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Hallituksen esitys Eduskunnalle laiksi Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitoksesta 

 
ESITYKSEN PÄÄASIALLINEN SISÄLTÖ 

Esityksessä ehdotetaan annettavaksi laki 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta. Lailla 
perustettaisiin sosiaali- ja terveysministeriön 
hallinnonalalle uusi hyvinvoinnin ja tervey-
den tutkimus- ja kehittämislaitos. Laitokseen 
yhdistetään nykyisten Kansanterveyslaitok-
sen ja Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja 
kehittämiskeskuksen tehtävät. Samalla kun 
mainitut nykyiset laitokset lakkautetaan, nii-
den henkilöstö siirretään uuteen laitokseen.  

Uuden laitoksen perustamisen tavoitteena 
on luoda kansallisesti ja kansainvälisesti 
vahva hyvinvoinnin ja terveyden tutkimus-, 
asiantuntija- ja kehittämislaitos. Perustetta-

van Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen laa-
ja-alainen asiantuntemus mahdollistaa ny-
kyistä paremmin sosiaali- ja terveysalan tar-
peet yhdistävän tutkimus- ja kehittämistoi-
minnan sekä siihen perustuvan tiedonvälityk-
sen alan toimijoille ja organisaatioille. Sa-
malla saavutetaan synergiaetuja, joiden avul-
la voidaan purkaa toimintojen mahdollisia 
päällekkäisyyksiä. 

Esitys liittyy valtion vuoden 2009 talousar-
vioesitykseen. 

Ehdotettu laki on tarkoitettu tulemaan voi-
maan 1 päivänä tammikuuta 2009. 

————— 
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YLEISPERUSTELUT 

1.  Johdanto 

Sosiaali- ja terveysalan keskus- ja aluehal-
linnon muodostavat sosiaali- ja terveysminis-
teriö ja sen alaiset virastot ja laitokset sekä 
lääninhallitusten sosiaali- ja terveysosastot. 
Sosiaali- ja terveysministeriö vastaa osana 
valtioneuvostoa oman hallinnonalansa lain-
säädännön valmistelusta ja hallinnonalan 
suunnittelusta, tutkimuksesta, kehittämisestä 
ja toimeenpanosta sekä seurannasta.  Sosiaa-
li- ja terveysministeriön toiminta-ajatuksena 
on edistää väestön hyvinvointia, terveyttä ja 
toimintakykyä sekä turvata terveellinen 
elinympäristö, riittävä toimeentulo ja sosiaa-
li- ja terveyspalvelut. Ministeriö valvoo ja 
ohjaa myös alansa virastojen ja laitosten toi-
mintaa. 

Sosiaali- ja terveysministeriön hallin-
nonalalla toimii useita laitoksia ja virastoja. 
Ne tuottavat tietoa lainsäädännön valmiste-
lun, sosiaali- ja terveyspolitiikan suunnittelun 
ja päätöksenteon tueksi. Osa laitoksista toi-
mii lupa- ja valvontaviranomaisena. Läänin-
hallitukset toimivat valtionhallinnon aluevi-
ranomaisina, joiden tehtävänä on ohjata ja 
valvoa lainsäädännön ja keskushallinnon oh-
jeiden noudattamista ja toteuttamista. 

Esityksen tarkoituksena on kehittää sosiaa-
li- ja terveydenhuollon hallinnonalan tutki-
mus- ja kehittämistoimintaa yhdistämällä 
Kansanterveyslaitos ja Sosiaali- ja terveys-
alan tutkimus- ja kehittämiskeskus, jäljem-
pänä Stakes, yhdeksi uudeksi tutkimus- ja 
kehittämislaitokseksi, jonka nimeksi tulee 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Tämä sel-
keyttäisi toimialan hallintoa sekä toisi syner-
giaetua nykyisten laitosten toiminnalle vah-
vistamalla asiantuntijaosaamista. Yhdistämi-
nen tehostaisi tutkimustoimintaa ja loisi Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos merkittävän 
tutkimus- ja kehittämislaitoksen, jonka tuot-
taman tiedon avulla voitaisiin seurata ja  pa-
rantaa palveluiden saatavuutta, laatua, tuotta-
vuutta, tehokkuutta ja vaikuttavuutta. Esityk-

sen tarkoituksena on myös vahvistaa valtion-
hallinnossa toteutettavaa sosiaali- ja terveys-
alan tutkimustoimintaa pääkaupunkiseudun 
ulkopuolella sekä vastata valtionhallinnon 
tuottavuusohjelman vaatimuksiin.   

 
 
 

2.  Nykyti la  

2.1. Kansanterveyslaitos 

Kansanterveyslaitoksesta annetun lain 
(828/1981) mukaan väestön terveyden edis-
tämistä sekä sairauksien ehkäisemistä varten 
on sosiaali- ja terveysministeriön alainen 
Kansanterveyslaitos. Sen tulee seurata, val-
voa ja tutkia väestön terveyttä ja sairauksien 
yleisyyttä sekä osallistua väestön terveyden 
edistämiseksi tarvittavaan selvitys- ja kokei-
lutoimintaan. Kansanterveyslaitos voi toisen 
lukuun harjoittaa oikeuslääketieteellistä ja 
muuta palvelu-, tuotanto- ja selvitystoimin-
taa. Lisäksi laitoksen tulee suorittaa muut 
tehtävät, jotka sille säädetään muualla laissa 
tai asetuksessa tai jotka asianomainen minis-
teriö sen toimialaan soveltuvina sille määrää. 

Kansanterveyslaitos tekee tutkimustyötä 
väestön terveyden edistämiseksi, tutkii ja 
seuraa väestön terveyteen vaikuttavia seikko-
ja keräämällä ja käsittelemällä tietoja väestön 
terveydestä sekä sairauksien yleisyydestä ja 
syistä, kehittää ja toteuttaa väestön terveyden 
edistämiseksi ja sairauksien ehkäisemiseksi 
tarvittavia toimenpiteitä, kehittää ja suorittaa 
sairauden ehkäisemisessä, määrittelemisessä 
ja hoitamisessa sekä terveysolojen valvon-
nassa tarvittavia laboratoriotutkimuksia sekä 
kehittää ja suorittaa laitoksen toimialaan kuu-
luvia oikeuslääketieteellisiä laboratoriotut-
kimuksia. 

