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Johdanto

Ratkaisuja Sisdilmasairaille! -projektissa toteutettiin kysely koulujen tydntekijoille
sisdilmaongelmiin, niiden ratkaisuihin ja solmukohtiin liittyen.

Kyselyn tarkoituksena oli tuoda lisatietoa siita millaisia ongelmakohtia kouluissa tydskentelevien
sisdilmasairaiden tyotilanteen ratkaisemiseen liittyy, ja kuinka ndita ongelmia voitaisiin ratkaista.

Kysely toteutettiin kyselylomakkeilla, jotka julkaistiin projektin internet-sivuilla ja joista tiedotettiin
yhdistyksen facebook-sivulla. Lisaksi kyselysta informoitiin yhdistyksen toiminnassa mukana olevia
koulujen tyontekijoita.

Kyselyyn vastasi 17 koulujen tyontekijaa. Vastaajista 15 oli opettajia, 1 koululaakari/-
terveydenhoitaja ja yksi koulunkdynnin ohjaaja.

Kaikkien vastanneiden tyopaikoilla oli ollut sisdilmaongelmia.
Kyselylomakkeita oli kaksi:

- Toinen lomake oli suunnattu sisdilmasta sairastuneille tyontekijoille. Talla lomakkeella
kyselyyn vastasi 12 henkila, minka lisdksi yksi henkild vastasi vapaamuotoisesti ilman
lomaketta.

- Toinen lomake oli suunnattu koulujen tyontekijoille, jotka eivat itse olleet oireilleet
sisailmasta. Talla lomakkeella kyselyyn vastasi nelja henkilda.



Sisdilmasta sairastuneet tydntekijat (Lomake 1)

Tilojen vaihdot

Sisdilmaongelmien sairastuttamista tyontekijoista tiloja ilmoitti vaihtaneensa 11/13 vastaajasta.

Lahes kaikki olivat kokeilleet useita eri tiloja ja joillakin kokeilukierre oli jatkunut vuosia.
Useimmilla kokeilut sisdlsivat oman koulun sisalla tehtyjen tilavaihtojen lisdksi myos kokeiluja
muissa rakennuksissa tai toisissa kouluissa.

Vastaajat nakivat omassa koulussa tehtavat tilanvaihdot padosin hyodyttomiksi. Muutama
vastaaja kertoi loytaneensa koulua tai koulurakennusta vaihtamalla lopulta tilat, joissa voi
tyoskennella.

Useissa vastauksissa korostui tilakokeilujen toivottomuus.

“Olen yrittényt I6ytéd puhtaita tyopaikkoja (onnistumatta), joka vuosi olen yrittédnyt
sinnitelld téissd siihen saakka kunnes terveys, iho ja vointi mennyt todella huonoksi ja
joutunut 1-2 viikon sairauslomalle ja téind talvena jéin pitkdlle sairauslomalle enkd
halua endd sairastuttaa itsedni yhtddn enempddi, eli en etsi télléd hetkelld tyotd.”
(Vastaaja 16)

“Lopulta pystyin olemaan uusimmassa koulussa, jossa yritetty paikata
kosteudenhallinnan puutteita jdlkitehokuivatuksilla.” (Vastaaja 7)

“Kolme tai neljd siirtoa koulusta toiseen alkaa olla paljon: kaikki kéirsivét.” (Vastaaja
8)

“Saman rakennuksen sisélld tapahtuvaan siirtymiseen suhtaudun varauksella.
Ainakaan nyt siitd ei olisi ollut apua koska kielten opettajana siirryin jo luokasta
toiseen ja totesin kaikki tilat yhtd huonoiksi.” (Vastaaja 9)

“Ennen kokeilun alkua tulisi olla tarpeeksi pitké sairausloma, siis kokonaan poissa
epdilyttdvdstd tilasta. Sairausloman jélkeen suoraan uuteen tilaan (..). Palaaminen
vdlillé vanhaan sairastumista/oireilua aiheuttavaan tyépaikkaan vain hdiritsee
oireitten seurantaa.” (Vastaaja 10)

”Kouluni suljettiin sisdilmaongelmien ja remontin takia, ja sen jélkeen oppilaat olivat
viidessd eri vdistétilassa. Yritin olla ndistd kolmessa, ja vaikka jouduinkin aina lopulta
vaihtamaan paikkaa sairastelun takia, oli ndissé paikoissa omat tyékaverit. Sen takia
tybpisteen vaihtaminen ei tuntunut mitenkdédn ikéviltd.” (Vastaaja 5)



Sairauslomat

Kahta lukuun ottamatta kaikki vastaajat kertoivat olleensa sisdilmaongelmien aiheuttamien
oireiden vuoksi sairauslomilla.

Sairauslomia oli noin puolella vastaajista huomattavia maaria (20 — 50 % tybajasta). Puolet ilmoitti
olleensa sairauslomilla “vdahan” tai 5 — 10 % tydajasta.

Millaisia ratkaisuja ongelmiin oli tarjottu

Vastaajat ilmoittivat heidan ongelmiaan ratkotun mm. sairausloman, laékityksen,
ilmanpuhdistimien ja tilanvaihtojen avulla. Monissa tilanteissa ongelmaa ei ollut yritetty ratkoa
kattavasti tai ollenkaan.

“Nykyisessd luokassani on 2 ilmanpuhdistajaa, mutta ne vietiin pois pahempiin
kouluihin. Oloni paheni ja jouduin itkuisena anomaan putsareita takaisin. Onneksi ne
palautettiin.” (Vastaaja 8)

”Oli puhetta, ettd opetustiloja vaihdettaisiin mutta niin ei kuitenkaan tapahtunut. ”
(Vastaaja 9)

“Vain tyépisteen vaihdoksia.” (Vastaaja 10)

”Vihdoin viimein tyéterveysomalddkdri uskoi ja jérjesti neuvottelun koulusta pois
siirtymiseksi.” (Vastaaja 12)

”Sain ilmanputsarin mutta luokalle ei tehty mitddn.” (Vastaaja 13)

”Ei kéytdnnéssd mitdén, koska edellinen rehtori (joka jéi virkavapaalle vuosi sitten) ei
uskonut ongelmaan, vaan vetosi siihen, ettd vika oli pddssdéni, liitupélyssd, kehdn
polyssd, paperipdlyssd, mdrkdd réttid oli pidetty patterin pddlld, misté hajuhaitat tai
ettd litkuin/urheilin kuulemma liian véhdén.” (Vastaaja 8)

“Rehtori ehdotti minulle irtisanomista.” (Vastaaja 8)

“Minulle ei annettu mydskddn tyéterveydestd todistusta jonka mukaan minulle pitdisi
I6ytdd puhdas tyotila. Ndytti siltd, ettd perusop. johtaja on itsekin aivan sekaisin ja
stressin kourissa témdn asian takia. Hdn tarjosi minulle vaihtoehtoa, ettd otan 2
pdivdd viikossa tyén kevitlukukaudelle tai talvilomasta eteenpdin elékéityvdn
naisopettajan tyén.” (Vastaaja 12)



Miten vastaajat olivat itse ratkoneet ongelmaa

Vastaajat ilmoittivat ratkoneensa ongelmaa itse mm. valttamalla altistusta, koettamalla tuulettaa
tyotiloissa, ulkoilla enemman ja ottamalla paljon valituntivalvontoja. Muutama vastaaja oli ottanut
opintovapaata, muutama virkavapaata ja osa oli koko- tai osapdivasairauslomilla tai lopettanut
tyon teon toistaiseksi.

Huomattava osa vastaajista oli koettanut olla yhteydessa useisiin tahoihin tilanteen ratkomiseksi.

“Tuntien pitéminen ulkona, ulkoilu kesken oppitunnin, ulkovdélkkdvalvontojen
valitseminen sisévalvontojen sijaan, koulupdivin keskeytys, en mennyt paikkoihin
joissa tuli kovia oireita, ulkoilu tyépdivdén jdlkeen.” (Vastaaja 5)

”[Olen] ottanut yhteyttd kunnan pddttdjiin, ottanut homeisista kohdista valokuvia,
ottanut yhteyttd tyosuojeluun, kirjoittanut lehden toimittajille, kdynyt
erikoislédkdirilld, selvittdnyt netistd jne. kaikkea mahdollista.” (Vastaaja 6)

”Otin vuodeksi opintovapaata.” (Vastaaja 8)

“Tein tydsopimuksen vain 0,5 vuoden pdtkissd. Pyysin paljon vdilituntivalvontoja. Pidin
ikkunoita auki niin paljon kuin mahdollista. Loppuajasta sanoin jo oppilaille ettd
voivat pitdé toppatakkeja halutessaan tunnilla sillé minun on pidettévé ikkunaa auki
pakkasesta huolimatta. Seisoin tai istuin avoimen ikkunan ddressd aina kun
mahdollista. Lopulta hain 2 viikon sairausloman ja sen jélkeen olin viikon tdissd jonka
jélkeen jéin 2 viikon palkattomalle virkavapaalle 2 pdivénd viikossa (ko.
kyldkoulupdivdit). Sen jélkeen palaveerasimme asiasta, jolloin ilmoitin ettd en uskalla
jatkaa téitd tuossa sisdilmassa. Loppukevddn olin sitten palkallisella
osasairauslomalla.” (Vastaaja 9)

“Kdymdilld Iaékdrin vastaanotolla, ottamalla yhteyttd rakennusvirastoon,
terveystarkastajaan. Tekemdilld selvityksen oireilevista oppilaista. Tutustumalla
yleisesti homeoireiluista tehtyihin dokumentteihin. Kirjaamalla yl6s aikajérjestyksessé
tapahtumat siitd Idhtien, kun ensimmdisen kerran otin esille epdilyn kosteusvaurio-
oireiluista. Ottamalla itse selvdd kuka ja missé tutkitaan mahdolliset
kosteusvauriondytteet. Ottamalla itse ndytteet (..) ohjeiden mukaan ja Iéhettdmdlld
ndytteet omalla kustannuksella postin vdlitykselld Kuopioon.” (Vastaaja 10)

”Pysymidilld pois kaikista niistd tiloista, joissa oireilen, tykdttiinpd siité tai ei.”
(Vastaaja 11)

“Levénnyt ja nukkunut paljon, jotta jaksan tyépdivat” (Vastaaja 14)

“Liséémdilld allergia- ja astmalddkkeitd, Idédkekuureja, olemalla sairauslomalla jne.
Olen yrittdnyt lbytdd tyépaikkoja joissa en oireilisi (ei ole tosin l6ytynyt) ja
viimeisimpénd pitkd sairausloma ja nyt pyséhtymdilld ja terveyden romahdettua ja
pitkén sairausloman jilkeen olen pddttéinyt parantaa terveytténi rauhassa ja en etsi
téitd hetkeen.” (Vastaaja 16)



”Olen pyytdnyt minimitunnit ja kaikki valvontani ulkovalvonnoiksi. Teen kaiken
mahdollisen suunnittelutyén kotona.” (Vastaaja 8)

”Olin opintovapaalla opiskelemassa ulkoammattia viime lukuvuoden ajan.” (Vastaaja
8)

Missa vaiheessa sisdilmasairastuneet hakivat apua tilanteeseen

Avun hakemisen ajoitus vaihteli vastaajien kesken suuresti.

