitd etta
he eivat olleet saaneet esitaytettyja lomakkeita. Syopalainsdadannon uudistus toi paljon
uusia tyonantajia ilmoitusvelvoitteen piiriin, ja heidan kohdallaan puutteet johtuivat
useammin tietamattomyydesta.

Terveisina rekisterinpitdjille kerrottiin hyvia kehittamisideoita ja teknisia
parannusehdotuksia. Esimerkiksi rastilistalta oli puuttunut yhteyshenkildiden
yhteystietoja, kuten sdhkdpostiosoitteita, jotka olisivat hyddyllisid heitd tavoiteltaessa.
Lisaksi rastilistoille tulee yrityksia, joissa on sattunut jokin tapaturmainen altistuminen,
mutta normaalitoiminnassa heidan ei tarvitse ilmoittaa rekisteriin ketaan.
Henkildstdvuokrausfirmat ja monimutkaiset alihankintaverkostot ovat haastavia, ja
yritysten elinkaari on joskus lyhyt tai nimi muuttuu. limoitukset vaikuttavat joskus
olevan varmuuden vuoksi tehtyja, eivatka ne perustu altistumisen tai riskin arviointiin.
AVI:t tukevat valvonnallaan ASA-lainsaadanndn toteutumista. Muutokset ovat
aiheuttaneet nyt hitautta ja tilannekuva ei ole taysin ajantasainen, mutta taman
tilanteen nahdaan paranevan pian.

Rekisterista toivottaisiin saatavan enemman tietoa tarkastusten kohdentamiseksi, mutta
tietosuojakysymykset on toki huomioitava. Todettiin, etta olisi hyddyllista paasta
tarkastelemaan vahintaan toimialoja, vaikka pelkalld toimialatiedolla saattaa jaada
merkittavia aukkoja. ASA-tietoa on jo yhdistetty valvontatietoon
datanlouhintatekniikoin. Tata tyota on syyta vield kehittaa eteenpain. Nahtaisiin
hyddyllisend, jos AVI:t saisivat tietoa tilanteista, joissa jostakin yrityksesta tai toimialalta
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tulee erityisen paljon ilmoituksia, eli rekisterinpitdja (TTL) havaitsisi poikkeavia
muutoksia rekisterdinneissa.

Samalla tavalla tiedonkulkua olisi hyddyllista parantaa yleiselldkin tasolla AVl:en ja
Tyoterveyslaitoksen valilla. Tyoterveyslaitoksen internet-sivuja pidetaan erittdin hyvana
tietolahteend, jota AVl:en tulisi hyddyntaa entistd enemman, mutta myds
henkilokohtaisia kontakteja asiantuntijoihin kaivataan. Muutenkin koordinaation ja
yhteistydkanavien lisdédminen viranomaisten, Tyoterveyslaitoksen ja
Tyoturvallisuuskeskuksen (valvonta — asiantuntijatiedon tuottaminen — tiedon levitys)
valilla nahtaisiin hyddyllisena. Uutta tietoa tulee tutkimuksista ja muualta maailmasta, ja
se pitdisi saada paitsi valvonnan myos tydpaikkojen kayttoon mahdollisimman
tehokkaasti.

Tietokantoja olisi hyodyllista ajaa enemman ristiin. Tieto on nyt irrallaan eri puolilla.
Esimerkkina asbestipurkuluvalliset yritykset vs. ASA-rekisteri. ASA-rekisterin
altistumistasotieto olisi my&s hyodyllista. Valvontaa voisi kohdistaa yrityksiin, joista on
raportoitu korkeita pitoisuustasoja tai selkedsti pitoisuustasoja ei olla osattu arvioida
oikein. Pienilla yrityksilla erityisesti voi olla osaamisessa puutteita, eli ei ymmarreta
altistumisen kasitetta tai koko riskinarviointi on vierasta. Tarvittavaa tietoa ei ole
hankittu, vaan ilmoitukset on tehty enemman velvollisuudentunnosta. Naissa tilanteissa
voidaan olettaa, ettei yritys mydskaan nae ASA-ilmoittamisesta olevan hydtya oman
toimintansa kannalta.

Onko valvontaresurssien uudelleen suuntaamiselle tarvetta?

Tarkastuksilla tarkastetaan lainsaadannén minimitason toteutumista. Siitd huolimatta
hyvin isossa osassa tarkastuksista joudutaan antamaan huomautuksia tai kehotuksia.
Puutteita siis on. Mittauksia harvoin velvoitetaan tekemaan, yleensa annetaan
mahdollisuus hakea tietoa myds muilla tavoilla. Joissakin tilanteissa mittaukset ovat
myd&s valvonnassa valttamattomia, esimerkkind REACH-lupien velvoitteet. Naissa
tilanteissa on oltava raja-arvo, johon tuloksia verrataan.

Hankkeet nahdaan tehokkaana tapana toteuttaa valvontaa samalla tietoisuutta lisaten,
puupdly ja kvartsi hyvina esimerkkeina. Yleensakin (kemikaaleihin liittyvissa) hankkeissa
tulisi aina pitdad CMR-aineet yhtena painopisteend mukana, niin aihepiiri tulisi tutuksi ja
tydnantajat saisivat lisaa tietoa. Yksikdan hanke ei tavoita kaikkia tydpaikkoja, mutta
hanketyyppisessa toteutuksessa ndhdaan sadepisaraefekti, eli tieto levida laajemmalle
kuin tarkastuskohteisiin.

Lainsaadanto ei ole notkea kohtaamaan alustataloutta, vuokratydvoiman kayttoa tai
toiminimiyrittdjyytta. Yrittajilla ei ole velvollisuutta noudattaa tyoturvallisuuslakia, jolloin
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myds kilpailutilanne saattaa vaaristya. Ei koeta oikeaksi, etta yrittdjan asemassa voi
tehda tyota valittamatta tyoturvallisuusmaarayksista. Sairastumis- tai
tapaturmatilanteissa yhteiskunta maksaa ja yrittdjastatuksella toimivat vaaristavat
helposti kilpailua verrattuna tydntekijoita palkanneeseen yritykseen, jossa joudutaan
noudattamaan turvallisuusnormeja. Lainsdadantoa tulisi muuttaa niin, etta
tyoturvallisuuslaki koskisi kaikkea ammattimaista, vastikkeellista tyota.

Kiinteilla tydpaikoilla riskinhallintaa, kuten pdlyntorjuntaa on helpompi toteuttaa,
muuttuvilla tydpaikoilla otetaan usein vasta ensiaskelia. Valvonnassa tulee kiinnittaa
huomiota aliurakoitsijoiden ja heilld usein tydskentelevien ulkomaalaisten
tyontekijoiden perehdyttdmiseen. Hyvia kaytantdja tulee neuvoa.