Kansanterveyslaitoksen tehtävistä sääde-
tään tarkemmin kansanterveyslaitoksesta an-
netussa asetuksessa (374/1998). Sen mukaan 
Kansanterveyslaitoksen tehtävänä on: 
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1) tehdä tutkimustyötä väestön terveyden 
edistämiseksi; 

2) tutkia ja seurata väestön terveyteen vai-
kuttavia seikkoja keräämällä ja käsittelemällä 
tietoja väestön terveydestä sekä sairauksien 
yleisyydestä ja syistä; 

3) kehittää ja toteuttaa väestön terveyden 
edistämiseksi ja sairauksien ehkäisemiseksi 
tarvittavia toimenpiteitä; sekä 

4) kehittää ja suorittaa sairauden ehkäise-
misessä, määrittelemisessä ja hoitamisessa 
sekä terveysolojen valvonnassa tarvittavia 
laboratoriotutkimuksia sekä kehittää ja suo-
rittaa laitoksen toimialaan kuuluvia oikeus-
lääketieteellisiä laboratoriotutkimuksia.  

Lisäksi Kansanterveyslaitoksen tulee suo-
rittaa muut tehtävät, jotka sille säädetään 
muualla laissa tai asetuksessa tai jotka asian-
omainen ministeriö sen toimialaan soveltuvi-
na sille määrää. Kansanterveyslaitoksen tulee 
myös valvoa Suomessa käytettävien rokot-
teiden ja vastaavien valmisteiden laatua.  

 Kansanterveyslaitoksella on keskeinen 
merkitys yleisen rokotusohjelman suunnitte-
lussa ja toteutuksessa sekä tartuntatautien 
torjunnan edellyttämissä valtakunnallisissa 
seuranta-, valmius- ja epidemiaselvitystehtä-
vissä. Asetuksen mukaan laitoksen tulee val-
voa Suomessa käytettävien rokotteiden ja 
vastaavien valmisteiden laatua. Laitoksessa 
on rokotustoimintaan liittyviä tehtäviä varten 
rokotteiden laadunvalvontayksikkö, joka 
näissä tehtävissä on suoraan Lääkelaitoksen 
alainen.  

Edellä tarkoitetun Kansanterveyslaitoksesta 
annetun lain ja asetuksen lisäksi sen toimin-
nan kannalta erityisen keskeisiä säännöksiä 
sisältyy tartuntatautilakiin (583/1986) ja -
asetukseen (786/1986) sekä Maailman terve-
ysjärjestön kansainvälisen terveyssäännöstön 
(2005) lainsäädännön alaan kuuluvien mää-
räysten voimaansaattamisesta annettuun la-
kiin (254/2007). Kansanterveyslaitoksen 
asemasta ja tehtävistä on lisäksi säännöksiä 
muun muassa kansanterveyslaissa (66/1972), 
elintarvikelaissa (23/2006), oikeusgeneetti-
sestä isyystutkimuksesta annetussa laissa 
(378/2005), ulkomaalaislaissa (301/2004), 
pelastuslaissa (468/2003), geenitekniikka-
laissa (377/1995), terveydensuojelulaissa 
(763/1994), valtioneuvoston asetuksessa 
Zoonoosikeskuksesta (1166/2006) sekä sosi-

aali- ja terveysministeriön asetuksessa elin-
tarvikkeiden ja talousveden välityksellä le-
viävien ruokamyrkytysepidemioiden selvit-
tämisestä (251/2007). 

Kansanterveyslaitos on useiden selvitysten 
perusteella saavuttanut alallaan korkean tie-
teellisen tuotannon tason ja laajuuden. Lai-
tokselle on muodostunut vahva kansallinen 
asema ja uskottavuus kansanterveyden alan 
osaajana ja vaikuttajana. Laitos on alallaan 
myös kansainvälisesti laajasti tunnettu ja ar-
vostettu. 

Kansanterveyslaitos tekee ensisijaisesti vä-
estön terveyteen, terveyden edistämiseen se-
kä sairauksien ja vajaakuntoisuuden ehkäi-
syyn tähtäävää soveltavaa tutkimusta, joka 
palvelee väestön terveyttä. Toiminta-ajatuk-
sensa mukaan laitos vastaa siitä, että päätök-
sentekijöillä, eri alojen toimijoilla ja kansa-
laisilla on käytössään paras mahdollinen tieto 
terveyttä koskevien valintojensa tueksi. 

Keskeiset tutkimusalueet ovat krooniset 
kansantaudit, mielenterveys- ja päihdeon-
gelmat, molekyylilääketiede, ravitsemus, ro-
kotetutkimus, tartuntataudit, ympäristöterve-
ys sekä suomalaisten terveyden ja elintapojen 
seuranta. Tavoitteena on suomalaisten ter-
veydentilan sekä työ- ja toimintakyvyn pa-
rantuminen, elämänlaadun kohentuminen ja 
eliniän pidentyminen. 

Kansanterveyslaitos osallistuu asiantuntija-
na kansalliseen ja kansainväliseen terveyden 
edistämistyöhön yhdessä viranomaisten ja 
terveysasiantuntijoiden kanssa. Yhteistyö 
suomalaisten terveyskeskusten, ympäristö-
terveydenhuollon ja sairaaloiden kanssa on 
kiinteää. Myös terveysalan eri järjestöt ovat 
laitoksen perinteisiä yhteistyökumppaneita. 
Laitoksen asiantuntijat ovat aktiivisesti mu-
kana kansainvälisessä yhteistyössä erityisesti 
Maailman terveysjärjestön (WHO), Euroo-
pan Unionin tautien ehkäisyn ja valvonnan 
eurooppalaisen keskuksen (ECDC) ja Maa-
ilman kansanterveyslaitosten järjestön 
(IANPHI) kautta. 

Väestön terveyttä seurataan suurilla väestö-
tutkimuksilla, joilla saadaan luotettava kuva 
sairauksien yleisyydestä ja niiden syntyyn 
vaikuttavista elintapatekijöistä. Seurantatie-
don avulla voidaan arvioida toimenpiteiden 
merkitystä, puuttua ongelmiin nopeasti ja 
suunnitella tarvittavaa terveystyötä. Kansan-
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terveyslaitos seuraa myös suomalaisten ravit-
semustilaa, ravintoaineiden saantia ja ruoan-
kulutusta. Laitos tukee asiantuntemuksellaan 
kansallisia terveysohjelmia, kuten Terveys 
2015 ohjelmaa ja Terveyserojen kaventami-
sen kansallista toimintaohjelmaa. Laitos on 
myös osallistunut valtakunnallisen mielen-
terveys- ja päihdetoimintaohjelman valmiste-
luun. Alueellisia terveyden edistämisen 
hankkeita tuetaan kuntayhteistyöllä  ja edis-
tämällä hyvien käytäntöjen leviämistä.  