Oireiden viivastynyt yhdistaminen sisdilmaan oli vastauksissa useimmiten esiin noussut avun
hakemista viivastyttava tekija.

”Kun olin ollut 6 kk jatkuvasti sairas.” (Vastaaja 6)

“Toisena vuotena, kun tajusin rakennuksen yhteyden sairasteluuni (olin viikonloput ja
kesdt terveend).” (Vastaaja 8)

“Heti kun huomasin ettd pddnsdrkyd seurasi ddnen menetys; visymyksen en aluksi
ymmdirtédnyt olevan myds yksi oire.” (Vastaaja 11)

“Aluksi olin poissa flunssan oireiden vuoksi, mutta kun tuli huimausta ja oksetti,
menin ldékdriin. Eli liian myéhdén.” (Vastaaja 14)

“[Aloin hakea apua] ihmeteltydni pitkittynyttd flunssaa kuulin, etté kollega kdérsii
my@s oireista ja epdilee sisdilmaa aiheuttajaksi”. (Vastaaja 17)

Avun jarjestyminen

Osa vastaajista sai apua heti, osalla viive oli pitka ja osa kertoi, ettei ole saanut varsinaista apua
tilanteeseensa ollenkaan.

Viive avun saamisessa oli huomattavan pitka ja kertoo mahdollisesti siita, etta sisdilmaongelmien
tunnistamisessa ja niihin reagoimisessa on puutteita. Usea vastaaja kertoi vuosien viiveesta
toimenpiteissa, vaikka oireet olivat selkeita.

“Viidentend sairasteluvuotenani isdnnditsijéd saatiin viimein tarkastuskdynnille
luokkaani. Loytyi hometta ja paha kosteusvaurio. Koko rakennus tyhjennettiin ja
purettiin, samalla vieressd ollut toinen parakki.” (Vastaaja 8)

“[Aloin hakea ratkaisuja] kun oireiluja oli jatkunut n. vuoden verran, kun epdily syystd
herdsi.” (Vastaaja 10)

“Lddkitys n. vuoden kuluttua, ensimmdinen tyépisteen siirto samoihin aikoihin.
Toinen tydpisteen vaihto 4 vuoden kuluttua oireitten alkamisesta.” (Vastaaja 10)

“[Sain apua] alusta asti, koko ajan.” (Vastaaja 5)

6



“Aloin oireilla koululla aika nopeasti tyét aloitettuani. Muutaman kuukauden pddistd
minulla alkoi myds mennd ddni oppitunnilla. Silloin ilmoitin asiasta ensimmdisen
kerran rehtorille. Olin myds ensimmdiset 8 kk koko ajan ripulissa joka loppui kun
keséloma alkoi.

Olin ollut téissé noin vuoden verran kun koululla tehtiin desinfiointi ja kohta sen
jélkeen oireet alkoivat pahenemaan ja vanhojen oireiden liséksi aloin voimaan
pahoin. Kérsin pahoinvoinnista téissd 3 viikkoa ja oireet helpottivat joululomalla.
Pahoinvointi helpotti hetkeksi loman jélkeen mutta palasi 2 viikon pddsté takaisin.
Liséksi minulle tuli palan tunnetta kurkkuun joka vaivasi myds tyépaikan ulkopuolella.
Viéhdn ennen hiihtolomaa minulle tuli myds pddnsdrkyjé jotka helpottivat toistd
ldhtiessd. Tdssé vaiheessa otin yhteyttd toiseen tydterveyslddkdriin kun edellinen
minua hoitanut Ilédékéri ei minusta suhtautunut asiaan riittdvdn tosissaan. Téssd
vaiheessa ilmoitin myés rehtorille ettd jos en jdd sairauslomalle jéén palkattomalle
virkavapaalle ko. koulusta ja esitin toivomuksen ettd seuraavien viikkojen aikana
asiaan yritetddn loytdd joku jdrkevé ratkaisu.

Sain tdssd vaiheessa 2 viikon sairausloman, mutta rehtori ei ottanut asiaa tosissaan
vaan oli kovin yllédttynyt kun heti téihin palattuani oli pyytimdssé palkatonta
virkavapaata. Siind vaiheessa hdnkin havahtui asiaan ja alkoi jérjestéd asian tiimoilta
palaveria. Téssd vaiheessa soitin myds ohjeita OAJ:sta. OAJ:sta tuli apua ja niiden
ohjeiden perusteella sovimme, etté koska tyénantaja ei voi tarjota korvaavia tyétiloja
olen lopun tydsuhteesta palkallisella osa-aika sairauslomalla. Minun piti olla vield
uudelleen yhteydessd OAJ:n ja sieltd oltiin yhteydessd tyésuojeluvaltuutettuun ennen
kuin sopimus todella saatiin aikaiseksi.” (Vastaaja 9)

“Heti kun ddni meni > tyéterveyslddkdri kirjoitti vdistétilasuosituksen.” (Vastaaja 11)

“Konkreettinen avun saanti on ollut pitkélti omien voimien ja aktiivisesti hankitun
tiedon ja vertaistuen tiedon varassa”. (Vastaaja 7)

”Oaj:n lakimies on antanut téhén mennessd selvimmdt ja toimivimmat ohjeet. (..)
myds sen ettd vaadi saada ldhete keuhkolddkdirille. Niin tein ja kovan
itkupotkuraivarivaatimisen jélkeen vasta tyéterveys ldhetti minut yksityiselle
keuhkolddkdirille. Hén ldhetti keuhkopolille, he ammattitautitutkimuksiin ja nyt olen
keuhkopolilla tutkittavana edelleen.” (Vastaaja 12)

Mitka seikat viivastyttivat avun saamista tai estivat avun saamisen

Tilojen puute oli yleisin vastauksissa nimetty ongelmien ratkaisua estdva tekija, myos raha tai
taloudelliset tekijat mainittiin useissa vastauksissa.

Muita useammissa vastauksissa esiin tulleita seikkoja olivat esimiehen rooli, hallinnon jaghmeys ja
kuntapaattajien tiedonpuute sekd ongelman psyykkistaminen. Muutama vastaaja mainitsi
"tyhmyyden” ongelmien ratkaisua estavana tekijana.



“Etdtyon osalta ongelmana oli opettajien tyéehtosopimus OVTES, joka ei juuri tunne
etdtyémahdollisuutta. Lisdksi esimiehen esimies ei ollut halukas miettimddn
erityisjérjestelyjd sen suhteen.” (Vastaaja 5)

“Pddttdjien yhteistyéhaluttomuus, kunnan rahatilanne, kunnan rakennuspuolen
halveksuva asenne, ihmisten itsekkyys ja tiedon puute homeasiasta, kunnan
henkiléiden valehtelu.” (Vastaaja 6)

“Rehtori, joka ei kuunnellut alaisiaan eikd vienyt asiaa eteenpdin. Parhaimmillaan
meitd oli 4 astman saanutta/pahasti oireilevaa, mutta yli puolet opettajista oireilivat
jollakin tapaa.” (Vastaaja 8)

“Isdnnditsijd, joka kertoi puhelimessa tydskennelleensd alalla 40 vuotta ja tietévéinsd,
ettd rakennukset eivdt sairastuta ihmisid.” (Vastaaja 8)

“Aluksi tyoterveyslddkdri tyrmdisi kaikki esittdmdni epdilyt - suorastaan valehteli pdin
naamaa. Jos en olisi ollut ns. ammatti-ihminen, olisin jéényt asiantuntemattomana
lddkdrin jyrdn alle. Epdilen, ettd tdllaista kohtelua saavat monet ei ammatti — ihmiset
ja oireet ja syyt saadaan puhumalla ndyttdmddn ihan muulta.” (Vastaaja 10)

”Se, ettei uskota tilojen olevan terveydelle haitalliset 2 kyse on rahasta = jos toisen
asteen yli tuhat opiskelijaa tiloissaan pyérittdvén oppilaitoksen tilat tunnustettaisiin
terveydelle haitalliseksi, niin kuinkas sitten kévisikéddn?” (Vastaaja 11)

“Raha, tietdmdttémyys, lddkdreiden ammattiylpeys (eivit halua myéntdd olevansa
vddrdssd), ja se ettei potilaan omaa kokemaa oteta todesta. Késittdmdton tdmd
epdily korvienviilisté johtuvaksi.” (Vastaaja 12)

“Hidas pddtdsten teko, vaihtoehtojen puute.” (Vastaaja 15)

“Tyénantajapuolen kieltdytyminen terveydentilapalaverin jérjestdmisestd ajallaan,
pelko virheiden paljastumisesta/ kirjaamisesta johonkin, viiveet asioiden
vanhentamistarkoituksessa toistuva toimintatapa, pelon yllépito organisaatiossa,
ostetut sisdilmamittaustulokset osa toimintatapaa.” (Vastaaja 7)

”Se ettd ndistd ongelmista vaietaan ja ei etsitd kunnollisia ratkaisuja ja tarvittaessa
vain siirretddn pahiten oireileva toiseen paikkaan.” (Vastaaja 16)

"”Se ettei sairaudelle ole diagnoosia ja ettei sité tunnusteta tydperdiseksi
ammattitaudiksi”. (Vastaaja 17)

Tyoterveyshuollon rooli

Tyo6terveyshuollon rooli nousi vastauksissa esiin avaintekijana niin ongelman tunnistamisessa kuin
tilanteen ratkomisessakin.



Moni vastaaja kertoi, etta hanen todellista sairaudenkuvaansa ei tutkittu. Hoitotoimet painottuivat
astman diagnosointiin kaytettaviin PEF-puhalluksiin, vaikka oirekuva olisi ollut aivan muu kuin
astma/hengitystieoireet.

Moni vastaaja ihmetteli miksi ei ollut padssyt jatkotutkimuksiin. Osa taas kertoi padsseensa
kaikkiin toivomiinsa jatkotutkimuksiin ongelmitta.

Tyo6terveyshuolto ei monien vastaajien mukaan uskonut heidan oireiluunsa eika kirjoittanut
sairastumisesta ja sen vaatimista toimista ladkarintodistusta.

Vastaajat kokivat ongelmaksi, ettei kelldan terveydenhuollon henkil6lla ollut kokonaiskuvaa
koululla tapahtuvasta oireilusta ja sairastuneiden maarasta, jolloin ongelmien kokonaisvaltainen
ratkominen jai yksittdistapausten varjoon.