Rakennusala on kaikkiaan vaarallinen ja kuormittava toimiala. Valvontaan koetaan
tarvittavan lisaa resursseja. Syopavaaralliset aineet eivat ole ainoa merkittava tekija,
mutta niitd on syyta pitaa valvonnassa koko ajan mukana. Asbesti tunnetaan jo laajasti;
kvartsin ja puupolyn osalta tulisi paasta samaan. Linjanvetoja tarvitaan, kun
vaaratekijoita on paljon. Mita halutaan valvoa? Onko parempi, etta kaikkea valvotaan
vahan, vai olisiko syyta priorisoida? Mika on tarkastusten vaikuttavuus? Tulisiko paljon
ammattitauteja aiheuttaviin panostaa erityisen paljon, koska ne aiheuttavat paljon
kustannuksia? Valitavoitteiden asettaminen siten, etta yrityksia olisi helpompi
motivoida, tulisi tarpeeseen. Yritykset eivat valttamatta motivoidu ammattitauti- tai
syOpatilastoista, ja vield vahemman yleisesta "lainsdadanto vaatii”-vetoomuksesta, vaan
konkreettisemmista asioista. Tydnantaja saadaan kylla ymmartamaan, etta
riskinhallintatoimilla tydntekijat saadaan pysymaan toissa seka olemaan tuottavampia,
ja polyttdmat menetelmat nakyvat valittomasti myds tuotteen laadussa.

Dieselpakokaasut (uusi raja-arvo 2023) tulevat kohdennettuun valvontaan
todennakdisesti pian. Dieselaltistumiseen ei ole viela osattu puuttua riittavasti, mutta
tilanteen odotetaan paranevan valvonnan suuntaamisen avulla. Mittaustuloksia ei viela
|6ydy tukemaan altistumisen arviointeja. Tutkimus- ja kehityshanke, jossa selvitettaisiin
altistumistasoja erilaisilla tydpaikoilla voisi tukea paitsi tydpaikkoja, myds valvonnan
kohdistamista.

Kemikaaliviestinnan ketju ei vieldkaan toimi aukottomasti ja markkinoilla on
huonolaatuisia kayttoturvallisuustiedotteita, suomentamattomia altistumisskenaarioita,
jne. Markkinavalvonnalla ndhdaan olevan mahdollisuuksia parantaa tilannetta, ja siihen
toivottaisiin lisdresurssia. Asia ei ole pelkastaan Tukesin vastuulla, vaan tasa-arvoisen
kohtelun ja kilpailun vuoksi tahan pitdisi puuttua laajemmin kaikissa jasenmaissa.
REACH:n nahdaan olevan vaativa jarjestelmd, joka tuottaa paljon hyvaa tietoa, mutta
kdytannon soveltamiseen tarvittaisiin paljon lisda panoksia. Esimerkkinad kuudenarvoista
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kromia koskevat Cr(VI)-luvat: ECHA julkaisee hakudokumentit ja niiden tiivistelmat,
joissa olisi hyoddyllista tietoa riskinhallinnasta kayttajalle. Dokumentaatio kuitenkin
paivittyy, eivatka paivitykset olekaan julkisia.

Hyvassa tarkastuksessa huomioidaan normaalitoiminnan lisaksi kunnossapito, siivous ja
poikkeustilanteet. Ndissa toissa ongelmana on usein se, ettd ne teetetdan alihankintana.

Miten tarkastustoiminnan tydkaluja voisi parantaa syopavaarallisille tekijoille
altistumiseen liittyvisséa tarkastustehtavissa?

Valvonta lahtee siitd, etta pitoisuuden tulee olla raja-arvon alapuolella. Lainsdadannon
ajatuksena on pyrkia alentamaan altistumista syopavaarallisille aineille niin pieneksi
kuin mahdollista. Pakkokeinoja ei kuitenkaan ole. AVI:t hyotyisivat konkreettisista
perusteluista, joita esittaa tarkastuskohteissa. Esim. raja-arvojen maardytymisesta,
syOpdtapausten maarista vuosittain, jne. Syopariskin konkretisointi on hankalampaa
kuin esimerkiksi tapaturmariskien.

Riskinarviointitydkalut (STM tarkastuslomakkeet hyvana esimerkkinad) ovat aika
ylimalkaisia kemiallisten altisteiden osalta. Lomakkeessa olisi vahintaan hyodyllista
mainita ASA-aineiden arviointi ja siita tehdyt paatelmat.

Erilaisia ohjeita, malliratkaisuja (pdlynhallinta hyva esimerkki), hyvia kaytantoja
toivotaan, jotta niita voitaisiin vieda tydpaikoille. Paperit usein toimivat paremmin kuin
verkkomateriaali tai linkit verkkosivuille. Tietoa sindnsa on valtavasti eri toimijoilla (TTL,
TTK, TVK, Tybelamatieto) Tydsuojeluhallinnon oman verkkopalvelun liséksi. Tiedon
yhdistdmisessa louhintatekniikat voisivat olla hyddyllisia.

Uudet raja-arvot antavat pontta tarkastustoimintaan. Ensin tiedottaen ja neuvoen,
sitten valvoen. Hallinnolliset paatdkset eivdt ole nopea tapa saada tydpaikan asioita
kuntoon, jos esim. riskinhallinnassa on puutteita. Muunlainen motivointi on
tehokkaampaa. Yleensa asenne on positiivinen, mutta osaamista puuttuu. Yritykset,
joissa kemia on tuotannon ja tydn kannalta keskidssa, osaavat useimmiten tulkita
lainsaadantoa ja teknisia ohjeita, kuten kayttoturvallisuustiedotteita ja etenkin
altistumisskenaarioita, muille hankalampaa. Hyva esimerkki REACH-asetuksen
rajoitusten ja lupamenettelyjen tulkinta, joka ei avaudu helposti muiden kuin kemian
alan yrityksille.

On usein vaikea tietaa mita kemikaaleja yrityksessa kaytetdaan. Kemikaaliluettelot ovat
puutteellisia. Mydskaan tydterveyshuoltojen tydpaikkaselvityksissa ei ole kattavasti
asioita, eivatka terveydellisen merkityksen arvioinnit ole riittdvan asiantuntevasti tehtyja,
jotta niiden tiedoista olisi hyotya asiakkaalle tai tarkastajalle. Terveydenhuollon
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ammattilaisille esim. fyysinen kuormitus voi olla tutumpi asia, mutta kemialliset,
fysikaaliset ja koneturvallisuuteen liittyvat tekijat vieraampia. Vaihtelu tosin on suurta.
Iso vastuu tydterveyshuolloilla on erityistd sairastumisen vaaraa aiheuttavien aineiden
tunnistamisessa ja terveystarkastustarpeen maarittdmisessa. Tassa on joskus myos
puutteita.

Rakennusalalla on keskusteltu paljon myds tyohygieenisista mittauksista ja niitd on
kvartsille asetetun sitovan raja-arvon nojalla helpompi edellyttaa. Valvontaa ja
tilanteiden tulkintaa helpottaa myds se, ettéd mittausdataa alkaa pikkuhiljaa kertymaan
erilaisista tyotilanteista. Nain saadaan lisatukea altistumisen arviointiin. Sinallaan
kvartsin osalta mittaustulokset tai ASA-rekisterdintivelvoitteet eivat ole valttamatta
ydinasiaa. On yleisesti tiedossa, ettd pitoisuustasot ylittavat raja-arvot, jos riskinhallinta
ei ole kunnossa. Valvonnassa tulisikin pitaa riskinhallinta keskiossa. Erityisesti
korjausrakentamisessa polyavia toita on hyvin vaikeaa korvata, kun taas
uudisrakentamiseen voidaan suositella tydtapoja, joilla pdlyamista voidaan valttaa.
Valvonnassa ja viestinndssa tydpaikoille tulee korostaa ohjeita pdlyntorjuntaan.

Miten tybpaikkoja tulisi ohjeistaa tai auttaa sybpéavaarallisten aineiden tai menetelmien
riskinhallinnassa?