Kansanterveyslaitos on ympäristöterveyden 
alalla Euroopan johtavia asiantuntijalaitoksia 
ja valtakunnallinen asiantuntija ympäristön 
kemiallisten, biologisten ja fysikaalisten hait-
tatekijöiden aiheuttamien terveysriskien ar-
vioinnissa. Laitos on vaikuttanut merkittä-
västi Suomessa käytettävän juomaveden laa-
tuun kehittämällä uusia veden puhdistustek-
niikoita pintavesilaitoksiin, joiden veden laa-
dun osoitettiin aiheuttavan terveyshaittaa. 

Kansanterveyslaitos toteuttaa useita kan-
santerveyden palvelutehtäviä, jotka liittyvät 
läheisesti laitoksen asiantuntija- ja tutkimus-
tehtäviin. Se hankkii ja jakelee kaikki neuvo-
loissa käytettävät rokotteet ja vastaa rokotus-
ohjelman suunnittelusta sekä sen vaikutusten 
seurannasta.   

Laitoksen useat laboratoriot tekevät yhteis-
työtä muiden viranomaisten kanssa. Mikro-
biologiset referenssilaboratoriot tukevat työl-
lään sekä tartuntatautien torjuntaa että ympä-
ristöterveyden edistämistä. 

Kansanterveyslaitoksella on vakituista toi-
mintaa Helsingin lisäksi Kuopiossa, Turussa 
ja Oulussa.  Laitoksen kokonaishenkilömäärä 
henkilötyövuosina laskettuna oli vuonna 
2007 yhteensä 904. Näistä henkilötyövuosis-
ta kertyi Helsingissä 659, Kuopiossa 122, 
Turussa 82 ja Oulussa 37. Näiden toimipis-
teiden lisäksi laitoksella oli projektiluontoista 
toimintaa erityisesti Tampereella. Laitoksen 
henkilöstöstä 505 oli palkattuna valtion talo-
usarviorahoituksella, 46 maksullisen palvelu-
toiminnan tuloilla ja 354 yhteisrahoitteisen 
toiminnan tuloilla.  

Laitoksen kokonaisrahoitus vuonna 2007 
oli noin 58,4 miljoonaa euroa ja tästä 34,5 
miljoonaa euroa budjettirahoitusta, 5 miljoo-
naa euroa maksullisen palvelutoiminnan tulo-
ja ja 18,8 miljoonaa euroa yhteisrahoitteisen 
toiminnan tuloja. Merkittävimmät yhteisra-

hoitteisen toiminnan rahoittajat olivat Euroo-
pan Unioni, Suomen Akatemia sekä sosiaali- 
ja terveysministeriö. 

 
2.2. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja 

kehittämiskeskus 

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehit-
tämiskeskus on siitä annetun lain 
(1073/1992) mukaan sosiaali- ja terveysalan 
tutkimus- ja kehittämistehtäviä varten. Se on 
sosiaali- ja terveysministeriön alainen. Kes-
kuksen tehtävänä on seurata ja arvioida sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimintaa ja kehi-
tystä, tuottaa ja hankkia alan kotimaista ja 
kansainvälistä tietoa ja osaamista sekä välit-
tää sitä käyttäjille, toimia tilastolaissa 
(280/2004) tarkoitettuna tilastoviranomaisena 
ja ylläpitää alan tiedostoja ja rekistereitä, har-
joittaa alan tutkimus- ja kehittämistoimintaa, 
edistää ja toteuttaa alan koulutusta sekä tehdä 
sosiaali- ja terveydenhuollon kehittämiseksi 
tarpeellisia aloitteita ja esityksiä. Lisäksi Sta-
kes suorittaa sille erikseen säädetyt tai mää-
rätyt muut tehtävät.  

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehit-
tämiskeskuksesta annetun asetuksen 
(1120/1992) mukaan keskus toimii sosiaali- 
ja terveyspalvelujen, alan henkilöstön ja 
työn, sosiaalisten olojen ja elinympäristön 
kehittämiseksi sekä työvoimasuunnittelun ja 
terveyden ja sosiaalisen turvallisuuden edis-
tämiseksi. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- 
ja kehittämiskeskus  

1) seuraa ja arvioi kotimaassa ja ulkomailla 
tapahtuvaa sosiaali- ja terveysalan kehitystä; 

2) tekee toimialansa kehittämiseksi ja tu-
kemiseksi tarpeellisia selvityksiä;  

3) ylläpitää sosiaali- ja terveysalan asian-
tuntijaverkostoa; 

4) pitää yhteyttä toimialansa kotimaisiin ja 
ulkomaisiin laitoksiin; 

5) välittää alan tietoa sekä kotimaassa että 
kansainvälisesti; 

6) julkaisee ja tuottaa toimialaansa koske-
vaa aineistoa; 

7) tuottaa sosiaali- ja terveysalan virallisia 
tilastoja ja tilastollisia selvityksiä; 

8) toteuttaa ja rahoittaa alan tutkimusta; 
9) tarjoaa kunnille, kuntainliitoille ja kun-

tayhtymille asiantuntijapalveluja sosiaali- ja 
terveysalan kehittämiseksi; 
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10) edistää toimialansa kehittämistyön me-
netelmiä ja muita edellytyksiä; 

11) arvioi ja kehittää alan teknologiaa; 
12) toteuttaa ja yhteen sovittaa alan täy-

dennyskoulutusta; 
13) tekee toimialansa asioissa aloitteita ja 

antaa lausuntoja; sekä 
14) suorittaa muut sille säädetyt tai määrä-

tyt tehtävät. 
Stakesissa on sekä tutkimusperinteen että 

aihealueiden pohjalta syntyneitä vahvuusalu-
eita, jotka sijoittuvat organisaatioon eri ta-
voin. Esimerkiksi yhteiskunnallinen alkoholi- 
ja huumetutkimus on pääosin yhdessä ryh-
mässä, kun taas ikääntyneiden palveluja sekä 
lasten ja perheiden hyvinvointia tutkitaan 
useissa eri ryhmissä ja eri näkökulmista. 