“Pef —puhallutukset = ei astmaa.” (Vastaaja 11)

“Tyoterveyshuollon tehottomuus [oli ratkaisuja estévd tekijd]. Tydterveyshuolto ei
saanut tietoja kaikista talossamme sairastuneista, vaikka useampi meistd kévi
valittamassa tilaansa sielld. Jouduin monesti useammalle eri lddkdrille
vakuuttamaan, etten ollut ainoa sairastunut talossa ja etté muutkin olivat
tyéterveyshuollon asiakkaita.” (Vastaaja 8)

“Tyéterveyden ylildékéri kuuluu sisdilmatyéryhmddn, mutta kuulemma ei I16ydy
tarpeeksi diagnooseja siihen, ettd koulua pitdisi sulkea. Ei vaikka meitd jo 4 opettajaa
on joutunut poistumaan talosta. Ja diagnoosiahan ei saa koska vakuutusyhtiét ovat
sopineet liian tiukat ehdot kuntatyéntantajan kanssa.”(Vastaaja 12)

"Tyéterveyslddkdrin ratkaisu asiaan oli aina jonkin reseptin kirjoittaminen (ripuliin,
ndrdstykseen, allergiaan) ja toinen lddkdri passitti psykologille.” (Vastaaja 9)

"Tyéterveydessd suoranaisesti valehdellaan, ettd ei ole terveydelle mitéén vaaraa
oleskella tyépaikalla! Nyt olen kuitenkin monikemikaaliyliherkkékin homealtistuksen
seurauksena.” (Vastaaja 12)

”Olen hyvin tyytyvdinen tyéterveyshuoltoon ja pddssyt niihin jatkoihin, mité olen
tarvinnut ja mitd pyytényt.” (Vastaaja 5)

”On turha juoksuttaa opettajia tyéterveyshuollossa, jos se ei kykene tekemddn
mitddn. Ainoa apu on ollut se, ettd sain lddkdrin lausunnon dénenvahvistimen
tarpeesta.” (Vastaaja 8)

“Ainoa jatkotutkimus mihin minut IGhettiin oli tyépsykologi.” (Vastaaja 9)
“Tyéterveyshuolto on tukenut alusta alkaen.” (Vastaaja 17)

“Jos ei ole vakituinen ja tydssd ollessa kuuluu tydterveyden piiriin ja tyéttémén
kesélomilla kuuluu julkisen terveydenhuollon piiriin niin jad ulkopuolelle
kuntouttavista jatkosuunnitelmista ... en tiedd kuinka voisin tulevaisuudessa tyéllistyd
terveeseen tydpisteeseen, koska aikaisemmin vain tyéterveys auttautunut kunnolla ja
nyt en kuulu sen piiriin.” (Vastaaja 16)



“Lddkdritietojen yhdistdminen [olisi oleellista], esimerkiksi yhteinen Iddkdiri, joka
alkaa tutkia asiaa ja tekee yhteenvedon tilanteen vakavuudesta - terveyspuoli ei
yhdistd muuten ikind tietojaan. (..) Yhdistdisin Iédkdrien tiedot siten, ettd mddrdisin
sisdilmaepdiilyissd yhden lddkdrin tai tyéparin tutkimaan asiaa ja oireita koko
tybyhteisdssd perusteellisesti, kun nyt ihmiset kdyvdit sielld tddlld valittamassa
oireitaan.” (Vastaaja 6)

Sairauden yhdistaminen sisdilmaan

Oireiden tunnistamisessa sisdilmaongelmista johtuviksi tydterveyshuollosta ei ollut vastaajien
mukaan apua. Vastauksista valittyi, etta useimmat sairastuneet olivat todenneet itse
sairastumisensa ja sisdilman valisen yhteyden.

”Oireita on alkanut tulla pikkuhiljaa, joihin hain ratkaisua tydterveydestd, mutta
silloin en vield tiennyt niiden olevat sisdilm. johtuvia.” (Vastaaja 12)

”[Sain tilanteeseen apua] Heti, esimiehet suhtautuivat hyvin. Ladkdrissé turhauduin,
silld olin jo sairastellut pitkddn, ja jouduin tekemddn téissd astma-seurantaa vaikka
en pystynyt olemaan toissd tdysid viikkoja.” (Vastaaja 14)

“Aluksi eivdt sielld [tydterveyshuollossa] ottaneet vakavasti, mutta sen jdlkeen kun
olin kdynyt yksityisellé keuhkolddkdrilld, minut alettiin ottaa vakavasti ja tutkimuksia
tehtiin, eiké minua pddstetty endd sairaisiin tiloihin.”(Vastaaja 6)

“Puhaltelen peffejd ja odotan erilaisia kokeita. Ammattitautia keuhkopuolen
taudeista tuskin saan. Verestd I6ytyi mdéréin ympdriston igG-vasta-aine
homepdlyléydés. Asia on edennyt todella hitaasti. N. 5-6 kuukautta olen ndilld
erikoislddkdreilld jo hypdnnyt. Olen saanut itse hoitaa itsedni. ... Lddkdrit eivdt oikein
kukaan tiedd mistédéin ympdristosairauksista, toksiineille altistumisista ym. He
hakevat vain olemassa oleviin diagnoosimddritelmiin sopivuutta minun
tapauksessani. Sellaistahan ei I6ydy, koska olen hermomyrkytetty. Suomessa ei ole
sairasrakennus-oireyhtymdille diagnoosia ja sellainenhan mulla on selvdsti.”
(Vastaaja 12)

“Lédkdri kylld otti asian vakavasti mutta keskittyi mielestdni liikaa astmaan vaikka
pef-mittaukset eivéit poikenneet normaalista suuresti ja suurimmat vaivat olivat
muualla (iho-oireet, huimaus, vésymys, sdrky, poskiontelontulehdus, péénsdérky).”
(Vastaaja 14)
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Mitka ratkaisut ovat olleet mielekkaita

Sairauslomat ja altistuksen valttaminen nimettiin usein mielekkaiksi, hyddyllisiksi ja tilannetta
eteenpain vieviksi ratkaisuiksi. Osa vastaajista oli tehnyt pitkan aikavalin suunnitelmia ja jaanyt
esim. opintovapaalle.

Sairausloman tai muun altistuksen katkaisun mahdollistavan ratkaisun koettiin vahentavan oireilua
ja mahdollistavan sen vuoksi pysyvampien vaihtoehtojen ja soveltuvien tyotilojen I6ytymisen.
Altistuksen katkaisemisen koettiin selventavan oireilua aiheuttavien tekijoiden ja tilojen
[6ytymistd, kun jatkuva oireilu saatiin lakkaamaan.

Tilojen vaihdot koettiin ristiriitaisina; moni vastaaja koki ne hyvaksi yritykseksi, mutta uusissakin
tiloissa oli kuitenkin usein sairastuttu.

llmanpuhdistimista oli vaihtelevia kokemuksia. Yksi opettaja mainitsi saaneensa danenvahvistimen
ja sen toimineen hyodyllisend apuna.

Ulkoilu pdivan aikana ja tyopaivan jalkeen koettiin hyvana ratkaisuna. Osa opettajista oli alkanut
pitda oppitunteja osin ulkona.

Asianmukainen terveydenhuolto ja tutkimukset nimettiin mielekkdina ratkaisuina monessa
vastauksessa.

“Mielekdsté oli siirtyé toiseen rakennukseen. Joskin sielléikin sain luokan jonka ilma oli
huono myés.” (Vastaaja 14)

”Sairauslomat auttoivat tietysti paljon; toisaalta pitkét sairauslomat pienentdvit
palkkaa ja tuntuvat jotenkin rangaistukselta, koska joutuu olemaan erossa ihmisistd.
(Vastaaja 5)

”

“Vaihto kokonaan eri rakennukseen toimi, rakennuksen sisdiset siirrot eivdt
toimineet.” (Vastaaja 6)

“Paras ratkaisuni oli jaddd opintovapaalle vuodeksi. Asuin useamman kuukauden
teltassa, opiskelin ulkoilma-ammatin ja KAIKKI oireeni ja vaivani hdvisivdt. Tajusin
monen oireen (esim. jatkuva ripulointi) yhteyden siséilmaongelmiin. Palasin vuoden
vapaan jdlkeen tydpaikalleni, jolloin sietokykyni oli kasvanut, tosin osa oireista palasi
lievind.” (Vastaaja 8)

“Osa-aika sairausloma on ollut muuten hyvd, mutta haastetta on aiheuttanut se ettd
sairauslomapdivénd on tunteja molemmilla koululla ja olen oireillut toisellakin
koululla toisen koulun kulkeumista.” (Vastaaja 9)

”Se on ok, ettd olen itse kokeillut ensin uusia tiloja = jos oireilen ei kéy, jos en >
muutan. Se, ettd muutot ja kokeilut tapahtuvat tyéajan ulkopuolella ei ole
mielekdstd.” (Vastaaja 11)
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“Vanhempien aktiivisuus ja median mukaantulo aikaisti remontin alkamista.”
(Vastaaja 12)

“llmanpuhdistin toimi kohtalaisesti, ldédkehoidot eivit juurikaan.” (Vastaaja 15)

“Jatkossa samassa tilanteessa jdisin rohkeammin ja useammin sairauslomalle, enkd
puurtaisi sairaana téissd tai tekisi sijaisille laajoja tehtdvdpaketteja sijaistuksieni
ajaksi. Terveys on kuitenkin tyétd tdrkedmpi asia.” (Vastaaja 8)

“Vield ei ole I6ytynyt kestdvdsti toimivia ratkaisuja.” (Vastaaja 17)

Onko ongelmaan suhtauduttu asiallisesti

Vastaukset suhtautumisessa sisdilmaongelmaan ja sisdilmasta sairastumiseen vaihtelivat laidasta
laitaan.

“Ehdottomasti [on suhtauduttu asiallisesti].” (Vastaaja 5)

”Ei suhtauduttu asiallisesti, aluksi jopa tydyhteisén sisdlld pidettiin "valittajana”.
Myobhemmin on tultu jopa kiittelemddn, mutta kunnan pddttdjistd suurin osa pitdd
koko asiaa huuhaana.” (Vastaaja 6)

”Ei ole suhtauduttu [asiallisesti]. Tuo kaupunginarkkitehti ainut tolkun mies!”
(Vastaaja 12)

”Kun on perustellut tieteellisesti, on saanut ymmdirrystd ja arvostusta.”(Vastaaja 7)

“Sisdilmaoireluuni alettiin suhtautua vakavasti vasta kun otin palkatonta
virkavapaata.” (Vastaaja 9)

“Ehdottomasti keskimddirin ei [ole suhtauduttu asiallisesti]. Muut opettajat kyllé ovat
uskoneet ongelmaan, koska he ovat mm. kuulleet sen yskimisesténi, ndhneet iho-
oireiluistani ja vdsymyksestdni.” (Vastaaja 8)

Diagnoosi

Yksi vastaaja oli saanut ammattitaudin, osalla oli astmadiagnoosi. Vastauksissa tuli esiin, ettei
varsinaisesta sisdilmasairastumisesta voi saada diagnoosia ja tama koettiin ongelmallisena.
Muutama vastaaja oli saanut diagnoosin sijaan |adkariltd lausunnon ongelmasta ja tama oli
auttanut eteenpain.

Tutkimusten hitaus nousi myo6s vastauksissa esiin ratkaisuja hidastavana tekijana.