Paasaantd usein on, etta isoissa yrityksissa tyoturvallisuusasiat ovat yleisestikin
paremmalla tolalla kuin pienissa. Kemiallisten tekijoiden kohdalla kuitenkin joskus
havaitaan, etta isoissa yrityksissa asiat on kylla kirjattu erilaisiin jarjestelmiin ja
dokumentaatio on kattavaa, mutta vaikutusta kdytannon tydssa ei voida havaita.
Dokumentaation maara ja laatu eivat valttamatta korreloi riskinhallinnan toteuman
kanssa. Pienissa yrityksissa osataan usein toimia oikein, huomioiden vaarat ja riskit,
mutta dokumentaatio on puutteellista. Asioita ei ymmarreta kirjata yl6s. Motivaation
lisaamiseksi naille tydnantajille voi pyrkia selventdamaan dokumentoidun riskinarvioinnin
hyotya oikeusturvan kannalta. Jos jotain sattuu, on parempi, jos tydnantaja pystyy
todistamaan, etta vaara ja riski oli tunnistettu ja sita oli pyritty hallitsemaan.

Riskinarviointi on prosessina usein hankala ymmartaa. Vaarat voidaan tunnistaa, mutta
seuraava vaihe on usein automaattisesti suojainten valinta, joka ei ndin ollen perustu
altistumisen tai riskin arviointiin. Riskinhallintakeinot tulevat satunnaisesti valituiksi, eika
valttamatta oikein. Suojaimet kirjataan toimenpiteeksi myds tilanteissa, joissa niita ei
tarvita, eika tosiasiallisesti edes kayteta. Suojainten valinta on myos haastavaa.
Kayttoturvallisuustiedotteiden ohjeet eivat valttamatta ole riittavia, eika niita aina osata
sielta etsid. Ohjeistuksen tulkinnoissa on puutteita, eika suojainten ja muiden
riskinhallintakeinojen asianmukaista kayttda osata. Erikoistoissa tilanne on parempi,
muttei riittavalla tasolla aina niissakaan. Kemiallisten tekijdiden riskinarvioinnista
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unohtuu tuotteiden (joista etiketit, merkinnat, kayttoturvallisuustiedotteet) lisdksi usein
prosessiperadiset altisteet. Sama koskee usein tarkastajia, ainakin rakennuspuolella.
Arvioidaan kemikaaleja, mutta ei kemiallisia tekijoita.

Uudella ASA-lainsdadanndlla on ollut merkitysta kuitenkin siten, etta tietoisuus
tydpaikoilla on jossain maarin lisdantynyt, vaikka puutteitakin vield on. Purkutoita
tekevilld yrityksilla asiat ovat usein paremmin, koska heillda on usein myds
asbestipurkuluvat, jolloin yrityksissd on opittu jo aiemmin pdélyn hallintakeinot.
Uudisrakentaminen on haastavampaa. Isot tilaajaorganisaatiot ovat hyvinkin tietoisia
lainsaadannon vaatimuksista ja tarvittavista riskinhallintatoimista. On ollut ndhtavissa,
ettd tietoisuus pikkuhiljaa “valuu” myos pienemmille yrityksille, mutta todennakdisesti
menee vield aikaa, kunnes taso on alihankkijoilla yhta hyva.

Rakennustyomaiden laatuvaatimukset auttavat pdlyntorjunnassa. Jos vaaditaan P1-
luokan pdolyttdmyytta, myods tydntekijdiden altistuminen jaa vdhaisemmaksi. Samoin
korjaustydt, joita tehdddn asukkaiden tiloissa, esimerkkina kylpyhuoneremontit,
tehddan usein menetelmin, joissa pélyaminen on vahdisempaa. Rakentamisen laadun
parantaminen vahentaa altistumista pdlyille.

Rakennusalalla riskinarvioinnit eivat valttamatta kuitenkaan kiinnity hyvin
rakennusyritysten johtamiseen. Hyvaksyttavaa tasoa ei maaritella yritystasolla, vaan
tydmaatasolla. Teollisuudessa tydsuojeluvastuu kulkee selkeasti ylimmasta johdosta
alaspain, ja vastuut on selkedsti madritelty. Rakennusalalla vastuut ovat
tydmaamestaritasolla. Yksittaisten vastaavien mestarien osaamisesta ja asenteesta jaa
liian paljon kiinni. Turvallisuutta ei johdeta, tai ainakaan yksittaisilta tydmailta ei
edellytetd maariteltyjen toimintatapojen noudattamista.

Kemikaaliriskinarvioinnissa on myds rakennusalalla ajateltu, ettd se koskee vain
kemikaalituotteita. Ei nahda, ettd myds kemialliset tekijat tulee arvioida samalla tavalla.
Ongelmana riskinarvioinneissa on myds se, etteivat tydntekijat ole niista tietoisia.
Tydnantajan tiedotusvelvollisuutta ei noudateta. Nain riskinhallintakeinojen
jalkauttaminen on hankalampaa ja riskinarvioinnin tulosten hyédyntaminen
perehdyttamisessa satunnaista. Riskinhallinnassa pitda osata esittaa kysymyksia kuten:
voiko poistaa tai korvata, voiko tydtapoja muuttaa, voiko tydvaiheen tehda silloin kun
muut eivat altistu, onko hankintakdytannot maaritelty, jne. Liian usein kuitenkin
tehdaan tarkemmin suunnittelematta riskinhallintaan suuntaavia toimia, vaikkei niiden
tehokkuutta tiedeta.

Riskinhallinnan pitaisi kuitenkin olla sellaisella tasolla, ettd suojainten kayttd voitaisiin
minimoida tavanomaisissa rakennustdissa. Tahan ei paasta ilman asianmukaista
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riskinarviointia. Sydpavaarallisia aineita koskee lisdksi vaatimus, ettei niitd saa levita
yleisilmaan osastointien ulkopuolelle. Tdman arvioiminen on usein hankalaa ja
ehdotuksena olisi suoraan osoittavien mittalaitteiden laajamittaisempi kaytto.

Kemiallisten tekijoiden riskinarviointi koetaan vaikeana. Siihen on harvoin
tarttumapintaa — ei osata lahtea liikkeelle. Harvassa koulutusohjelmassa, tasosta
riippumatta, naita asioita opetetaan. Riskinarvioinnin tarkastuslistat voivat olla hyvinkin
yksinkertaisia, mutta niidenkdan kdyttaminen ei onnistu perehtymattomalta
arvioitsijalta. Osaamisvaje ndhdaan varsin suurena. Yhtena ideana esitettiin, etta
yrityksille tulisi olla enemman tarjolla selkeadlld etukateen ilmoitettavalla tuntihinnalla
toteutettavaa konsultointia riskinarviointien tekoon ja kemiallisten tekijoiden
huomioimiseen. Palvelun laatuun pitdisi kiinnittdd huomiota ja konsulttien tulisi olla
riippumattoman tahon auditoimia. Toinen vaihtoehto olisi koulutettujen, yhteisten
tydsuojelupaallikdiden palkkaaminen useamman pienen yrityksen yhteistyona.