Stakesin tutkimuksellisia vahvuusalueita 
ovat: 

– terveydenhuoltotutkimus, 
– terveystaloustiede, 
– arviointitutkimus, erityisesti sosiaali- ja 

terveydenhuollon menetelmien arviointi, 
– yhteiskuntatieteellinen alkoholi- ja huu-

metutkimus, 
– hyvinvoinnin tutkimus, 
– ikääntyneiden hyvinvoinnin ja palvelujen 

tutkimus, sekä 
– lapsuus- ja perhetutkimus. 
Stakesin erityisyytenä on se, että tutkimus 

ja kehittäminen muodostavat integroidun ko-
konaisuuden. Laitoksen toiminta kattaa inno-
vaatioketjun keskeiset osat tutkimuksesta 
tuotteistukseen. Stakesissa tehtävä tutkimus 
palvelee sosiaali- ja terveysministeriön lisäk-
si muuta valtionhallintoa, poliittista päätök-
sentekoa, kuntia ja niiden erilaisia yhteis-
työmuotoja, järjestöjä, tutkimusmaailmaa ja 
tiedotusvälineitä. Koska sosiaali- ja terveys-
poliittisiin tavoitteisiin vaikutetaan myös 
esimerkiksi työhallinnossa, opetustoimessa ja 
ympäristöpolitiikassa, Stakes tekee yhteistyö-
tä sosiaali- ja terveydenhuollon ulkopuolella 
muun muassa näillä alueilla. Stakes osallis-
tuu useisiin kansainvälisiin tutkimusverkos-
toihin ja on yhteistyössä suomalaisten yli-
opistojen tutkimuksen ja opetuksen kanssa. 
Osa Stakesissa tehtävästä tutkimuksesta on 
tiiviissä yhteydessä sosiaali- ja terveyden-
huollon kehittämistyöhön, jossa yhteistyötä 
tehdään erityisesti kuntien ja palvelujen tuot-
tajien kanssa. Tutkimuksesta yli kolmannes 

rahoitetaan muista kuin Stakesin budjettiva-
roista.  

Stakesin tilastoja ja rekistereitä koskevista 
tehtävistä on säädetty sosiaali- ja terveysalan 
tutkimus- ja kehittämiskeskuksen tilastotoi-
mesta annetussa laissa (409/2001) ja tervey-
denhuollon valtakunnallisista henkilörekiste-
reistä annetussa laissa (556/1989) sekä sen 
nojalla annetussa asetuksessa (774/1989). 
Stakesin tilastolain nojalla Stakes tuottaa ja 
julkaisee tilastoja ja toimii tilastolain tarkoit-
tamana tilastoviranomaisena. Tilastointi-, 
suunnittelu- ja tutkimustehtäviensä hoitami-
seksi Stakesilla on terveydenhuollon valta-
kunnallisia henkilörekistereitä, joista on sää-
detty asianomaisessa laissa  ja -asetuksessa. 
Stakesin tilasto- ja rekisteriviranomaisena 
toimimisen edellytyksenä olevasta tietojen 
keruusta on säädetty myös useissa erityisla-
eissa ja -asetuksissa olevissa säännöksissä 
kuten yksityisestä terveydenhuollosta anne-
tussa laissa (152/1990) ja asetuksessa 
(744/1990), yksityisten sosiaalipalvelujen 
valvonnasta annetussa laissa (603/1996), seu-
lonnoista annetussa valtioneuvoston asetuk-
sessa (1339/2006), raskauden keskeyttämi-
sestä annetussa asetuksessa (359/1970), steri-
loimisasetuksessa ja (427/1985), kastroi-
misasetuksessa (361/1970). Laitoksen ko-
koamat ja ylläpitämät tilastot ja rekisterit 
muodostavat sektorin mittavimman tietope-
rustan sekä laitoksen omassa että sen ulko-
puolella tehtävässä tutkimuksessa. Sosiaali- 
ja terveydenhuollon asiakastietojen sähköi-
sestä käsittelystä annetussa laissa (159/2007) 
Stakesille on asetettu luokitusten sisällöllistä 
kehittämistä koskeva tehtävä. Stakesin mak-
sullisista suoritteista on säädetty sosiaali- ja 
terveysministeriön asetuksella (1131/2001).    

Stakes toimii sosiaali- ja terveydenhuollon 
asiantuntijaviranomaisena sosiaalihuoltolain 
(710/1982) ja -asetuksen (607/1983), kansan-
terveyslain, erikoissairaanhoitolain 
(1062/1989), mielenterveyslain (1116/1990) 
ja kehitysvammaisten erityishuollosta anne-
tun lain (519/1977) ja asetuksen (988/1977) 
perusteella määräytyvissä tehtävissä. Asian-
tuntijatehtävän ydin on tiedon tuotannossa, 
sen avulla tapahtuvan ohjauksen välineiden 
kehittämisessä ja niiden toimeenpanon seu-
rannassa. Sosiaalialan osaamiskeskustoimin-
nasta annetun lain (1230/2001) nojalla Stakes 
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tukee osaamiskeskuksia erityisesti tutkimus-, 
kokeilu- ja kehittämistoiminnassa sekä tar-
peen mukaan muissakin lain 2 §:ssä tarkoite-
tuissa tehtävissä. Erityinen asiantuntijuuteen 
liittyvä yhteistyövelvoite Stakesilla on oppi-
lashuollon kysymyksissä muun muassa pe-
rusopetuslain (628/1998), lukiolain 
(629/1998) ja ammatillisesta koulutuksesta 
annetun lain (630/1998) nojalla. Stakesia tu-
lee kuulla myös esimerkiksi sairaanhoitokor-
vauksen korvaustaksoja vahvistettaessa sai-
rausvakuutuslain (1224/2004) nojalla.  

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehit-
tämiskeskuksesta annetun asetuksen mukaan 
valtion mielisairaalat ja valtion sosiaalihuol-
lon toimintayksiköt ovat Stakesin alaisia si-
ten kuin niistä erikseen säädetään. Valtion 
mielisairaaloista on säädetty valtion mielisai-
raaloista annetussa laissa (1292/1987). Sai-
raaloita ovat Niuvanniemen sairaala ja Van-
han Vaasan sairaala. Valtion mielisairaaloista 
annetun asetuksen (431/1997) mukaan sosi-
aali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämis-
keskus voi antaa sairaalan johtokunnalle sää-
dettyjen tehtävien lisäksi lisätehtäviä.  

Asetuksessa tarkoitettuja valtion sosiaali-
huollon toimintayksiköitä ovat valtion kou-
lukodit, joista on säädetty valtion kouluko-
deista annetussa asetuksessa (769/1978).  