“Erilaisia kdyntiselosteita ja diagnooseja on 2,5 vuoden aikana tullut monta, kuten
poskiontelotulehdus, pddnsdrky ja erilaisia astmadiagnooseja. Varsinainen pysyva
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diagnoosi on nyt astma. Lisdksi on kaksi IGdkdrin siirtomddrdysté sisdilmaongelmien
takia ja Tyéterveyslaitoksen E-lausunto.” (Vastaaja 5)

“Todettu sisdilmasta tulevia oireita ja todistus, ettd minun on saatava puhtaat
tyotilat.” (Vastaaja 6)

“Diagnoosia ei ole, koska minut tutkittiin tyoterveyslaitoksella vasta 2 vuotta sen
jdlkeen kun olin pédssyt jo puhtaisiin tiloihin.” (Vastaaja 6)

“TTL:std somatisaatiohdiriédiagnoosi, sjégrenin syndrooma, (..) kertomuksessa
kerrottu kemikaalialtistuksesta, ei diagnoosia téstd.” (Vastaaja 7)

“Ei ole I6ytynyt mitddn. Ei ole kuulemma ollut tarpeeksi todisteita, etté vika on
tyopaikassa. PEF-mittauksen tulokseni ovat olleet liian hyvié.” (Vastaaja 8)

“Minulla ei todettu astmaa eli ei ammattitautia, mutta konsultoimaan kutsuttu
ylilddkdri totesi, ettd minulle on tullut hajusteyliherkkyys, joka on oire, ei sairaus,
koska tédmé mcs nimelld maailmalla tunnettu kemikaaliyliherkkyys ei ole vield saanut
Suomessa diagnoosinumeroa. Lédkdrin lausunnossa todetaan ettd minulle on
jatkossa jérjestettdvd tydskentelytilat, joissa voin olla oireilematta.” (Vastaaja 9)

“Tyéterveyslaitoksen tutkimusten perusteella sain ammattitautidiagnoosin ja jatkuva
lddkitys on pddlld edelleen. Nyt jo yli 10 v ajan. Vakuutusyhtiéltd sain
kertakorvauksen haitasta, valituksen jélkeen haitta-aste nousi 2:lla pykdléllé.
Lddkityksen korvaa vakuutusyhtié. Diagnoosina Astma Proferssioonale eli
ammattitauti.” (Vastaaja 10)

”Ei siis ole mitddn dg [diagnoosia], vain usean henkilén todentama ddnenmenetys.”
(Vastaaja 11)

“Ei ole todenmukaista lddkdrintodistusta. Sairauslomatodistuksissa “pitkittyneet
flunssan oireet.” (Vastaaja 17)

”Kylld on todenmukainen [dg | allergioiden ja oireilujen suhteen tyévoimatoimistoa
varten ja tyéterveydessd se néhty selkedsti, mutta pitkdlle sairauslomalle ei milld
tahansa diagnooseilla (esim. homeoireilu ja astma ja jatkuvat hengitystie yms oireet)
sitten voikkaan jaddd vaikka tarve on, koska kela ei niitd hyvdiksy ja kaupungin ja
tyépaikanhan on pystyttdvd jdrjestdmddn terve tybpiste mutta ongelma onkin jos
niitd terveitd tyépisteitd ei ole... joten varsinaiseksi sairauslomasyyksi onkin sitten
kirjattava toinen syy ja se saattaa aiheuttaa hankaluuksia etté miksi eri papereissa
on eri diagnooseja.” (Vastaaja 16)

Tyonteko sairastumisen jalkeen seka uudelleenkoulutus

Vastaajat olivat pdaosin valmiita joustamaan, soveltamaan, kokeilemaan erilaisia ratkaisuja ja
moni olikin jo toteuttanut luovia ratkaisuja tyossaan.
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Vastauksissa tuotiin esiin erilaisten vapaiden mahdollisuutta sairauden rauhoittamiseen (mm.
opintovapaa), sellaisten tyotehtadvien tekemista kotoa kasin, jotka voi suorittaa eténa ja tietenkin
puhtaiden tyétilojen tarve.

Suurin osa vastaajista ilmoitti olevansa kiinnostunut uudelleenkoulutuksesta. Muutama oli jo
aloittanut kouluttautumisen uudelle alalle. Kaksi vastaajaa sanoi, ettei ole kiinnostunut
uudelleenkoulutuksesta tai sen tarpeessa.

”Jddn vuorotteluvapaalle ja teen jatko-opintoja. (..) Tyén alla on opetushallinnon
opinnot ja jatko-opinnot. Ne antavat mahdollisuuden hakeutua muihin téihin ja tehdd
osa tyo6std kotona.” (Vastaaja 5)

“Haluan jatkokouluttaa itsedni luontoalalla, koska suorittamani perustutkinto on
vasta pohjia. Minua kiinnostaa luontokartoittajan tyo tai luontoyrittéjdnd oleminen.
Ehdottomasti toiminnallinen ulkoammatti, kiitos! Myds Outdoor Education —koulutus
kiinnostaa.” (Vastaaja 8)

”En ole vield keksinyt ratkaisua siihen mitd voin tehdd jatkossa. Kysyin ylildékdri (...),
ettd mité mind voisin jatkossa tydrintamalla tehdd, niin hdnen vastaus oli ettd tdmdn
vaivan kanssa pdrjddvdt parhaiten ne jotka voivat tydskennelld kotoa kdsin.”
(Vastaaja 9)

“Mahdollisimman paljon opetusta ja tydssdoppimista paikoissa joissa en tunnetusti
oireile, mahdollisuus tehdd etdnd toimistotyot kotoa. Pakolliset koulutukset ja uusien
ohjelmien perehdytykset pitdd jdrjestdd paikassa jossa kaikki oireilevat pystyvit
olemaan; nyt jiémme niistd paitsi ja oletus on ettd osaamme = ristiriitoja kollegojen
ja opiskelijoiden kanssa.” (Vastaaja 11)

“[Tarvitaan] Puhdas tyétila ja lapsille késky olla laittamatta hajustettuja vaatteita.”
(Vastaaja 12)

“Vaikka uusi parakki pihalle jollei muuta keksitd.” (Vastaaja 6)

“Olen vdhitellen sopeutumassa ajatukseen ammatinvaihdosta.” (Vastaaja 17)

Sairastuneiden koululaisten ja sairastuneiden opettajien tilanteiden yhdistaminen

Suurin osa vastaajista piti jarkevana, etta sisdilmasairastuneiden opettajien ja sairastuneiden
lasten tilanteita yhdistettaisiin. Yksi vastaajista oli kaytdanndssa jo toiminutkin tallaisessa
tehtdvassa.

Vastaajista moni mainitsi, etta tarvittaisiin kunnolla rakennettuja tiloja sisdilmasairastuneille, joissa
sairastuneet opettajat voisivat opettaa sairastuneita lapsia. Toisaalta osassa vastauksia tuotiin
esiin, etta ketdan ei pitaisi jattdaa kouluihin, joista siirretaan sisailman vuoksi tyontekijoita toisiin
tiloihin.
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” (...)Jryhmd jota vedin 6 viikon ajan. Se toimi vdistétiloissa ja sinne ohjattiin eniten
oireilevia oppilaita, jotka olivat saaneet suosituksen lddkdriltd tai
kouluterveydenhoitajalta. Opetin 6-9-lk oppilaille lukuaineet, taide- ja taitoaineiden
tunneilla he kédvivit joko omassa koulussa tai suorittivat ne itsendisesti kunkin open
antamien ohjeiden mukaan.” (Vastaaja 5)

“Rehtori tiedotti kaikille, ettd minun sairastamiseni epdillddn liittyvdn sisdilmaan, sen
jélkeen sain paljon yhteydenottoja vanhemmilta.” (Vastaaja 6)

“Puhtaimmat tilat heille kdytté6n ja herkimmdt opettaa herkimpid koulussa/
kotiopetuksessa...” (Vastaaja 7)

”Ei ole tdhdn asti voinut [yhdistdé sairastuneiden opettajien ja lasten tilannetta],
mutta pitdisi yhdistéd. En ole voinut auttaa koulussamme téndkin vuonna
sairastuneiden vanhempien lapsia (pari vanhempaa on ottanut yhteyttd minuun,
koska he tietdvadt oireiluistani ja koska olen lasten luokanvalvoja).
Vanhempainyhdistys tai vanhempien liittoutuminen lienee ainoa tapa saada
muutosta, siksi vanhempien keskindinen yhteistyé on minusta kaikkein térkeintd.
Yksittdisten opettajien ponnisteluista saati OAJ:std ei ole ollut mitddn hydtyd.”
(Vastaaja 8)

”Voisi koettaa rakentaa/nimikoida terveitéd koulurakennuksia vaikka yksi per
maakunta jossa voisi tyéskennelld ja opiskella erityisesti juuri sisdilmasta
sairastuneet. Ne pitdisi olla myds kemikaali- ja hajustevapaita paikkoja.” (Vastaaja 9)

”Kun/jos henkilokunta alkaa oireilla niin samaan aikaan olisi syyté myéskin selvittdd
lasten oireiluja, vaikka se helposti herdittéié vanhemmissa turhaakin huolestumista.
Asia pitdisi hoitaa koulun taholta todella hienotunteisesti, mutta
totuudenmukaisesti.” (Vastaaja 10)

“Mielestdni jos jotkut/useat opettajat ja lapset oireilevat niin ketddn ei pitdisi jdttdd
kyseiseen rakennukseen vaan kaikille tulisi I6ytéd korvaavat tilat.” (Vastaaja 14)

“Itse olen ammattitaitoinen ja mielestdni hyvé tyGssdni ja toivoisin etté joskus
kokeiltaisiin sellaisiakin ratkaisuja ettd meille oireileville eli niin opettajille, ohjaajille
kuin oppilaille tai péivékotilaisille tms tehtdisiin sellaiset tilat tai ratkaisut ettd
voisimme tyéskennelld muuallakin kuin perinteisissG homeisissa kouluissa
pdivikodeissa tms. Olisin itse valmis tyéskentelemddn myGés oppilaiden, lasten tms
kotona tai muussa paikassa ja tarvittaessa vaikka ulkona jos oireet sen sallivat ja
ndin toteuttaa erilaisin menetelmin tyétdni.” (Vastaaja 16)

“Etdopetus tietoverkon vdlitykselld. Olisin valmis kokeilemaan.” (Vastaaja 17)
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Yhteystahot ja niiden toiminta

Vastaajista moni luetteli useita eri tahoja, joihin oli ollut yhteydessa tilanteensa vuoksi. Tahot
vaihtelivat tilakeskuksesta rakennusasiantuntijoihin, sosiaalivirastosta aluehallintovirastoon.

Yhteistyotahojen suuri maara kertonee siitd, etta tyontekijat olivat itse joutuneet
sisdilmaongelmien aiheuttaman tilanteen selvitysmiehiksi ja -naisiksi, eika sisdgilmaongelmien
hoitoa tehda kenenkaan taholta keskitetysti ja koordinoidusti.