Tyoterveyshuoltojen asiantuntemuksen taso vaihtelee hyvin paljon, joten myds
tyopaikkaselvitysten laatu vaihtelee. Rakennustydmailla mydskaan tydterveysyhteistyo
ei ole riittavalla tasolla. Valvonnassa on havaittu, ettei tarkastuskdynneille osallistu
tyoterveyshuollon tai yrityksen johdon edustajia, kuten on tavanomaista teollisuudessa.
Rakennustyomailla paaurakoitsijalla voi olla hyvin véahan omaa tyévoimaa, ja
aliurakoitsijoiden usein lyhytkestoisia tydsuorituksia tekevista tyontekijoista
huolehtimista ei ndhda tarpeellisena. Tassa asenne poikkeaa teollisuudesta, jossa
tydntekija nahdaan helpommin investointina, josta on syyta pitaa huolta. Sama ilmenee
myds tydhygienian asiantuntijoiden palkkaamisessa. Yhdessakaan rakennusalan
yrityksessa — muihin toimialoihin verrattuna suurista ammattitautimaarista huolimatta —
ei ole tyohygieenikkoa.

Yhteenvetona: hyvalla turvallisuustasolla olleista yrityksista on tullut entista parempia,
huonolla tasolla olleissa ei vield ole tapahtunut paljoa edistysta.

4.3 ASA-ilmoittamisesta luopuneet tyopaikat

4.3.1 Tyoosastojen poistumismaarat

Kuvassa 25 esitetdaan niiden tydosastojen maara, joilta ei ole tullut seuraavana vuonna
ASA-ilmoitusta tai tietoa, etta olisivat poistuneet rekisterista. Usein tama tieto tulee
vield mydhemmin, joten kaaviossa mukana on myds osastojen maars, joilta ei ole tullut
tata tietoa kolmen vuoden kuluttua. Lisdksi mukana on osastojen maara, joilta on saatu
rekisterista poistumissyy. Osastoja, joilta ei ole tullut tietoja kolme vuoden kuluessa
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ilmoitusvuodesta on lahes yhta paljon, kuin niitd osastoja, joilta on saatu rekisterista
poistumissyy.
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VUuosi

2020

2019
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tyoosastoja

B Poistumissyy ilmoitettu
M Ei ilmoitusta tai poistumissyyta 3 vuoden kuluessa

Ei ilmoitusta tai poistumisilmoitusta seuraavana vuonna

Kuva 25. ASA-rekisteristd poistuneiden tydosastojen maara. Poistumissyyn ilmoittaneet ja tydosastot,
joilta ei ole tullut ASA-ilmoitusta tai rekisterista poistumisilmoitusta seuraavana vuonna tai 3 vuoden
kuluessa.

4.3.2 Rekisterista poistumisen syita

Poistumissyyn ilmoittaneiden osastojen tietojen perusteella vuosina 2019-2022

poistuneiden tydosastojen maara vaihteli 72:sta 172:een vuodessa, mikd on noin 4-8 %

vuosittain rekisteriin ilmoitetuista osastoista.

Lahes 30 % ilmoittamisesta luopuneista osastoista poistui rekisterista, koska osasto oli

yhdistetty tai jaettu uusiksi, tai yrityksen nimi ja y-tunnus olivat vaihtuneet. Naissa
tapauksissa altistuminen ei valttamatta loppunut, vaan altistuneet ilmoitettiin muiden
tydosastojen kautta. Tallainen tilanne oli yleinen vuonna 2020, jolloin poistuneita
tydosastoja oli 172, mutta ndistd 66 osastoa ilmoitettiin toisen osaston ilmoituksen
kautta (Kuva 26).
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Kuva 26. ASA-rekisteristd poistuneet tydosastot ja poistumisen syyt vuosina 2019-2022.

Yksittdisia syita ASA-rekisterista poistumiselle:

Ty6osaston toiminnan loppuminen tai tyovaiheen paattyminen: Vuoden 2020
jalkeen on havaittavissa naiden syiden yleistyminen. Vuosina 2020-2022 tydosaston
toiminta oli loppunut 19-25 osastossa (13-21 % vuosittain poistuvista). Tydvaihe oli
paattynyt 22-30 osastossa (13-25 % vuosittain poistuvista).

Syopavaarallisen aineen kdyton lopettaminen: Vuonna 2019 18 osastoa (noin 25
% vuosittain poistuvista) ilmoitti taman syyn. Syyn ilmoittaminen vaheni
myShemmin merkittavasti vuoteen 2022 mennessa, jolloin vain noin 5 %
poistuneita osastoista oli lopettanut aineen kayton. Sydpasairauden vaaraa
aiheuttavan aineen kayton lopettaneista osastoista vain keskimaarin kuudesosa
ilmoitti tarkemmaksi syyksi aineen korvaamisen vaarattomalla aineella.

Altistumisen vihentaminen tai uudelleenarviointi: Vuoden 2020 jalkeen néiden
syiden osuus kasvoi selkeasti. Vuosina 2020-22 ilmoitti 26-39 osastoa (17-27 %)
vuosittain poistuneista) nama syyt ilmoittamisesta luopumisen syyksi. Yli puolessa
naissa tapauksissa syy oli altistumisen uudelleenarviointi. Jos altistumista oli
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vahennetty, oli se tehty pdaasiassa altistumisaikaa lyhentamalla tai véhentamalla
aineen kayttomaaraa.

¢ IlImoitettavien aineiden maarittelyn muuttuminen vuonna 2020. Rekisteriin
ilmoitettiin taman syyn takia poistuneiksi 9 tyoosastoa.

4.4 ASA-ilmoitusten mittausaineisto

Vuoden 2020 jalkeen noin 30 % ilmoituksista sisalsi tietoja altistumismittauksista. Ne
osastot, jotka ilmoittivat tehneensa mittauksia raportoivat eniten biologisia
altistumismittauksia. Niiden osuus suhteessa mittauksia ilmoittaneisiin osastoihin oli
laskenut vuodesta 2019 (90 %) vuoteen 2022 mennessa (59 %), mika johtuu
ilmoitettavien tekijoiden maarittelyn muutoksista, kun vuodesta 2020 Iahtien rekisteriin
tuli ilmoittaa myds mm. kvartsipdlylle, lehtipuupdlylle ja formaldehydille altistuneet.
Naille altisteille ei ole biomonitorointimenetelmaa. llman epapuhtauksien mittausten
maara mittauksia tehneistd on sitd vastoin noussut 22 %:sta noin 40 %:iin. Lisaksi noin
3-4 % mittauksia tehneista on tehnyt seka biologisia altistumismittauksia etta
ilmamittauksia (Kuva 27).
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Kuva 27. Vuosittaisten ASA-ilmoitusten ja tehtyjen altistumismittausten maara. BM tarkoittaa
biomonitorointia (tyontekijan biologisen, |dhinna veri -tai virtsandytteen perusteella tehtya
altistumisarviota). lmamittauksisilla tarkoitetaan tydilman epapuhtausmittauksia.
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Jos tyopaikalla on tehty epapuhtauksien ilmamittauksia ja tietoja kaytetaan
ilmoitusvuoden altistumisen arviointiin, pitda ilmoitukseen liittda mittaustulokset.
Tarkastelujaksona on havaittavissa, ettd ne osastot, jotka ovat ilmoittaneet tehneensa
ilmamittauksia ovat yha useammin muistaneet liittda tiedot ilmoitukseen. Vuonna 2022
puuttuvia tietoja oli vain 13 % ilmoituksista. Liitteitd on yha vahemman ilmoituksen
mukana, mutta yha useammin viitataan Tyoterveyslaitoksen tekemien tydhygieenisten
selvitysten raportteihin. IImoituksen mukana olevaa ilmamittaustulosten
taulukkokoostetta ei ole kovin moni vield tayttanyt (Kuva 28).
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Kuva 28. llmamittaustietojen ilmoittamistapa ASA-ilmoituksissa. Luvut on suhteutettu vuosittaisiin
ilmamittaustietoja ilmoittaneisiin osastoihin.