Sosiaali- ja terveysalan tutkimus ja kehit-
tämiskeskus Stakes perustettiin 1 päivänä 
joulukuuta 1992. Tällöin lakkautettiin edelli-
senä vuonna lääkintöhallituksen ja sosiaali-
hallituksen tilalle perustettu sosiaali- ja ter-
veyshallitus. Samalla perustettiin myös Ter-
veydenhuollon oikeusturvakeskus ja hieman 
myöhemmin myös Lääkelaitos ja Sosiaali- ja 
terveydenhuollon tuotevalvontakeskus, joille 
siirtyi aiemmin sosiaali- ja terveyshallituksel-
le kuuluneita lupa- ja valvontatoimintaan 
kuuluvia tehtäviä.   

Stakesilla on toimipisteet Helsingin lisäksi 
Jyväskylässä, Tampereella ja Vaasassa. Hen-
kilötyövuosia kertyi vuonna 2007 yhteensä 
448. Laitoksen kokonaisrahoitus oli vuonna 
2007 noin 39,1 miljoonaa euroa, josta budjet-
tirahoitusta 25,9 miljoonaa euroa, maksulli-
sen palvelutoiminnan tuloja vajaa 2,8 mil-
joonaa euroa ja ulkopuolista rahoitusta noin 
10,4 miljoonaa euroa. Suurin yhteisrahoittei-
sen toiminnan rahoittaja oli sosiaali- ja terve-
ysministeriö yhdessä Euroopan sosiaalirahas-

ton kanssa.   
 

3.  Esityksen tavoitteet  ja  keskeiset  
ehdotukset   

Esityksen keskeinen tavoite on koota valti-
onhallinnon sosiaali- ja terveysalan tutkimus- 
ja kehittämistoiminta yhdeksi kokonaisuu-
deksi. Yhdistämällä nykyiset Kansanterveys-
laitos  ja Stakes saadaan aikaan kokonaisval-
tainen ja vahva tutkimus-, asiantuntija- ja ke-
hittämislaitos, jossa on huomattava määrä 
tämän laajan toiminta-alueen asiantuntemus-
ta. Tutkimustyön kannalta eri tieteenalojen 
vuorovaikutus lisääntyy, jolloin hyvinvoinnin 
ja kansanterveyden edistämistyöhön saadaan 
nykyistä kokonaisvaltaisempi ja tasapainoi-
sempi ote. Samalla tutkimus- ja kehittämis-
toiminnan kannalta olennainen asiantunte-
muksen kriittinen massa kasvaa. Uusi laitos 
parantaa mahdollisuuksia sosiaali- ja terve-
yspalvelujen kokonaisvaltaisessa kehittämi-
sessä ja ohjaamisessa sekä alan tilastojen, re-
kistereiden ja tietovarantojen ylläpitämisessä, 
kehittämisessä ja hyödyntämisessä. 

Nykyisten laitosten infrastruktuurien yhdis-
tämisellä saadaan laitosten tehtäväkenttien 
päällekkäisyyksiä puretuiksi ja lisäksi laitos-
ten yhdistämisellä voidaan säästää voimava-
roja ja parantaa laatua. 

Edellä olevan perusteella ehdotetaan Kan-
santerveyslaitoksen ja Stakesin yhdistämistä 
yhdeksi sosiaali- ja terveysministeriön alai-
seksi hyvinvoinnin ja terveyden tutkimus- ja 
kehittämislaitokseksi, jonka nimi olisi Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos. Tämä selkeyt-
täisi toimialan hallintoa, poistaisi nykyisten 
laitosten toimialojen päällekkäisyyksiä ja te-
hostaisi tutkimustoimintaa merkittävästi. Uu-
si yhtenäisempi tutkimus-, asiantuntija- ja 
kehittämislaitos informaatio-ohjaisi sosiaali- 
ja terveyspalveluja sekä edistäisi niiden ke-
hittämistä nykyistä tehokkaammin. Tämä pa-
rantaisi palvelujen saatavuutta, laatua, vai-
kuttavuutta ja tehokkuutta. Terveyden- ja hy-
vinvoinnin laitos olisi myös eri sidosryhmien 
ja väestön näkökulmasta vahva hyvinvoinnin 
ja terveyden asiantuntija. Näin se voisi ny-
kyistä tehokkaammin edistää kansallisesti 
väestön terveyttä ja hyvinvointia. Tavoittee-
na on myös, että laitos osallistuisi nykyistä 
enemmän  erilaisten sosiaali- ja terveysmi-
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nisteriön käynnistämien hankkeiden toteut-
tamiseen sekä alan kansainvälisiin tehtäviin 
ja yhteistyöhön. 

Esityksen tarkoituksena on myös vahvistaa 
valtionhallinnon toimintoja pääkaupunkiseu-
dun ulkopuolella sekä vastata valtionhallin-
non tuottavuusohjelman vaatimuksiin. Lai-
tosten yhdistämisellä saavutetaan syner-
giaetuja toimintojen uudelleen järjestämisellä 
ja päällekkäisyyksien poistamisella. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos tulee olemaan so-
siaali- ja terveysministeriön tulosohjaukses-
sa. 

Stakesin alaisuudessa nykyisin toimivat 
valtion koulukodit ja mielisairaalat sekä sosi-
aalialan kehittämiskeskukset jatkaisivat tois-
taiseksi hallinnollisesti perustettavan uuden 
laitoksen alaisuudessa. 

Tavoitteena on, että perustettava Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitos tuottaisi valtakunnalli-
sille, alueellisille ja paikallisille päätöksente-
kijöille, valtionhallinnon eri elimille, alan 
toimijoille ja muille sidos- ja asiakasryhmil-
leen ajantasaista ja luotettavaa tietoa päätök-
senteon ja suunnittelun tueksi (informaatio-
ohjaus). Ohjauksen kohderyhmät voisivat 
hyödyntää saamaansa tietoa väestön hyvin-
voinnin ja terveyden edistämisessä, sairauk-
sien ja sosiaalisten ongelmien ehkäisemisessä 
sekä sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittämi-
sessä. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos voisi 
myös toimintaansa ja tehtäviinsä liittyen 
osallistua muiden toteuttamiin ja ylläpitämiin 
sosiaali- ja terveysalaa tukeviin toimintoihin. 
Osallistuminen voisi tapahtua asiantuntija-
panosta antamalla tai myös rahoittamalla täl-
laisia toimintoja. Esimerkkinä tällaisesta voi-
si olla Suomalainen Lääkäriseura Duodeci-
min johdolla toteutettavien Käypä Hoito -
suositusten laatiminen. 