“Aluehallintovirasto, tekninen toimi, kaupunginjohtaja, rakennusten asiantuntijat, ...
yliopiston asiantuntijat, oaj, luottamusmies, erikoislédkdrit, tydterveyslaitos,
tyéterveyslddkdri, parakkien valmistaja.” (Vastaaja 6)

“Ensin kielsivit kaiken [kunta], ketddn ei ollut vastuussa. Kun otimme valokuvia, alkoi
tapahtua ja kaupunginjohtaja sulki koulun. .. Muiden koulujen ongelmat laitettiin
dkkid piiloon ja kiellettiin, ettei tule lisdd samanlaisia juttuja.” (Vastaaja 6)

”Opettajan on mahdotonta tietdd, miten toimia, jos johto ei usko home- tms.
ongelmaan. Kun opettaja on vdsynyt, hdn taistelee vain suoriutuakseen pdivittdisestd
tyostddn, eikd jaksa muuta. Helsingin kaupunki on kuntana liian iso organisaatio ja ei
ole toiminut ajoissa millédén tavalla.” (Vastaaja 8)

“Edellistalvena paikalle kutsuttiin terveystarkastaja joka ilmoitti ettd kaikki on
kunnossa (vaikka ullakolla varmasti jo silloin kasvoin hometta) ja ilmoitti vaan ettd
tuulettakaa enemmdn.” (Vastaaja 9)

”Tyéterveyshuollon toimiin en ollut téysin tyytyvdinen, mutta sivistystoimen toimiin
olin tyytyvdinen. Erityisesti ongelmakoulun rehtori ryhtyi aina toimenpiteisiin kun
kerroin huoleni asioista ja héinen ja sivistystoimen johtajan ansioistaan myds
osasairausloma jérjestyi minulle.” (Vastaaja 9)

”On kuntakin tyénantajana velvoitettava huolehtimaan rangaistuksen / sakon uhalla
omista tyontekijbistddn siten, etté yksittdinen virkamies ei voi ohittaa nditd
velvoitteita omalla toiminnallaan.” (Vastaaja 10)

Kehitettavaa

Tilanteen kokonaishallinnan ja kokonaisvastuun hallinnan kehittaminen tuli ilmi vastauksista.
Tilanteissa, joissa vastaaja olisi kyennyt tekemaan toita jollakin toteutettavissa olevalla ratkaisulla,
ei naitd usein ollut otettu kayttoon. Kehittdmisehdotuksina mainittiin mm:

”Yhtendistéminen, esim. kaupunkiin oma homeyksikké.” (Vastaaja 6)

”Yhteistyé eri instanssien viilillé esim. kunnan sisdllé ei toiminut. Yhteistoiminnasta ja
kosteusvauriotapausten hoidosta oli kirjattu hieno suunnitelma (..). Se vain ei
toiminut paikallisella tasolla.” (Vastaaja 10)
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”Sisdilmatutkimusten tulokset selvitettdisi henkilékunnalle perinpohin, ei salailua tai
alan termistéd vilisevdd..” (Vastaaja 15)

“Enemmdn yhteistyotd ja panostamista sairastuneen tukemiseksi ja kuntoutumiseksi
asiakkaan ldhtékohdista kdsin ja kdsittdmddn sairastumisen jilkeen myds muunkin
eldmdnkaaren kuin pelkdn sen hetken tai sen hetkisen tyén ajan, ihan vanhuuteen
saakka.” (Vastaaja 16)

”Olisin toivonut saavani etdtyésopimuksen siiné vaiheessa, kun tydnteko ei ollut
muuten mahdollista.” (Vastaaja 5)

”Siirrolla naapurikoululle resurssiopettajaksi olisin voinut olla téissé katkotta ilman
korkeita tyématkakuluja ja palkanalennusta ja 2v. ansionmenetyksid.” (Vastaaja 7)

”Kaupunkien terveysvalvonta pitéiisi siirtéié VALTION vastattavaksi, silld nyt ei
uskalleta laittaa kéyttékieltoja lasten terveyden sdilyttémiseksi vaan valehdellaan
kun palkan maksaa virheiden tekijitahot.” (Vastaaja 7)

“Kirjoittaisin kdsikirjan, joka lyhyt ja ytimekds niille, jotka ongelman kanssa pyérivdt.”
(Vastaaja 6)

Kenella ratkaisujen avaimet?

Sisdilmaongelmatilanteet jakautuvat usean eri hallinnonalan alueelle, ja niihin liittyy
monimutkaisia vaikutussuhteita. Vastaajilta kysyttiin, kenelld on ollut ylin pdatantdvalta heidan
tilanteidensa suhteen.

Vastauksissa mainittiin useimmiten rehtori ja 1ddkarit. Myos mm. TyoOterveyslaitos,
tyohyvinvointipaallikko, esimies ja esimiehen esimies, apulaisoikeuskansleri, tilakeskus,
opetustoimenjohtaja ja sivistystoimen johtaja tulivat esiin.

Osalla nimetyt henkilot olivat ratkoneet ongelmallista tilannetta, osassa vastauksista tuli ilmi etta
nama henkilot olivat estaneet tilanteen ratkeamisen tai viivastyttaneet mielekkdiden ratkaisujen
|oytamista.

Suurin osa vastaajista nimesi kysymykseen henkilon tai henkilditd. Muutama ei osannut sanoa
kenelld oli valta paattaa heidan tilanteensa ratkaisusta tai ratkaisemattomuudesta.

“Esimiehen esimiehelld, lddkdreilld ja rehtorilla.” (Vastaaja 5)

“Kaupunginjohtajalla ja tyéterveyslddkdrillé joka sanoi, ettei siihen ja siihen tilaan
mennd.” (Vastaaja 6)
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Lainsddadannolliset muutostarpeet

Osa vastaajista nimesi lainsdadannollisia muutostarpeita. Lisdksi vastauksissa mainittiin muita
muutosta vaativia sisdilmaongelmiin liittyvien toimintatapojen ja ohjeistusten muutostarpeita.

“OVTESiin mahdollisuus tehdd etdtéitd, jos tyontekijd on siihen halukas ja I6ytyy
jérkevdd tekemistd, kuten lukujdrjestys, jotkin hallinnolliset tyét, joita voi jakaa,
nettisivut, vuosikello ym.” (Vastaaja 5)

“Erikoisldédkdrin lausunnosta lausuttava lakiin, etté ohittaa tydterveyshuollon
lddkdrin lausunnon.” (Vastaaja 7)

“Hyvd kiinteisténhoito mddriteltdvd tarkemmin kunnallisella puolella.” (Vastaaja 7)
“Pitdisi puuttua lainsddddnnéllisesti myés rakentamiseen.”(Vastaaja 16)

“Lakeja olisi luotava tutkittujen kdytdnteiden pohjalta, ettd perusasiat turvataan
kuten rakennusten elinkaari.” (Vastaaja 7)

“Rakennusvalvonta kunnissa kuntoon. Pitoisuudet ja raja-arvot minimitoleranssilla.”
(Vastaaja 15)

”Mikdli ihminen sairastuu tai on sairastunut niin hdnelle tulisi taata terve ympdristé
esim. tyoskennelld tai opiskella tai olla hoidossa lapsilla ja olisi taattava myés riittdvé
toimeentulo tilanteissa, joissa joudut kokonaan pois tyéeldmdstd sairastuttuasi ja
sairastellessasi sisdilmaongelmien vuoksi (..) pitdisi olla myés lakisddteiset oikeudet
riittéviin terveydenhoitopalveluihin kaikilla oireilijoilla.”(Vastaaja 16)

“En ole virallisesti sairas tai tyékyvyton vaikka en voi tehdd tyétdni. Tdllainen ei tulisi
voida olla mahdollista.” (Vastaaja 17)

Asiallisen suhtautumisen esteet

Tiedonpuute nousi vastauksissa esiin asiallisen suhtautumisen esteena kaikkein useimmin. Myds
taloudellisia tekijoita ja avoimuuden tarvetta painotettiin useassa vastauksessa. Lisdksi esiin
nousivat mm. diagnoosin puute seka “vanhoillinen rakennuskulttuuri”.

”Se, ettei itse ole kokenut tai ndhnyt oireita tai on puutteita empatiakyvyssd.
Puutteellinen tieto ja siitd johtuvat ennakkoluulot.” (Vastaaja 5)

“Tietémdttomyys asiasta, tyhmyys. Se, kun oireita ei tule kaikille. Kunnon tiedotuksen
puute.” (Vastaaja 6)

”Vastuutahojen osaamattomuus, kiinteisténhuollon mutu-kéyténteet korkeillakin
palleilla istuttaessa >< tutkitut kdytdnteet.” (Vastaaja 7)
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”Se ettd kaikki eivdt oireile samassa kiinteistéssd, johtaa helposti siihen ettd oireilevia
yksilditd ei oteta tosissaan. Kaikki eivdt mydskédn tunnista kaikkia sisdilmaoireita
sisdilmaoireiksi.” (Vastaaja 9)

”[Raha.] Oma lddkdrini oli ns. Tuohilammen raportin yksi tekijbistd, mutta toimi just
raportin vastaisesti kdytdnnéssd.” (Vastaaja 10)

“Edelleen oireita luullaan usein psyykkisiksi.” (Vastaaja 15)

“Salailu, vdhdttely, vddristely, tietimdttomyys, tyhmyys, vélinpitdmdttomyys ihmisillé
ja osalla pddttdjistd..” (Vastaaja 16)

Huoli opiskelijoiden terveydesta ja lasten terveyden suojelu

Kaikki vastaajat ilmoittivat olevansa huolissaan oppilaiden terveydestd. Lahes kaikki vastaajat
kertoivat olevansa tasta erittdin huolissaan, ja moni oli yrittanyt myos tehda asialle jotakin.

Keinot oppilaiden terveyden suojelemiseksi koettiin vahaisiksi ja moni vastaaja painotti, ettei
lasten oikeusturva terveydensuojelussa koulujen sisdilmaongelmissa ole kunnossa.

Monista vastauksista selvisi, etta kukaan ei tehnyt mitdaan koulussa oireilevien tai homekouluun
jaavien lasten terveydentilan tutkimiseksi tai oireilevien oppilaiden auttamiseksi. Opettajat
tunsivat vaikutusmahdollisuutensa pieniksi.

Muutamassa vastauksessa korostettiin, ettda vanhemmat eivat olleet tietoisia sisdilmaongelmista ja
ettd opettajat eivat irtisanomisen uhalla voineet tiedottaa koulun ongelmista vanhemmille.