45 Malliratkaisu

Hankkeessa laadittiin malliratkaisu "ASA-velvoitteiden huomioiminen kemikaaliriskien
arvioinnissa”, jossa esitetaan tiiviissé muodossa, miten syopavaarallisten ja perimaa
vaurioittavien aineiden ja tekijoiden huomioiminen sekd ASA-rekisteriin ilmoittaminen
saadaan luontevaksi osaksi riskien arviointia. Malliratkaisussa kerrotaan, miten nama
tekijat tunnistetaan, miten altistumista arvioidaan ja hallitaan seka miten tilannetta
seurataan. Malliratkaisu on julkaistu Tyoterveyslaitoksen verkkosivuilla sekd suomeksi
ettd ruotsiksi Tydympariston riskienhallinnan malliratkaisut | Tyoterveyslaitos.
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5 Pohdinta

5.1 Tutkimusaineiston edustavuus

Kyselyjen vastausprosentit olivat: tydsuojelutarkastajat 39 % (32/82), tydpaikat 27 %
(422/1566) ja tyoterveyshuollot 12 % (315/2613). Kauppisen ym. (2007) tutkimuksessa
1990-luvulla ASA-ilmoituksen tehneille tydpaikoille tehdyn kyselyn vastausprosentti oli
69. Nykyaan kyselyihin vastataan huomattavasti vdhemman kuin menneina
vuosikymmenind. Tydympariston altisteita koskevissa tutkimuksissa vastausprosentit
jaavat usein noin 30 %:n tuntumaan, mika todettiin mm. vuonna 2022 raportoidussa
puupolytutkimuksessa (Liukkonen ym., 2022) seka aikaisemmassa asbestiin liittyvdssa
tutkimuksessa (Linnainmaa ym., 2019). Tydterveyshuoltokyselyn vastausprosentti oli
selvasti tavanomaista alhaisempi. Mahdollisia syitd tdhadn voivat olla, ettd kyselyt
menivat roskapostiin, kyselyita tulee ylipaataan liikaa, kiire tai ettei asiakkaina ollut
ASA-aineille ja -menetelmille altistavia tydpaikkoja, jolloin kyselya ei koettu itsed
koskettavaksi. Vastausprosentista huolimatta vastausten lukumaéara oli verrattain suuri.

Kyselyyn vastanneet tydpaikat olivat tehneet eniten ASA-ilmoituksia ruostumattoman
teraksen hitsaushuuruille ja kiteiselle piidioksidille altistumisen takia. Seuraavina tulivat
muut altisteet (esim. bentseeni, PAH-yhdisteet, sytostaatit) seka lehtipuupolylle ja
asbestille altistuminen. Merkittavimmat altisteet olivat samoja kuin vuosina 2020-2022
ASA-rekisteriin ilmoitetut altisteet.

Kyselyiden tuloksia tdydennettiin pienelld otoksella haastatteluja. Haastateltiin neljaa
tyosuojelutarkastajaa, kuuden tydpaikan edustajia seka kolmen tydterveyshuollon
edustajia ja yhta tydterveyshuoltoon erikoituvaa laakaria. Tyoterveyshuoltoja ei saatu
haastateltaviksi toivottua maaraa eli kuutta. Haastatteluissa tuli esille hyvin
samansuuntaisia nakemyksia kuin kyselyissa, mika tukee sita, etta tutkimuksella
todennakdisesti saatiin esille merkittavimpia ASA-asioihin ja -rekisterdintiin liittyvia
seikkoja.

5.2 ASA-rekisterdinnin hyodyt ja riskien arviointi

Timo Kauppisen tyotovereineen 1990-luvulla toteuttamassa ASA-tutkimuksessa
(Kauppinen ym., 2007) haluttiin selvittad muiden tavoitteiden ohessa, onko ASA-
rekisteri hyddyllinen ja kannattaako sen yllapitoa jatkaa. Tuolloin kyselytutkimuksessa
todettiin tydpaikkojen arvioineen, etta ilmoitusvelvollisuus oli suoraan kannustanut
merkittavaa osaa tydpaikoista véhentamaan altistumista syopavaarallisille tekijoille,
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mika johtaisi siihen, etta syopatapauksia ilmaantuisi vahemman. Tasta arvioitiin
saastyvan kustannuksia. Vahenevien tapausten lisaksi sdast6a saadaan myds
hoitokuluista, muiden sairauksien véhenemisestd, joita karsinogeenit voivat aiheuttaa,
ja yleisesti parantuneista turvallisuuskaytanndista.

Erityisen tarkedna Kauppisen tutkimuksessa nahtiin tydsuojeluviranomaisten parempi
mahdollisuus puuttua sydpavaarallisiin tekijoihin tyopaikalla, kun taustalla oli selked,
velvoittava lainsdadanto. Tassa raportissa esitetyssa uudessa tutkimuksessa voitiin
tehda varsin samansuuntaisia havaintoja. Velvollisuus luo kannusteen. Uudessa
tutkimuksessa oli mukana myds tydterveyshuolto, joka myods koki ASA-ilmoittamisen
tarkedksi juuri siltd kannalta, ettd huomio kiinnittyi paremmin sydpavaarallisiin
tekijoihin, ja velvoittavuus antoi tukea ja selkdnojaa vaatimuksille tydnantajan hyvasta
riskinarvioinnista terveydellisen merkityksen arvioimiseksi. Tyopaikoista 64 % piti ASA-
ilmoitusvelvollisuutta hyddyllisena riskinarvioinnin kannalta ja lahes puolet tydohjeiden
laadinnan ja tyontekijoiden perehdytyksen kannalta. Kuitenkin 18 % vastaajista oli sita
mieltd, ettei ASA-ilmoittamisesta ole hyotya, vaan se on muusta toiminnasta irrallinen
velvoite.

Riskinhallintaa ja altistumisen vahentamisen keinoja oli vaikea verrata vanhan ja uuden
tutkimuksen valilla, koska 1990-luvulla asbestikiellon asettaminen vaikutti hyvin paljon
kyselyn vastauksiin. Tuttua on edelleen kayttoturvallisuustiedotteen keskeinen ja
kasvava rooli: aiemmassa tutkimuksessa 74 % vastaajista oli hyddyntanyt tiedotteita,
kun uudessa hankkeessa vastaava luku oli jo 92 %. Altistumisen arvioinnissa oli
aiemmin kaytetty apuna mittauksia 55 %:ssa tyopaikoista, ja nyt tydhygieenisia
mittauksia ilmoitti kayttaneensa 18 % ja biologista monitorointia 23 % vastanneista. On
mahdollista, etta taso on pysynyt siis melko lailla ennallaan. ASA-ilmoittamiskynnyksen
ylittymisen arviointiin 83 % 1990-luvun kyselyyn vastanneista ilmoitti kdyttaneensa
"omaa arviointia”. Saman verran, eli 83 %, raportoi uudessa hankkeessa ratkaisevansa
ilmoittamisen altistumisajan perusteella.