Sosiaali- ja terveysministeriö on osana 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen perus-
tamisen suunnittelua käynnistänyt erikseen 
selvityksen Kansanterveyslaitoksen ja Stake-
sin nykyisen tutkimustoiminnan sisällöstä ja 
kohdentumisesta. Tavoitteena on, että Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksessa ei pää-
sääntöisesti olisi perustutkimuksen luonteista 
tutkimustoimintaa. Tehtävän selvityksen pe-
rusteella on tarkoituksena määritellä vuoden 
2008 loppuun mennessä ne tutkimuskokonai-

suudet, jotka laitoksen sisällä toisaalta suun-
nataan uudelleen strategisten tavoitteiden 
mukaisesti tai mahdollisesti siirretään pois 
uudesta laitoksesta erikseen sovittavalla ta-
valla. Tässä yhteydessä on tarkoitus toteuttaa 
järjestelyjä, joilla voidaan turvata muualle 
siirrettävän tutkimustoiminnan jatkuvuus. 

 
4.  Esityksen vaikutukset  

4.1. Taloudelliset vaikutukset 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen perus-
tamisella tavoitellaan toiminnallisten hyöty-
jen saavuttamista. Näitä voidaan saada ai-
kaan entistä paremmin yhteensovitetun toi-
minnan ja uusien monialaisten yhteyksien 
luomisella. Nämä parantavat entisestään 
mahdollisuuksia uusien innovatiivisten rat-
kaisujen löytämiseen väestön terveyden ja 
hyvinvoinnin ongelmiin. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen perustaminen antaa 
myös osaltaan mahdollisuuden, varsinkin pi-
temmällä aikavälillä, saavuttaa tuottavuus-
säästöjä. Uudessa laitoksessa on myös mah-
dollista entistä paremmin tehdä tarvittavia 
strategisia uudelleenarviointeja. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen perus-
taminen ja sen edellyttämät järjestelyt on 
otettu huomioon valtion vuoden 2009 talous-
arvioesityksessä.  Vuoden 2009 talousarvion 
yhteydessä nykyiset Kansanterveyslaitoksen 
ja Stakesin tehtävät, henkilöstö ja määrärahat 
siirretään uudelle laitokselle. Uuden laitok-
sen perustaminen toteutetaan valtion vuosien 
2009 – 2012 määrärahakehyspäätöksen puit-
teissa.   

Aikaisempia virastoja koskevat tuottavuus-
ohjelman toimenpiteet toteutetaan uudessa 
virastossa, jonka kokonaishenkilötyö-
vuosimäärä alenee vähintään kyseisten toi-
menpiteiden edellyttämässä määrin. Tuotta-
vuusohjelman edellyttämä Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen henkilötyövuosimäärän 
pienentyminen on mahdollista toteuttaa 
luonnollisen poistuman kautta, kuten henki-
löstön eläkkeelle siirtymistä hyödyntämällä.   

Virastojen nykyinen henkilöstö siirtyy uu-
teen laitokseen lukuun ottamatta talousarvi-
ossa eriteltyjä virkoja. Nykyisten virastojen 
pääjohtajien virat on tarkoitus lakkauttaa ja 
niiden tilalle tullaan perustamaan yksi uusi 
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pääjohtajan virka. Kansanterveyslaitoksessa 
oli vuoden 2007 lopussa noin 900 henkilö-

työvuotta vastaava määrä henkilöstöä ja Sta-
kesissa vastaava luku oli 448.

 
Henkilöstön odotettavissa oleva eläkkeelle siirtyminen nykyisissä virastoissa vuosina     

2009 – 2015 (koko henkilöstö, 65 vuotta täyttävät)   
 

 
 

 
Esityksellä ei ole kuntien talouteen kohdis-

tuvia suoranaisia vaikutuksia. Perustettavan 
uuden laitoksen yksi keskeinen tehtävä tulee 
kuitenkin olemaan kunnalliseen sosiaali- ja 
terveydenhuoltoon liittyvät tutkimus-, kehit-
tämis- ja tilastointitehtävät. Kunnallisessa so-
siaali- ja terveydenhuollossa työskentelee nyt 
noin 230 000 henkilöä. Näiden palvelujen 
piirissä on jatkuvasti merkittävä osa väestös-
tä. Vuotuiset kustannukset ylittävät 16 mil-
jardia euroa. Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen tavoitteena on vaikuttaa tämän toi-
minnan tuottavuuteen ja vaikuttavuuteen eri 
keinoin, minkä seurauksena on mahdollista 
vaikuttaa muun muassa työvoimatarpeen ja 
kustannusten kehittymiseen. 

 
 
 
 

4.2. Yritysvaikutukset ja vaikutukset 
elinkeinoelämään 

Esityksellä ei ole suoranaisia toiminnallisia 
tai taloudellisia vaikutuksia yrityksiin tai 
elinkeinoelämään. Sosiaali- ja terveysalan 
tutkimus- ja kehittämistoiminnan tehostumi-
sen myötä on kuitenkin mahdollista parantaa 
myös yhteistyötä  elinkeinoelämän kanssa 
useilla Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 
toimialaan kuuluvilla tehtäväalueilla.  

 

4.3. Vaikutukset viranomaisten toimin-
taan  

Esityksen tarkoituksena on parantaa valti-
onhallinnon tuottavuutta yhdistämällä ny-
kyisten kahden tutkimus- ja kehittämislaitok-
sen tehtävät perustettavan uuden laitoksen 
toiminnaksi. Yhdistämisellä voidaan poistaa 
nykyisten laitosten toimintojen päällekkäi-
syyksiä ja yhtenäistää toimintatapoja.  

 
4.4. Vaikutukset henkilöstöön 

Uudistus toteutetaan niin, että nykyisen 
henkilöstön palvelusuhteiden jatkuvuus tur-
vataan siirtämällä Kansanterveyslaitoksen ja 
Stakesin työ- ja virkasuhteinen henkilöstö 
sekä vastaavat virat ja tehtävät uuteen laitok-
seen. Poikkeuksena olisivat pääjohtajat ja 
heidän virkansa. Määräaikaisissa virka- ja 
työsuhteissa olevat henkilöt jatkavat tehtävis-
sään uudessa laitoksessa määräajan loppuun 
saakka. 