“Itselleni ehdotettiin ensimmdisend tydpisteen vaihtoa pdittdin toisen kanssa, mutta
en suostunut sen toisen, enkd oppilaiden takia.” (Vastaaja 6)

”Kylld olen [huolissani], viime talvena kysyin 6 lk:n oppilailta ettd kuinka moni oireilee
koulun sisdilmaa ja silloin 6 oppilasta 12:sta viittasi. Kun kerroin oppilaille ettd olin
sairauslomalla koulun siséilman takia, oppilaat alkoivat listaamaan minulle omia
oireitaan. Samana pdivénd yksi opettaja ilmoitti rehtorille etté yksi 3 lk:n tytté valitti
ettd hénelld on sdrkenyt pddtd 2 viikkoa. Rehtori vastasi siihen ettd ei me kyllé
oppilaiden oireiluja aleta kartoittamaan. Viime talvena oppilailla oli minun mielestdni
paljon ja osalla todella pitkittyneitd poissaoloja.” (Vastaaja 9)

“Kaikki keskustelut kéydddn siis salassa vanhempiin péin.” (Vastaaja 12)

”Opiskelijaterveydenhuolto, ryhmdn vastuuopettaja, koulutuspddllikké = [on kdytetty
opiskelijoille] korvaavia opiskelumenetelmid esim. tydssdoppimista ja
oppimistehtdvid ldhiopetuksen sijaan.” (Vastaaja 11)

“Vanhusten hoitotakuu on jo olevinaan, mutta entds lapset?” (Vastaaja 13)
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“[Lasten tilannetta]Ei [ole koitettu ratkoa] oikein mitenkddn tai sitten tdsmdlddkkeillé
oireita lievittdmdlld ja hoitamalla mutta ei kokonaisvaltaisesti puuttumalla itse
ongelman aiheuttajaan.” (Vastaaja 16)

”[Sairastuneiden lasten] vanhemmat ovat aika voimattomia, koska koulun vastaus
on, ettei mitddn voida tehdd.” (Vastaaja 8)

Opetussuunnitelma

Suurin osa vastaajista ei osannut sanoa kuinka sisdilma-asioita voitaisiin huomioida
opetussuunnitelmassa. Muutama kommentoi, ettei kysymys liity opetussuunnitelmaan. Osa
vastaajista esitti sisdilma-asioiden huomioimista opetussuunnitelmassa mm. seuraavasti:

“Kylld! Mahdollistetaan Outdoor Educationia enemmdin, vaikkei se ratkaise
pddongelmaa.” (Vastaaja 8)

“Myés oppilaat tietoisiksi olemassaolevista riskeistd — neutraalin tiedon saanti ja
esim. omien mahdollisten oireiden tunnistaminen.” (Vastaaja 15)

“Kylléd esim. eri toteutustapamahdollisuuksilla joitakin aineita ja erityistilanteissa
huomioon ottaen ja mahdollistaen eri mahdollisuudet sairastuneille. Ei voi pakottaa
sairastuneita kouluihin tai pisteisiin joissa oireilee ja se ei saa olla este
valmistumiselle.” (Vastaaja 16)

Sisdilmakorjaukset

Korjausten epdonnistuminen ja huono toteutus tuli ilmi useissa vastauksissa.

”Kun oppilaat alkoivat oireilla putsarista huolimatta luokassani tosi voimakkaasti,
pddtettiin tila korjata. Minut evakuoitiin opettamaan IGhikouluun. Korjausten
suhteen kdvi juuri niin kuin pelkdsin. Paluun jélkeen oireeni olivat samanlaiset. {..)
Korjauksissa mentiin aivan nurinkurisessa jérjestyksessd. Sisétiloissa saatettiin
vaihtaa kastuneita villoja ja ddnieristelevyjd mutta heti seuraavan sateen jélkeen ne
olivat mdrkid.” (Vastaaja 13)

“Kattovuodot saivat suurimmaksi osaksi alkunsa liian kovakouraisesta
lumenpoistosta. Siité eteenpdin vuotoja on tullut sinne ténne eikd kattoa ole korjattu
kunnolla.” (Vastaaja 13)

“Vanhaan koulurakennukseen sijoittaminen mahdotonta, jossa IV-koneita hoidettu
ybkatkoilla pitden tai muuta kosteusvaurio-ongelmaa, jota ei ole korjattu, tai
korjauksiin ei ole tilattu kunnollista homepélynhallintaa (asbestipélytasoista).”
(Vastaaja 7)
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Toimenpiteiden hitaus ja tiedon seka kokonaisvastuun puute

Koulujen valilla oli isoja eroja siind miten sisdilmaongelmista tiedotettiin niin henkilokunnalle kuin
opiskelijoille ja lasten vanhemmille.

Useissa vastauksissa tuli ilmi, etta tietoja sisdilmatutkimuksista oli hankala saada.

Yksi vastaaja kertoi sisdilmaongelmatilanteesta kerrottavan oppilaiden vanhemmille sdannollisesti
Wilman valityksella.

Moni opettaja oli kdyttanyt paljon aikaa ja energiaa toimimattoman tilanteen edistamiseen
tekemalld mm. raportteja ja koosteita tilanteesta.

“Ongelmalle ei tehty juuri mitddn useaan vuoteen (..) kaupungin taloudellisten
ongelmien ja viranomaistoiminnan jéhmeyden vuoksi.” (Vastaaja 13)

“Kirjoitin raportin, jossa kdvin Iépi n. 20 koulumme hlékuntaan kuuluvaa oireilijaa ja
selitin ilmanvaihdon ongelmia. I-vaihto kytkettiin liian aikaisin pois pddltd ja laitettiin
pddlle jopa vasta silloin kun oppilaita oli jo sisélld. Perusop. johtaja laittoi pyordt
pyOrimddn saatuaan témdn raportin. Heilld ei todellakaan ollut tietoa, ettd
koulumme tilanne on néin paha edelleen. Aina néihin meidén yhteydenottoihin on
jollainlailla reagoitu, mutta erittdin vihdén ja hitaasti asioiden eteen tekniselté
kantilta on tehty.” (Vastaaja 12)

”Kun asiasta palaveerattiin rehtorien ja sivistystoimen johtajan kanssa (léhetin heille
aiheesta lukemista 10 sivun dokumentin, jotta ovat ajan tasalla) ja silloin
suhtautuminen olikin vakavaa ja asiallista ja pddsimme yhteisymmdrrykseen nopeasti
ja ongelmitta.” (Vastaaja 9)

“Asioiden selvittely ja loppujen lopuksi rakennuksen peruskorjauksen suunnittelu ja
toteuttaminen niin paljon tyé6td ja tybhaittaakin, etté minulle sanottiin: olisit vain
vaihtanut tyépaikkaa ja jéttényt homman siihen.” (Vastaaja 10)

”On kohtuutonta, ettd opettajaa syyllistetddn/pompotellaan/juoksutetaan, kun vika
on rakennuksissa.” (Vastaaja 8)

“Monien oireet viittaavat sddesieneen mutta meille ei kerrota tarkemmin.” (Vastaaja
13)

”Ndkisin ettd ongelmana on paljon se, ettd eri toimijatahot ovat liian kaukana
toisistaan, ja eivdt tiedd tai halua tietdd. Meiddn kaupungin sisdilmatyéryhmd ei ole
saanut tehtyd mitdén koulumme ongelman ratkaisemiseksi ja kaikki jutut menevdt
aina heille. Vasta kaupungin arkkitehti otti asiakseen vauhdittaa remonttia.”
(Vastaaja 12)

“Minun kohdallani altistuminen on tapahtunut musiikkiluokassa, josta I6ytyi mdérkd
polyleviesiintymd, joka oli ollut lavuaarikaapin alla ties kuinka monta vuotta. Sen
I6ytymishetkelld kutsuttiin terveystarkastaja paikalle, mutta hénellé ei ollut
ndytteenottovdlineitd paikalla. Eli vakuutusyhtiétd varten olisi pitéinyt ehdottomasti
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olla mustaa valkoisella laboratoriotodistus asiasta. Sisdilmaryhmd ja kaupungin
insin66rit vakuuttivat ettei todistusta tarvita, koska esiintymd oli jo silminnéhtévd ja
kaikin aistein havaittava kova todistus. No ammattitautilédkdri totesi ettd se olisi se
todistus oltava. {(...) vield tarvitsisin astmadiagnoosin, ettd tuo
ammattitautidiagnoosi tulisi. Pitdisiké tdssé mennd tieten tahtoen paikkoihin joissa
on paha hengittdd, ettd sen astman saisin? Juuri paraikaa sitd etsitédn ja niitd pef-
mittauksia teen.” (Vastaaja 12)

“Kaupunginarkkitehti sanoi olleensa tietdmdton timmdaisestéd vaatimuksista
mikrobiléydéksien laboratoriotodistusten tarpeellisuudesta amm.tautitutkimuksissa.”
(Vastaaja 12)

“Nykyinen rehtori on avoin ja on tiedottanut vanhempia koulumme ongelmasta, ...”
(Vastaaja 8)

“Kaikki vain menevdit toinen toisensa seldn taakse vdistdvdt vastuunottamista ja
siirtévdt ongelmaa eteenpdin.” (Vastaaja 12)

“Mielekdstd se, etté minulle yritetty IGytdd sopivia tybpisteitd mutta se ettd asioista
vaietaan ja ei puhuta ja puututa avoimesti niin estdd parhaiden ja toimivien
ratkaisujen lI6ytymisen.” (Vastaaja 16)

”On pidetty tédrkedmpdnd I6ytéié ihminen joka ei oireile kun olisi yritetty tehdd
homeongelmille jtk. (..) Aikaisemmin tydterveydessd sairauslomien avulla keploteltu
aina vuosi eteenpdin vililld téissd ja vilillé sairauslomalla ollessa. Usein ndmd
ongelmat on salattu ja yritetty kiistéd tyopaikoillani vaikka moni oireillut ja vaikka
niistd tiedetty. Vasta nyt kun en ole tdissd voin hoitaa terveyttédni mutta jatko avoin
toiden suhteen koska en ole vakituinen enkd tunnu Iéytdvdn tervettd tydpistettd.”
(Vastaaja 16)

TyOpisteiden vaihtojen kdaytanndn toteuttaminen

TyOpisteiden vaihdot ovat tyontekijoille usein hankalia, silld toistuvat tilakokeilut
sisdilmaongelmaisissa tiloissa sairastuttavat. Tilakokeiluihin ei ole olemassa ohjeistusta,
toimintatapoja eika kokeiltavien tilojen kunnosta useinkaan ole saatavissa luotettavia
sisdilmatuloksia.

Vastauksissa tarkeana pidettiin sita, etta kokeilu voidaan tarvittaessa lopettaa kesken, jos oireita
ilmenee ja etta kokeilut tehtdisiin sairastuneen ehdoilla.

Useissa vastauksissa painotettiin sitd, etta oireiden seuranta ei ole mahdollista jos kokeiluja
|lahdetdan tekemaan pahimman sairastumisvaiheen ollessa paalla, silla talldéin on hankala erottaa
mista oireet johtuvat ja arvioida kunnolla tilojen soveltuvuutta.