Kyselyyn vastanneista tyopaikoista 73 % raportoi, ettd heidan tydpaikallaan oli tehty
kemiallisten tekijoiden riskinarviointi, mutta perati 18 % oli sita mielta, etta tallaista ei
ollut tehty (9 % ei osannut sanoa). Kun kyse on tydpaikoista, jotka olivat ilmoittaneet
ASA-rekisteriin altistuneita tyontekijoitaan, tulos herattaa kysymyksia. Milla perusteella
ilmoitukset oli tehty? Tydpaikat, joissa altistutaan syopavaarallisille tekijoille, ovat
valikoitunut joukko, mutta silti riskinarvioinnista oli epaselvyytta. Lisaksi vain 85 %
tyopaikoista kertoi, ettd kemikaaliriskinarvioinnissa huomioidaan sydpavaaralliset
aineet. Aiemmissa kyselytutkimuksissa, joihin osallistui kaikenlaisia tydpaikkoja (ei vain
ASA-ilmoittajia) valikoiduilta toimialoilta (kemian- ja metalliteollisuus,
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moottoriajoneuvojen huolto ja korjaus, siivousty®), on voitu havaita yleista kehittymista
parempaan suuntaan riskinarviointien laatimisessa. Vuodesta 2008 vuoteen 2015
kemikaaliriskien arviointien maara oli noussut 30 prosentista 73 prosenttiin. Samoin
tyodterveyshuoltojen kemikaalit huomioivien tydpaikkaselvitysten osuus oli kasvanut 46
prosentista 71 prosenttiin (Kallio ym., 2017; Koponen ym., 2018). Kyselyn mukaan
riskinarvioinnin tilanne ASA-ilmoituksen tehneill3, valikoituneilla tydpaikoilla nayttaa siis
hyvin samanlaiselta kuin kymmenen vuotta sitten kemikaaleja yleisesti kayttavilla
tydpaikoilla.

5.3 Osaaminen ja tiedottaminen

Tyopaikkojen tydturvallisuuden ja -terveyden parantamisessa paitsi sydpavaarallisten
aineiden osalta, myds yleisemmélla tasolla, tarkastajat pitivat erittdin tarkeadna lisata
tydpaikkojen osaamista. Tyoterveyshuollot kertoivat myos asiakastydpaikkojen
kahtiajaosta hyviin ja huonoihin. Osaamisen tason lisdksi kyse tdssa voi toki olla myos
motivaatiosta. Tydsuojelutarkastajien haastatteluista nousi esiin huoli ty6turvallisuuden
opetuksen vahaisyydesta kaikilla koulutusasteilla, eli ammatillisesta koulutuksesta
korkeakoulutasoiseen koulutukseen. Osaamisessa on puutteita siis seka eri aloille
tulevilla tyontekijoilla, mutta myos esihenkilétehtaviin ryhtyvilla. Samoin muistutettiin,
ettd yrittdjaksi (ja tydnantajaksi) ryhtymiselle ei ole olemassa mitdan
osaamisvaatimuksia. Elinkeinovapaus ei tallaista toki mahdollistakaan, mutta koulutusta
ei valttdamatta ole vapaaehtoisestikaan helposti saatavilla talle kohderyhmélle.

Kyselyjen mukaan ASA-asioiden osaaminen koettiin olevan paremmalla tasolla
tydpaikoilla kuin tydterveyshuolloissa. Tydpaikkakyselyyn vastanneista 61 % koki
osaamisensa riittavaksi, mutta kuitenkin 39 % riittamattomaksi. Tyoterveysladkareista
vain 37 % ja -hoitajista 19 % osasi mielestaan riittavasti ASA-asioita. Tahan
todennakdisesti vaikutti, ettd osalla tydterveyshuollon kyselyyn vastanneista oli ollut
huollossaan vain joitakin ASA-altisteisia tydpaikkoja ja osa tydterveyshoitajista ilmoitti
tydkokemuksensa olevan ylipaataan viela vahainen. Seka tyopaikat etta
tyoterveyshuollot toivoivat erityisesti enemman tietoa ja osaamista altistumisen
arvioinnista ja altistumisen merkityksesta tyontekijoiden terveydelle. Tyopaikat kokivat
haasteelliseksi kemikaalien suuren maaran ja niiden erilaiset vaikutukset.
Tyoterveyshuolloissa toivottiin yleistd tietoa ASA-asioista ja asioiden saanndllista
kertaamista.

Tiedottamista ja viestintdd pidettiin erittdin tarkeana kaikissa tutkituissa ryhmissa. Siind
mielessa tilanne ei ole muuttunut sitten 1990-luvulla tehdyn tutkimuksen. Erityisesti
pienille tyopaikoille tulisi tuottaa helposti ymmarrettavia ohjeita riskinarviointiin ja
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erityisesti riskinhallintaan siten, ettd ohjeiden avulla paastaisiin hyvaksyttavaan
tilanteeseen. Valvonnassa nahdaan erityisesti tarkedna, ettd uuden asian noustessa
valvonnan piiriin ensin tydpaikkoja tulee neuvoa ja opastaa. Kirjallinen materiaali olisi
hyodyllista tassa vaiheessa. Rakentaja-lehdessa pohdittiin 13.12.2024
rakennustydmaiden polyntorjuntaa ja artikkelissa todettiin, ettd Tyoterveyslaitoksen
laatimat kvartsipolyn hallintaa opastavat ohjekortit tunnettiin 75 prosentissa
tarkastetuista rakennusyritysten paakonttoreista (Hellsten, 2024). Tama havainto voisi
kannustaa altistekohtaisten ohjeiden laatimiseen laajemminkin.

Tarkastajat haluaisivat tietda valvottavasta aiheesta riittavasti, jotta he pystyisivat heti
alkuvaiheessa neuvomaan ja erityisesti motivoimaan asiakkaitaan. Tydterveyshuollot
totesivat, ettd heidan peruskoulutuksessaan kemiallisiin altisteisiin ei paasta kovin
syvalle, mutta he ehké luottivat enemman kokemuksen kartuttavan osaamistaan ja
tunnistivat ajanpuutteen myos syyksi, miksi syventavia koulutuksia ei ole kdytanndssa
helppoa toteuttaa. Tydterveyshuolloissa osattiin kuitenkin hyddyntaa
Tyoterveyslaitoksen internetsivujen tarjontaa osaamisen kehittamiseen. Myos tydpaikat
hyodynsivat tietoldhteena internettia ja Tyoterveyslaitosta, mutta tyopaikkojen
tietolahde oli myds tydterveyshuolto.

5.4 Tulevaisuuden kehityskohteita valvonnan nakokulmasta

Tydsuojeluvalvonnassa lahdetaan siita, etta altistumistason tulee olla raja-arvon
alapuolella. Sitovat raja-arvot ovat valvonnassa erityisen tehokkaita. Sydpavaarallisia
aineita koskevan lainsdadanndn periaatteena on kuitenkin pyrkia alentamaan
altistumista niin pieneksi kuin teknisesti mahdollista. Pakkokeinoja tahan ei kuitenkaan
ole. AVI:t hydtyisivat konkreettisista perusteluista, joita esittaa tarkastuskohteissa
esimerkiksi raja-arvojen maaraytymisesta, syOpatapausten maarista vuosittain, ja niin
edelleen. Tyopaikoille tulisi pystya perustelemaan syyt siihen, ettd lahella sitovaa raja-
arvoa oleva altistumistaso ei valttamatta takaa turvallisuutta. Useimpiin
syopavaarallisiin aineisiin liittyy muitakin terveysvaaroja, ja niita sitova raja-arvo ei
valttamatta huomioi. Tydhygieenisissa selvityksissa kaytettavat mittaukset sisaltavat
myds aina epavarmuuksia, joten muutama mittaustulos ei valttamatta anna riittavan
edustavaa kuvaa altistumistasoista. Lisaksi syopariskin, kuten muidenkin kroonista
terveyshaittaa aiheuttavien aineiden vaikutusten konkretisointi on hankalampaa kuin
esimerkiksi tapaturmariskien.