Nykyiset pääjohtajan virat lakkaisivat ja 
nykyisten pääjohtajien virkasuhteet päättyi-
sivät lain tullessa voimaan. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitokseen perustettaisiin uusi 
pääjohtajan virka, joka täytettäisiin valtion 
virkamiesasetuksen mukaista ilmoittautu-
mismenettelyä käyttäen. Laitokseen perustet-
taisiin uusina virkoina myös välittömästi pää-
johtajan alaiset keskeiset johtovirat, jotka so-
siaali- ja terveysministeriö perustaisi, julis-

Syntymävuosi 1944 1945 1946 1947 1948 1949 1950 

Eläkevuosi 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Eläkeikäisten määrä 
 - Stakes 3 7 21 10 16 15 12 

 - Kansanterveyslaitos 23 23 18 17 13 26 21 

 - yhteensä 26 30 39 27 29 41 33 

Kumulatiivinen määrä 26 56 95 122 151 192 225 
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taisi haettavaksi ja täyttäisi ennen lain voi-
maantuloa siten, että henkilöt voisivat aloit-
taa viroissaan heti uuden laitoksen käynnis-
tyessä vuoden 2009 alussa. 

Henkilöstön aseman järjestämisessä on 
noudatettu valtioneuvoston 23 päivänä maa-
liskuuta 2006 tekemää periaatepäätöstä valti-
on  henkilöstön aseman järjestämisestä orga-
nisaation muutostilanteissa. Esityksessä eh-
dotettu henkilöstön siirtymistä ja palvelus-
suhteen määräytymistä siirtymähetkellä kos-
keva sääntely vastaa valtion organisaa-
tiomuutostilanteissa vakiintunutta sääntelyä. 

Uudistuksen yhteydessä varmistetaan Kan-
santerveyslaitoksesta ja Stakesista siirtyvän 
henkilöstön yhdenmukainen asema muun 
muassa siten, että uudessa laitoksessa on sa-
man tyyppisissä tehtävissä käytössä siirtyvän 
henkilöstön lähtöorganisaatiosta sekä palve-
lussuhdelajista riippumaton yhdenmukainen, 
valtion virastoissa yleisesti noudatettu työ-
aikamuoto. Yleisin työaikamuoto valtiolla on 
virastotyö. Tehtävien mukaan käytössä ovat 
myös viikko- ja jaksotyö. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen eri tehtävissä käytettä-
västä työaikamuodosta päättää laitos työnan-
tajalle kuuluvan työnjohto-oikeuden nojalla 
ja mukaisesti kuten muissakin valtion viras-
toissa ja laitoksissa. Kansanterveyslaitokses-
sa käytössä olevat vakiintuneista poikkeavat 
työaikamuodot eivät organisaatiomuutoksen 
yhteydessä siirry sovellettavaksi Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitoksessa. 

Organisaatiouudistuksen ja henkilöstön 
siirtymisen valmistelussa on noudatettu hy-
vää henkilöstöpolitiikkaa. Henkilöstön edus-
tajat ovat osallistuneet organisaatiouudistuk-
sen valmisteluun, ja siirtoon liittyviä asioita 
on käsitelty yhteistoimintamenettelyissä. 

 
 

4.5. Yhteiskunnalliset vaikutukset 

Kansanterveyslaitoksella ja Stakesilla on 
kummallakin kolme alueellista toimipaikkaa. 
Kansanterveyslaitoksessa näissä alueellisissa 
toimipaikoissa työskentelevien määrä on 
noin 240 ja Stakesin alueellisissa toimipai-
koissa noin 30, eli yhteensä noin 270 henki-
lötyövuotta vastaava määrä. Nykyisten tut-
kimus- ja kehittämislaitosten yhdistäminen 
mahdollistaa aluetoimipaikkojen edelleen ke-

hittämisen ja toiminnan jatkuvuuden. Samal-
la vahvistuvat alueelliset yksiköt ylläpitävät 
sijaintipaikkakunnillaan ja niitä ympäröivillä 
alueilla merkittävää tieteellistä osaamiskes-
kittymää. 

 
 

5.  Asian valmistelu 

Laitosten yhdistäminen perustuu sosiaali- 
ja terveysministeriön toimeksiannosta vuon-
na 2007 laadittuun selvityshenkilöraporttiin. 
Ministeriön kutsumien selvityshenkilöiden, 
pääjohtaja, emeritus Jussi Huttusen ja vara-
toimitusjohtaja Kari-Pekka Mäki-Lohiluo-
man, tuli selvittää sosiaali- ja terveysministe-
riön alaisten virastojen ja laitosten voimava-
rojen uudelleensuuntaamista ja niiden toi-
minnan tehostamista. Toimeksiannon mu-
kaan selvityshenkilöiden tuli: 1) arvioida so-
siaali- ja terveysministeriön alaisten sosiaali- 
ja terveydenhuollon alaan kuuluvien virasto-
jen ja laitosten organisaatioon ja työnjakoon 
liittyvät kehittämistarpeet sekä 2) tehdä eh-
dotukset laitosten ja laitosten organisaation ja 
työnjaon kehittämiseksi ja uudelleen suun-
taamiseksi siten, että tarvittavat muutokset 
voidaan toteuttaa valtion vuoden 2009 talo-
usarviossa.  

Raportissaan ”Sosiaali- ja terveysministe-
riön alaisten virastojen ja laitosten voimava-
rojen uudelleen suuntaaminen” (STM selvi-
tyksiä 2007:66) selvityshenkilöt esittivät, että 
Kansanterveyslaitos ja Stakes yhdistetään so-
siaali- ja terveysministeriön alaiseksi Hyvin-
voinnin ja terveyden edistämisen keskuksek-
si. Esityksestä pyydettiin lausunnot 130 ta-
holta. Lausunnoissa kannatettiin laajasti eh-
dotusta Kansanterveyslaitoksen ja Sosiaali- 
ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskuk-
sen yhdistämiseksi uudeksi yhtenäiseksi tut-
kimuslaitokseksi. 