Vastauksissa painotettiin myds sitd, etta kokeiluja tulisi tehda vain tiloihin, joissa muut eivat ole
sairastuneet ja joissa ei todistettavasti ole ilmennyt sisdilmaongelmaepailyja.
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“Ennen kokeilun alkua tulisi olla tarpeeksi pitkd sairausloma, siis kokonaan poissa
epdilyttdvdstd tilasta. Sairausloman jélkeen suoraan uuteen tilaan. (..) Palaaminen
vdlillé vanhaan sairastumista / oireilua aiheuttavaan tydpaikkaan vain hdiritsee
oireitten seurantaa.” (Vastaaja 10)

”Henkiseen puoleen pitdiisi kiinnittdd huomiota, sillé sairastaja on kovin yksin eikd
toisessa koulussa ymmdirretd toisen ahdistusta ollenkaan, vaan voidaan pitdd vaan
tilan viejéind. Vastaanottavassa koulussa pitéisi antaa asiasta faktoja ja kertoa, ettd
tuleva ihminen on sairastanut ja henkisesti kovilla.” (Vastaaja 6)

“Ensin pitdisi kirjata Terveydensuojelulakiin tuo IV-hormistojen nuohousvelvollisuus,
jos on ollut yékatkoja, ja nuohouksen jélkeen 24/7 pddilld pito velvollisuus
koneelliselle ilmanvaihdolle, koska ilmanvaihdon on oltava riittdvdd ja
mikrobiriskiténtd. Vasta nédiden toimenpiteiden ja tehosiivouksen jélkeen
herkistyneitd voisi alkaa sijoittamaan IGhinnd uusiin hyvin tehtyihin rakennuksiin.”
(Vastaaja 7)

“Uudessa tyopisteessd tulisi ottaa huomioon ettd mahdollisimman vidhdn olisi
sotkevia tekijéitd eli vaihtelevia tiloja ym.” (Vastaaja 16)

“Olen nyt elidkkeelld. Toinen tydpisteen vaihto oli kohdallani oikeaan sattunut ja
pystyin jadmdidn sieltd normaalina elékeikédnd eldkkeelle.” (Vastaaja 10)

“Opettajalle /herkistyneelle) ei riitd puhdas tyétila koska kodeista voi lasten mukana
tulla altisteita.” (Vastaaja 17)

Kysymykset tydntekijoille, jotka eivat itse ole sairastuneet sisdilmasta
(Lomake 2)

Lomakkeella 2 vastasi nelja henkil6a. Vastaajat olivat tydskennelleet kouluissa keskimaarin 17
vuotta.

Sairaspoissaolot ja ilmapiiri

Sisdilmasta sairastumattomista vastaajista jokainen kertoi henkilokunnan sairaspoissaolojen
lisdantyneen tyopaikallaan sisdilmaongelmien seurauksena.

Sisdilmaongelmien nahtiin vaikuttavan niin tydyhteison ilmapiiriin kuin resursseihinkin, ja vastaajat
kokivat myos huolta kollegoidensa terveydesta.

“Sairastuneiden vuoksi on tunnettu huolta, toiveikkuutta ja pettymyksié (téihinpaluu-
yritykset ovat useimmiten olleet turhia).” (Vastaaja 4)

“Kokeneiden kollegoiden osaaminen on jédédnyt puuttumaan yhteiséstd. (..) Sijaisten
tukeminen ja auttaminen tyéllistéd kaikkia.” (Vastaaja 4)
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“Avustajaresursseja on kéytetty sijaisuuksiin, jolloin avustajia ei ole riittédnyt luokkiin.
Myés huoli kollegan hyvinvoinnista on kasvanut koko ajan.” (Vastaaja 3)

“Sisdilmaongelmasta tulee ainoa puheenaihe: Kaikki oireilu ndhdddn
sisdilmaoireiluna” (Vastaaja 4)

“Sitd [ilmapiirid] huonontavat kovasti.” (Vastaaja 1)

Ongelman kasittely tydyhteisdssa

Vastaukset siihen, miten sisdilmaongelmia oli kasitelty kouluissa, olivat vaihtelevia. Osa vastaajista
kertoi ongelmiin suhtaudutun vakavasti. Osassa oppilaitoksia suhtautuminen oli muuttunut ajan

myota.

"Aluksi hyssyteltiin, sittemmin [suhtauduttiin] pontevasti ja avoimesti. Tiedottaminen
on ollut avointa, tosin ... kaupungin tilakeskus on véhdtellyt ongelmaa.” (Vastaaja 2)

”Kokouksissa [on kdisitelty] vdhdn liiankin kanssa, turhauttaa kun asiat eivéit mene
eteenpdin.”(Vastaaja 1)

”[Suhtauduttu] vakavasti. (..) Tietoa viety ponnekkaasti eteenpdin -> tuloksia on
saatu.” (Vastaaja 4)

“Keskusteltu vapaasti opehuoneessa. Jdrjestetty “kyselytunti” henkilékunnan ja
asioista vastaavien kanssa. Rehtori tiedottaa tilanteesta vanhemmillekin nettisivuilla
silloin télléin.” (Vastaaja 3)

”Se on aiheuttanut paljon pelkoa, mielipahaa ja ristiriitoja. Tydntekijét eivdt ole
tyytyvdisid pddttdjien ja asiassa valtaapitdvien suhtautumiseen ja toimimiseen. Liian
hidasta ja ei olla otettu tosissaan.” (Vastaaja 3)

”.. kaupunki on pimittdnyt meilté mm. tuloksia. Kdsitdn, etté rahaa ei ole, mutta
opettajien poissaolot maksavat myds.”(Vastaaja 2)

“Ymmdirretddnkdhdn missddn, etté loppujen lopuksi kaupungin rahat ovat yhteisid,
vaikka eri hallinnonaloilla on omat budjetit? 1. Tilakeskus véhdittelee ongelmaa,
sanoo ettd ei ole rahaa. 2. Opettajat sairastavat, sijaiskulut kasvavat. Opettaja
maksaa vihemmdn verotuloja, kun on pitkdlld sairauslomalla. 3. Oppilaat kdrsivdét
jatkuvista uusista sijaisuuksista, erityisop. ja tukiopetuksen tarve kasvaa ja vie rahaa..
..” (Vastaaja 2)

“Olemme ihmetelleet kaupungin hidasta toimintaa. Rehtori on tehnyt kaikkensa.”
(vastaaja 2)

“Yhteinen ongelma, kaikki uskovat ja melkein reagoivatkin.” (Vastaaja 1)
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Ongelmien ratkominen

Sisdilmaongelmien ratkomisessa vastaajat nakivat kaukondkoisyyden, korjausten kunnollisuuden ja
johdon suhtautumisen tarkeina tekijoina.

“Johdon sitoutuminen asian hoitoon on tédrkedd.” (Vastaaja 4)

”[Pitdd ratkoa] avoimesti. Ottaa tydsuojelu heti mukaan. Etéiopetusmahdollisuus,

joustava siirtyminen uuteen tyopaikkaan. Kaupungin maksama uudelleen koulutus.”
(Vastaaja 2)

“Toimia rivakasti jo oireiden perusteella, kuten jossain on toimittukin. Tila tyhjdksi ja

syyt selville = saneeraus. Terveyttd ei voi laskea rahassa. Pitdd olla kaukokatseinen,
ei lyhytndkdinen.” (Vastaaja 3)

Huoli terveydesta

Jokainen sisdilmasta sairastumaton vastaaja ilmoitti olevansa huolissaan omasta tai toisten
terveydesta.

“Kylld, [olen huolissani] koko ajan nykyddn.” (Vastaaja 3)
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Yhteenveto

Toteutetun kyselyn perusteella vaikuttaa siltd, etta sisdilmaongelmissa ja niiden ratkomisessa
tilanteen kokonaishallinta ei toimi ratkaisuhakuisella tavalla. Puutteita on niin ongelman
tunnistamisessa, tiedottamisessa ja tiedonkulussa kuin toimenpiteiden toteuttamisessakin.
Ratkaisut ovat usein hajanaisia eivatkd paneudu ongelmien syihin. Kouluista saatetaan esimerkiksi
napsia/siirtaa pois pahiten karsivid, mutta varsinaisen ongelman ratkominen jaa usein tekematta.

Puutteiden seurauksena opettajia on tyokyvyttémina sairauslomilla, ammattiryhmassa
alanvaihtosuunnitelmat vaikuttavat olevan yleisia, ja tyossa olevien opettajien tyoaikaa kuluu
heidan tydonkuvaansa kuulumattomaan sisdilmaongelmien ja niihin liittyvien vastuukysymysten
selvittelyyn.

Selkea kyselyssa esiin noussut huomiota vaativa ongelma on sisdilmasairastumisten tunnistaminen
ja tilastointi. Uusia sairastumisia ei pyrita ehkdisemaan, eika sisdailman aiheuttamista sairauksista
ole koulukohtaista seuranta- ja tilastointijarjestelmaa. Vakavatkin ongelmat voivat olla piilossa
vuosien ajan ilman etta tyo- tai kouluterveydenhuollossa on asiasta kasitysta. Viive oireiden
alkamisesta ongelman tunnistamiseen ja sairastumisen yhdistdmisesta sisdilmaan ja
toimenpiteiden aloittamiseen on huolestuttavan pitka, eika asiallisia toimenpiteita usein aloiteta
ollenkaan.

Tiedon puuttuminen ja asenneongelmat koettiin ratkaisuja hidastavina ja estavina tekijoina.
Kuntapaattajien, virkamiesten sekd teknisen toimen ja rakennusasiantuntijoiden tietotaito nahtiin
hyvin puutteellisena. Koko aihepiirid koskeva tiedon puute ndkyy asenneongelmina, jotka osaltaan
estavat mielekkaat ratkaisut.

Opettajilla oli kyselyn perusteella halua joustaa tyotavoissa ja [0ytda soveltuvia
tyoskentelymuotoja sisdilmasairastumisesta huolimatta. Tahan ei kuitenkaan usein ollut
mahdollisuuksia. Sairastuneet opettajat ovat suureksi osaksi tyopaikkakyvyttomia, eivat
tyokyvyttomia, ja soveltuvien tydmuotojen tarjoaminen vahentaisi tarvetta sairauslomille, alan
vaihdoille, tyokyvyttomyyseldkkeille ja tydajan tehottomalle kaytolle.

Kaikki kyselyyn vastanneet opettajat olivat huolissaan kouluissa opiskelevien lasten terveydesta.
Useassa vastauksessa tyontekijat kertoivat oppilaidenkin oireilevan/sairastavan. Vastaajat kokivat,
ettei heilld ollut mahdollisuuksia vaikuttaa asiaan ja etta lasten terveyden suojelu ei ole talla
hetkella kenenkaan vastuulla.

Rahanpuute ja kunnollisten tilojen puuttuminen nahtiin vastauksissa yhtena merkittavimmista
ongelmista.

Tilanvaihdot uuteen kouluun olivat muutamassa tapauksessa tuoneet ratkaisun, mutta usein ne
eivat johtaneet toivottuun lopputulokseen. Moni vastaaja oli vuosien kierteessa sopivan tyétilan
loytamiseksi.