Resurssiviisasta yhteisty6ta eri tyoturvallisuuden toimijoiden vélille toivottiin.
Tarkastajat haluaisivat kuulla nopeammin ja laajemmin esimerkiksi uusista
tutkimustuloksista Suomesta ja maailmalta, seka tyopaikoille tarjolla olevista tydkaluista
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ja koulutuksista. Yhteistyd valvonnan, tutkimuksen ja tiedonvalityksen kesken parantaisi
valvonnan sisdltda ja helpottaisi viestintdaa tyopaikoille. Tydsuojelutarkastajat nakevat
my®ds, ettd valvonnan tuloksista ja havaituista ongelmista keskusteleminen auttaisi
suuntaamaan tutkimusta hyodylliseen suuntaan.

Tydeldman ja elinkeinorakenteiden murros ja jatkuva muutos nahtiin haasteelliseksi.
Alustatalous, kevytyrittajyys, toiminimella yrittdjastatuksella tydskentely,
alihankintaverkostojen jatkuvasti kasvava pituus ja monimutkaisuus, vuokratyo,
yritysten lyhyt elinkaari, ulkomaalaiset tyontekijat kieli- ja kulttuurihaasteineen ovat
listan alkupaata. Tyoturvallisuuslaki ei pysy ketterdsti ndiden uusien ilmididen perdssa ja
valvonnan vaikuttavuus uhkaa vahentya. ASA-lainsdadannon mukaan tydnantajilla on
velvollisuus ilmoittaa ASA-rekisteriin vain tydsuhteessa olevat tydntekijat. Nain ollen
osa syopavaarallisille tekijoille altistuvista voi jaada ilmoittamatta “perinteisen”
tydsuhteen puuttuessa. Esim. toiminimella tydskentelevat voivat tehda itse ilmoituksen.
On kuitenkin hyvin mahdollista, ettei itsendisilla toimijoilla ole tietoa ASA-asioista.

Pohjoismaissa kuolemaan johtaneet tydtapaturmat ovat vahentyneet merkittavasti
muun muassa teknologian kehittymisen ja valvonnan tehostumisen ansiosta.
Tydsuojelutarkastukset (olosuhdetarkastukset) esimerkiksi Suomessa kohdistuivat 57
prosenttisesti tapaturmanvaaroihin vuonna 2022. Tarkastustoiminnan voidaan katsoa
olleen tehokasta, koska tyoperaisista kuolemantapauksista tapaturmien osuudeksi
arvioidaan 1 % (Pohjoismaat) ja 2 % (Suomi). Tydterveyden ja -turvallisuuden
kehittymista seuraava ministerididen ja tydsuojeluviranomaisten asettama
pohjoismainen tydryhma toteaakin, etta tydsuojelutarkastusten resurssien
mukauttaminen olisi valttamatonta, jotta voitaisiin paremmin puuttua kroonisiin
tyOperaisiin sairauksiin ja niista johtuviin kuolemantapauksiin (Takala, ym. 2024).
SyOpavaaralliset altisteet voivat aiheuttaa liiallisessa altistumisessa monia muita syopaa
yleisimpia terveyshaittoja ja tyOperaisia sairauksia, joiden takia tarkastus-, neuvonta- ja
ohjaustoiminta on my0s tarkeaa erityisesti pienille tydpaikoille.

5.5 ASA-rekisterin kehittaminen

ASA-rekisterista poistuneiden maara vaihtelee vuosittain, mutta poistumisen syy
saadaan vain noin puolesta ASA-ilmoituksesta luopuneista osastoista. Usein tieto
poistumisesta tulee myds myohemmin, kun valvova viranomainen on ollut yhteydessa
yrityksiin. Jatkossa voisi selvittda voisiko puuttuvien tai mydhassa olevien tietojen
ilmoittamista nopeuttaa automaattisella muistutuksella integroimalla suomi.fi-
viestipalvelu ASA-rekisterin toimintaan. My&s automaattinen tiedoksianto séhkdisen
ilmoituksen vastaanotosta on ollut ilmoittajien toiveena.
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ASA-rekisterin tietojen perusteella vuoden 2020 jalkeen lahes joka kolmas ilmoittaja on
tehnyt altistumismittauksia. Suurin osa ndistd on biomonitorointia, mutta tydilman
epapuhtausmittauksia tehdaan yha useammin. Tarkastelujaksona on havaittavissa
myds, ettd ne osastot, jotka ovat ilmoittaneet tehneensa ilmamittauksia ovat yha
useammin liittdneet tiedot ilmoitukseen. Talla hetkella ilmoitettuja ilmamittaustuloksia
ei juurikaan hyddynnets, silla se vaatisi manuaalista tiedon koostamista.
Tyoterveyslaitoksella toteutetaan myds lahes kaikki ilmoittajien tekemat biologisten
naytteiden analyysit.

Jatkossa tulisi selvittaa toimivia keinoja mittausdatan hyddyntamiseen esim.
hyddyntamalla Tyoterveyslaitoksen altistumistiedon laboratoriojarjestelmaa, koska yha
useampi ilmoittaja on kayttanyt Tyoterveyslaitoksen tyohygieenisia palveluja tai
laboratorioanalyysipalveluja. Tekoalyn ja datanlouhintatekniikoiden hyddyntamisen
mahdollisuudet ASA-rekisterin tiedon jalostamisessa erilaisiin tarpeisiin tulisi myos
selvittaa.

Nykyisin julkaistaan vuosittain uutinen edellisen vuoden ASA-tiedoista ja havaituista
trendeistd. Kolmen vuoden jaksoissa julkaistaan Tydeldmatieto-palvelussa
toimialoittain, altisteittain ja ammateittain jaoteltua rekisteritietoa. Valvova
viranomainen on tassa tutkimuksessa toivonut paremmin tietoa tilanteista, joissa
jostakin yrityksesta tai toimialalta tulee rekisteriin erityisen paljon ilmoituksia. Tulisikin
selvittda, miten merkittavat muutokset voisi havaita paremmin ja miten niista voitaisiin
viestid viranomaiselle.

5.6 Kokemuksia tekodlyn kaytosta

Tutkimushankkeen aikana nahtiin konkreettisia esimerkkeja digitalisaation ja tekoalyn
nopeasta kehittymisesta. Tutkimussuunnitelmaa laadittaessa vuonna 2021 varattiin
budjettiin rahaa mm. haastatteluaineiston litterointiin. Kun haastatteluja sitten
toteutettiin, todettiin Teams-haastattelupalaverien tallentaminen riittavaksi
dokumentoinniksi. Teamsista sai haastattelutallenteesta myds automaattisesti puheen
tunnistukseen perustuvan tekstin, transkription. N&in ollen litterointiin varatut rahat
saastyivat.