Opettajat toivoivat asiallisuutta rakentamiseen ja korjaamiseen sekda muutoksia lainsaadantdon ja
toimintatapoihin kunnollisten rakennusten saamiseksi. Uudis- ja korjausrakentamisen jarjettomyys
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seka huoltotoimien jarkevoittaminen nousivat kyselyssa esille tarkeina huomiota vaativina
tekijoina.

Johtopaatokset

Sisdilmasairauksien tunnistamisessa ja uusien sairaustapausten ehkaisyyn tulee kiinnittaa
huomiota. Ongelmaan vastaaminen vaatii tydterveyshuollon ja oppilasterveydenhuollon
kdytantojen kehittamista. Niin tyo- kuin opiskelijaterveydenhuollossa tulisi kehittaa
sisdilmasairastumisten tunnistamiseen tarvittavaa osaamista ja vadlineistoa. Oirekyselyja voitaisiin
kdyttdd enemman sairastumisten yleisyyden kartoittamiseen. Vaikka sisdgilmaongelmat ovat
Suomen koulurakennuksissa yleisid, ja kaikkien tarvittavien korjausten tekeminen taloudellisesti
mahdotonta, saattaa olla, ettd kdyttamalla oirekyselyja ja oireiden ja sairauksien seurantaa
jarjestelmallisesti ja tehokkaasti, voitaisiin korjaustoimet keskittda sairastumisia eniten
aiheuttaviin kohteisiin.

Sisdilmaongelmien aiheuttamia sairastumisia ja oireita tulisi myos katsoa kokonaisuutena ja paasta
irti keuhkokeskeisyydesta ongelman tunnistamisessa ja hoidossa, jotta sisdilmasairastumisia
kyetdan tosiasiallisesti tunnistamaan ja hoitamaan.

Tiedonkulku niin terveysongelmista kun rakennusteknisista tutkimuksista ja toimenpiteista vaatii
huomiota ja menetelmien ja toimintatapojen kehittamista.

Kehittamalld nyt hajanaisia toimintatapoja ja viestintdd ongelmatilanteissa voitaisiin
tehokkaammin estda uusia sairastumisia ja edistaa sairastuneiden opettajien pysymista tydssaan.

Kyselyn perusteella voidaan todeta, etta koulujen sisdilmaongelmien asianmukaiseen ratkomiseen
kannattaa panostaa. Ongelmakohtia tulisi tutkia enemman ja kehittaa niiden ylittamiseksi
kdytannon tasolla toimivia toimintatapoja. Olisi tarkeda selvittaa tarkemmin, miksi ongelmien
ratkominen ei niin monesti toimi, miksi sairastuneet koulujen tyéntekijat ajautuvat
sairauslomakierteeseen ja pois tyostdan, ja kehittdaa solmukohtiin korvaavia kdytanteita. Koska
soveltuvien tilojen I6ytaminen on vastausten perusteella usein ongelmallista, olisi jarkevaa
kehittda joustavampia tydmuotoja, joiden avulla sairastuneet opettajat voisivat tehda tyotaan joko
koko- tai osa-aikaisesti. Samanaikaisesti tulisi kehittaa rakennuskulttuuria kestavampaan suuntaan
tilaongelman ratkaisemiseksi.

Esiin nousi esimerkiksi osapaivdsairausloman kaytto yhdistettyna hallinnollisten téiden tekemiseen
etatyona, suunnittelutydon tekemisen mahdollistaminen etdtyona ja ulko-opetuksen tehokkaampi
integroiminen opetussuunnitelmiin ja -kdytanteisiin.

Useissa kunnissa on kaytossa sisdilmaohjelmia ja sisdilmaryhmia, mutta kyselyn tulokset nostavat
esiin kysymyksen siitd, miksi kdytannon tasolla ongelmien ratkaisu on kuitenkin hajanaista,
viivastynytta ja sattumanvaraista. Milla tavoin sisdailmaongelmiin liittyvaa tiedotusta ja
tiedonkulkua voitaisiin parantaa ja tehostaa? Millaisia vastuita sisdilmaongelmien ratkomiseen
liittyy, ja miksi vastuun hajautuminen vaikuttaa johtavan siihen, etta vastuuta ongelmien
asianmukaisesta ratkomisesta ei kdytanndssa milladn taholla ole? Voisiko tarkempi
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vastuuhenkildiden nimedminen toimia asiaa edistavasti? Miksi sisdilmaryhmat eivat toimi
ongelmanratkaisun ”vetoyksikkdna”? Tarvitaanko toisenlaista ryhmaa, tai voidaanko
sisdilmaryhmien toimintaa kehittaa vastaamaan tarkemmin kentan tarpeita? Onko
sisdilmaongelmien ratkaisun toimintamalleissa kehittamisen tarvetta ja mitka ovat tarkeimpia
kehittamisen tarpeita?

Opiskelijoiden ja koululaisten terveydensuojelu on merkittava kehittamista vaativa epdkohta ja
siihen panostamisen voidaan olettaa vahentdvan tulevia sisdilmasairastapauksia.

Terveille koulurakennuksille on suuri tarve. Sairauslomilla ja puhtaan tyétilan etsimiskierteessa
olevia opettajia saataisiin puhtaiden tyétilojen avulla takaisin tyéhon, puhumattakaan uusien
sairastapausten ehkaisysta. Tarkasteltaessa rakentamisen ja korjausten aiheuttamia kustannuksia
olisikin hyva huomioida myos sisdilmasairastumisten aiheuttamat sairaus- ja syrjaytymiskulut ja
tarkastella rakentamisen laatua ja korjauspdatoksia hallinnonalojen rajat ylittavina
kokonaisuuksina.

Rakennuslainsdadantoon ja terveydensuojelua koskevaan lainsdadantoon tulisi kiinnittaa
huomiota. Ldhivuosina on tarkeda seurata tuovatko esimerkiksi ilmanvaihdon paalla pitoa
koskevat lakimuutokset parannusta tilanteeseen kdaytannon tasolla.

Sisdilmaongelmista ja —sairastumisista tarvitaan kyselyn perusteella viela paljon perustietoa.
Tiedon puutteesta johtuvat asenneongelmat ovat yleisia ja johtavat epdasianmukaisiin
toimintatapoihin niin rakennuspuolella, terveydenhuollossa kuin koko sisdgilmaongelmia ratkovassa
ketjussa.

Sisdilmaongelmien ratkaisemisessa koko ketjun on toimittava asianmukaisesti jos rakennusteknisia
ja sairastumisiin liittyvia ongelmia halutaan selvittaa.
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Liitteet

LOMAKE 1:

Kysymykset tyontekijoille, joilla on sisdilmasta johtuvia oireita tai sairauksia

1. Ammatti. Voit kirjoittaa tai ruksata oikean vaihtoehdon peraan:
Opettaja
Rehtori
Koulunkdynnin ohjaaja/avustaja
Koululaakari/terveydenhoitaja
Koulupsykologi

Muu, mika:

2. Olen vaihtanut toistuvasti toimipistetta sairastumisen vuoksi:
Ei
Kylla

Arviolta kuinka useasti

3. Olen ollut sairaslomilla sisdilmaan liittyvan oireilun alkamisen jalkeen:
Ei
Kylla

Arviolta n. % tyOajasta

4. Millaisia ratkaisuja kohdallasi on testattu?

5. Millaisin keinoin olet itse koettanut ratkoa tilannettasi?

6. Missa vaiheessa sairastelua aloit hakea ongelmaan ratkaisua?
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Missa vaiheessa sairastelua sait apua tilanteeseesi ja ratkaisujen hakemiseen?

Mitka seikat ovat mahdollisesti estaneet mielekkdiden ratkaisujen |6ytymisen/hakemisen?

Mitka ratkaisuyrityksista ovat mielestdsi olleet mielekkaita ja mitka eivat ole toimineet?

Koetko, ettd sairauteesi ja sen ratkaisuyrityksiin on suhtauduttu asiallisesti ja vakavasti?

Onko sinulla sairastumisestasi todenmukainen tai osittain sairastumisen kasittava
|dakarintodistus, -lausunto tai diagnoosi? Kerro tarkemmin.

Oletko tyytyvdinen ty6terveyshuollon toimintaan ja oletko paassyt tarvittaviin
jatkotutkimuksiin/erikoissairaanhoitoon?

Mita suosittelisit toimintatavaksi tilanteissa joissa paadytaan kokeilemaan toista tyGtilaa/toista
koulua? Esim: Miten kokeilut on hyva suorittaa? Kuinka monen kokeilun jalkeen on hyva
luovuttaa? Muuta oleellista aiheeseen liittyvda huomioitavaa?

Miten itse ratkaisisit tydssakaynnin ja sairastumisen valisen yhtalén kohdallasi?

Olisitko kiinnostunut uudelleenkoulutuksesta? Miksi ja millaisesta?

Voisiko mielestasi kouluissa oireilevien lasten ja opettajien tilanteiden ratkaisuja yhdistaa?
Millaisia kdytannén ideoita sinulla tahan olisi?

Millaisten tahojen kanssa olet ollut tilanteesi vuoksi tekemisissa? (Esim. tilakeskukset,
Aluehallintovirasto, oikeuslaitos jne)

Miten kyseiset tahot toimivat? Mita konkreettista kehitettdavaa nakisit toiminnassa?
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19.

20.

21,

22,

23.

24,

25.

26.

Kuinka kunta tilanteessasi toimi? Miten olisit toivonut sen toimivan?

Kenelld on ollut ylin paatantavalta tilanteen ratkomisessa?

Millaisia lainsdadannollisia muutostarpeita nakisit aihepiirin tiimoilta?

Mitka seikat mielestasi estavat asiallisen suhtautumisen sisdilmasairauksiin?

Oletko huolissasi oppilaiden terveydesta?

Jos koulussasi on oireilevia oppilaita, milla keinoin ja mitka tahot ovat pyrkineet ratkomaan
tilannetta?

Voisiko opetussuunnitelmissa huomioida sisdilmaseikat paremmin? Miten?

Muuta oleellista aiheeseen liittyvaa:

LOMAKE 2:

Kysymykset tyontekijoille, jotka eivat ole oireilleet sisdilmasta

1. Ovatko sisdilmasta johtuvat sairauspoissaolot mielestanne lisaantyneet tyépaikallanne? Voit
kirjoittaa tai ruksata oikean vaihtoehdon peraan:

En tieda
Ei
Kylla

a. Miten poissaolot ovat vaikuttaneet omaan tydhdnne tai tyodilmapiiriin?
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2. Miten sisdilmaongelmaa on kasitelty koulussanne?

3. Miten sisdilmaongelmaan on suhtauduttu koulussanne?

4. Miten sisdilmasairastumisiin liittyvia ongelmatilanteita olisi mielestanne kouluissa hyva ratkoa?

5. Oletteko huolissanne omasta tai toisten terveydesta sisdilmaongelmien vuoksi koulussanne?

6. Haluatteko kertoa vield jotain muuta sisdilmaongelmiin liittyen:

7. Ammatti:

00

. Kuinka olette toiminut nykyisessa tydssanne? vuotta

Yo

. Sukupuoli
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