Vuoden 2023 lopulla tuli yleiseen kadyttoon ChatGPT -tekodly. Tyoterveyslaitoksen
raataldimaa versiota TTL ChatGPT:sta kokeiltiin taman tutkimuksen kyselyaineiston
avovastausten kasittelyyn. Tyopaikkakyselyssa yhteen avovastauksen mahdollistavaan
kysymykseen tuli tyypillisesti 300-400 vastausta, tyoterveyshuoltokyselyssa vahemman.
Luonnollisesti vastaajat ilmaisivat samoja asioita eri sanoilla ja lauseilla. Avovastausten
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lajittelu jarkeviksi kokonaisuuksiksi vei kokeneelta asiantuntijalta keskimaarin noin
tydpaivan ja oli melkoisen puuduttavaa tyota. Tekoaly teki jaottelun alle minuutissa.
Jaottelu ei tietenkaan ollut yksi yhteen asiantuntijan jaottelun kanssa, mutta yleensa
varsin jarkeva ja toi erilaiset vastauskokonaisuudet hyvin esille. Tekodlylle tuotti
kuitenkin vaikeuksia erotella vastausten yleisyyttd/merkittavyytta eli oliko samasta
aiheesta vastauksia viisi vai viisikymmentd. Useammalla tavalla selitettdessa ja
kysyttaessa, pystyisiko tekoaly laskemaan prosenttiosuuksia vastauksista, prosentit kylla
laskettiin, mutta ne olivat "taytta puppua”.

Tasta tutkimuksesta saadun hyvin suppean kokemuksen perusteella tekodly vaikuttaa
kayttokelpoiselta tyokalulta, joka mm. nopeuttaa isojen kirjallisten aineistojen
kasittelya. Kuitenkin tekodlyn antamiin vastauksiin tulee suhtautua kriittisesti ja
asiantuntijan arviota tarvitaan aina. Tekoalyn kaytto vaatii myds opettelua ja
kokemusta, jotta paras hyoty saadaan esille. Tekoalyn kayttoon liittyy myos varjopuolia,
kuten esim. suuri sahkon kulutus.
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6 Johtopaatokset

Tutkimuksen kyselyiden ja haastattelujen avulla saatiin kattava yleiskuva ASA-asioista ja
vuonna 2020 uudistuneen ASA-lainsdadannon vaikutuksista tydpaikkojen,
tyoterveyshuoltojen ja tarkastuksia tekevien tydsuojeluviranomaisten nakokylmasta.
Kaikki tahot kokivat, ettd tietoisuus ASA-asioista oli lisddntynyt uuden lainsdadéannon
myotad. Suurimat muutokset toiminnassa aiheuttivat uusien aineryhmien ASA-
ilmoitusvelvollisuus ja ilmoittamisen muuttuminen sahkdiseksi.

Tyosuojelutarkastajat ja tydterveyshuollot pitivat ASA-lainsaadannon ja
ilmoitusvelvoitteen merkittavimpana hydtyna niiden antamaa lainsadadanndllista tukea
kiinnittad huomiota ja puuttua sydpavaarallisiin altisteisiin ja niiden hallintaan
tydpaikoilla. Sama asia oli todettu jo 1990-luvulla tehdyssa tutkimuksessa. ASA-
ilmoitusvelvollisuus sai myds monen tydpaikan kiinnittdmaan erityistd huomiota
syopavaarallisiin tekijoihin. Tyopaikat kokivat siitd olevan hyotya myos
riskinarvioinnissa. Tutkimuksessa laaditun malliratkaisun toivotaan auttavan tydpaikkoja
sisallyttamaan ASA-velvoitteet kiintedksi osaksi tavanomaista kemikaaliriskien
arviointia. Tydsuojelutarkastajat ja tyoterveyshuollot toivat esille tydpaikkojen
jakaantumisen hyviin ja huonoihin ASA-asioissa ja muissakin kemikaaliturvallisuuteen
liittyvissa asioissa. Lahes viidennes kyselyyn vastanneista tyopaikoista ei ollut tehnyt
riskinarviointia. Yleensd nama ovat pienia yrityksia, joilta puuttuu tietoa ja osaamista.

Tyopaikat ja tydterveyshuollot kokivat tarvitsevansa lisda osaamista erityisesti
altistumisen arvioinnista. Lahes kaikki (97 %) kyselyyn vastanneet tydsuojelutarkastajat
olivat myds sitd mieltd, etta altistumisen arvioinnissa on tyopaikoilla parantamisen
varaa, usein myds vaarojen tunnistamisessa ja syopavaarallisiin altisteisiin
suhtautumisessa. Tarkastajat kokivat, ettei tyopaikoilla nahda altistumisen ja riskien
arvioinnin merkitysta riskinhallinnan suunnittelussa, eika riskinhallinnassa riittavan hyvin
tunnisteta muita keinoja kuin henkildnsuojainten kayttd. ASA-ilmoituksen tehneissa
tydpaikoissa tydhygieenisten ja biologisten mittausten kayttd altistumisen arvioinnin
tukena oli kyselyjen mukaan nyt suurin piirtein yhta yleista kuin 1990-luvulla.

Tiedottamista mm. kemikaaleista ja niiden terveysvaikutuksista, ASA-asioista seka raja-
arvoista ja niiden perusteista pidettiin tarkeana. Niin tydpaikat, tyoterveyshuollot kuin
tydsuojelutarkastajatkin kokivat tarvetta yllapitaa ja kehittda osaamistaan naissa
asioissa. My0s yhteisty6ta eri tyoturvallisuuden toimijoiden valille toivottiin.
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7  Tulosten hydédynnettavyys

Tutkimustulosten perusteella laadittiin tydpaikkojen avuksi suomen- ja ruotsinkielinen
malliratkaisu "ASA-velvoitteiden huomioiminen kemikaaliriskien arvioinnissa”
Tyoympadriston riskienhallinnan malliratkaisut | TyOterveyslaitos. Hankkeesta saatiin
runsaasti vinkkeja kemikaaleja, ASA-asioita ja altistumisen arviointia koskevan
tiedottamisen ja kouluttamisen tarpeisiin ja sisaltdihin. Taman tutkimuksen ja
rinnakkaisen Suomen Sydparekisterin tutkimuksen tuloksista tullaan tiedottamaan
yhdessa mm. kevaalld 2025 jarjestettavassa webinaarissa. Tutkimustuloksia tullaan
hyddyntamaan ASA-rekisterin kehittdmisessa, samoin kuin Tydterveyslaitoksen ASA-

verkkosivujen kehittamisessa ja kemikaaleja koskevan verkkoaineiston paivittamisessa.
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Syopavaarallisille ja perimaa vaurioittaville tekijoille altistuvat
tyontekijat tulee ilmoittaa Tyoterveyslaitoksen yllapitdmaan niin
sanottuun ASA-rekisteriin. Tutkimuksessa selvitettiin, mita vaikutuksia
vuonna 2020 voimaan tulleilla ASA-lainsdddannon muutoksilla oli
tyopaikkojen tydturvallisuustyohdn ja tyoterveysyhteistydhdn seka
kuinka hyddylliseksi rekisterdinti koetaan. Selvitettiin myds
tydsuojeluviranomaisten ndkemyksia ASA-lainsdadannon ja
ilmoitusvelvollisuuden merkityksestd tarkastustoiminnassa. Aineisto
keréttiin kyselyin ja haastatteluin. Tutkimuksen tuloksia verrattiin 1990-
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