Lakiehdotus on valmisteltu edellä mainitun 
selvityshenkilöraportin ja siitä saatujen lau-
suntojen pohjalta virkatyönä sosiaali- ja ter-
veysministeriössä yhteistyössä Kansanterve-
yslaitoksen ja Sosiaali- ja terveysalan tutki-
mus- ja kehittämiskeskuksen kanssa. Organi-
saatiouudistuksen valmistelussa ovat olleet 
mukana myös keskeiset sidosryhmät. 
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6.  Muita es i tykseen vaikuttavia 
seikkoja 

6.1. Riippuvuus muista esityksistä 

Saman aikaisesti tämän esityksen kanssa 
on vireillä useita lainsäädäntö- ja muita uu-
distuksia, joilla on yhtymäkohtia Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitosta koskevaan uudistuk-
seen. Laitoksen perustaminen on kuitenkin 
riippumaton näistä muista uudistuksista, eikä 
näiden muiden uudistusten toteutus tai niiden 
aikataulu vaikuta Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksesta annettavan lain säätämiseen. Vi-
reillä olevista asioista voidaan todeta erityi-
sesti sosiaali- ja terveydenhuollon ohjaus- ja 
valvontalaitosten organisoinnin uudistami-
nen. Tässä uudistuksessa yhdistetään Sosiaa-
li- ja terveydenhuollon tuotevalvontakeskus 
ja Terveydenhuollon oikeusturvakeskus uu-
deksi lupa- ja valvontavirastoksi. Sitä koske-
va hallituksen esitys on tarkoitus antaa edus-
kunnalle saman aikaisesti tämän hallituksen 
esityksen kanssa.  

Biologisten näytekokoelmien kokoamista 
näytekokoelmiksi tai biopankkeihin säänte-
levää biopankkilainsäädäntöä on valmisteltu 
sosiaali- ja terveysministeriössä. Tämä lain-
säädäntö koskisi myös Kansanterveyslaitok-

sen hallussa nyt olevia ja Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitokselle siirtyviä näytekokoel-
mia. Biopankkilainsäädäntö on tarkoitus an-
taa eduskunnalle syksyllä 2008 ja sen voi-
maantulo mahdollistaa Kansanterveyslaitok-
sen hallussa nyt olevien biologisten näyteko-
koelmien käytön nykyistä paremmin.  

Erikseen on tarkoitus selvittää oikeuslää-
kinnän uudelleen organisoimisen tarve ja 
mahdollisuus keskittää vastuu oikeuslääkin-
nästä Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle. 
Tavoitteena on, että tarvittavat uudistukset 
voidaan toteuttaa saman aikaisesti valtion 
aluehallinnon uudistuksen yhteydessä vuo-
den 2010 alusta lukien.  

Esitys liittyy valtion vuoden 2009 talousar-
vioesitykseen.  

 
6.2. Muun lainsäädännön uudistamistar-

ve 

Kansanterveyslaitoksen ja Stakesin yhdis-
tämisestä aiheutuvista muun lainsäädännön 
muutoksista on tarkoitus antaa erillinen halli-
tuksen esitys. Tarvittavat muutokset ovat 
pääosin teknisiä, mutta myös joitain lainsää-
dännön sisällöllisiä tarkennuksia joudutta-
neen tekemään.  
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT 

1.  Lakiehdotuksen perustelut  

1 §. Toimiala. Pykälän perusteella hyvin-
voinnin ja terveyden edistämiseksi, sairauk-
sien ja sosiaalisten ongelmien ehkäisemiseksi 
sekä sosiaali- ja terveydenhuollon ja siihen 
liittyvien palvelujen kehittämiseksi on Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos. Laitos perus-
tetaan lakkautettavien Kansanterveyslaitok-
sen ja Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja 
kehittämiskeskuksen tilalle. Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitos toimii sosiaali- terveys-
ministeriön hallinnonalan tutkimus- ja kehit-
tämislaitoksena, jonka tehtävät liittyvät laaja-
alaisesti väestön hyvinvointiin ja terveyteen, 
sairauksien ja sosiaalisten ongelmien ehkäi-
syyn, alan palvelujen kehittämiseen sekä tut-
kimukseen. Hallinnollisesti Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos toimisi sosiaali- ja terveys-
ministeriön alaisuudessa.  

2 §. Tehtävät. Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitos vastaisi pitkälti niistä tehtävistä, joita 
Kansanterveyslaitos ja Stakes ovat  hoitaneet. 
Ehdotuksen mukaan Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen tehtävänä on tutkia, seurata 
ja arvioida sosiaali- ja terveydenhuollon toi-
mintaa sekä väestön hyvinvointia, terveyttä, 
sairauksia ja sosiaalisia ongelmia. Se tuottaa 
ja hankkii alan kotimaista ja kansainvälistä 
tietoa ja osaamista sekä välittää sitä käyttäjil-
le. Se harjoittaa myös alan tutkimus- ja kehit-
tämistoimintaa sekä tekee aloitteita ja esityk-
siä sosiaali- ja terveydenhuollon ja sen palve-
lujen kehittämiseksi sekä väestön terveyden 
ja hyvinvoinnin edistämiseksi. Osana tätä 
toimintaa laitoksen tulee edistää sosiaali- ja 
terveysalan uusia innovaatioita niiden sovel-
tamiseksi käytäntöön ja tätä kautta palvelujen 
vaikuttavuuden ja kustannustehokkuuden 
edistämiseksi.  

Tärkeä osa laitoksen tehtävää on vaikuttaa 
sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoihin si-
ten, että eri toiminnot järjestetään käyttäjien 
etujen mukaisesti tarkoituksenmukaisella ja 
kustannustehokkaalla tavalla. Tämä tapahtuu 
paitsi laitoksen tutkimus- ja kehittämistoi-

minnan kautta, niin myös informaatio-oh-
jauksen keinoin kuten esimerkiksi laatimalla 
ja julkaisemalla ohjeita, oppaita ja suosituk-
sia. Laitoksen tulee myös antaa asiantuntija-
tukea kunnille, kuntayhtymille ja valtionhal-
linnolle. Esimerkkinä tällaisesta asiantuntija-
tuesta voidaan todeta tartuntatauti – ja ympä-
ristöterveystilanteet. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos toimii ti-
lastolain  2 §:n 2 momentissa tarkoitettuna ti-
lastoviranomaisena ja ylläpitää alan tiedosto-
ja ja rekistereitä siten kuin niistä erikseen 
säädetään sekä huolehtii tehtäväalueensa tie-
toperustasta ja sen hyödyntämisestä. Laitos 
toimisi sosiaali- ja terveysministeriön hallin-
nonalalla tilastoalueen koordinoijana. Sen 
yhtenä tehtävänä on kehittää ja ylläpitää kes-
keisiä määrityksiä ja luokituksia sekä koodis-
topalvelua. Tulevaisuudessa myös termijär-
jestelmien harmonisointi käsitetasolla on 
välttämätöntä. 

Pykälän 2 momentin mukaan Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitoksen tulee huolehtia niistä 
tehtävistä, jotka laissa tai sen nojalla on erik-
seen säädetty tai määrätty sen tehtäväksi tai 
jotka sosiaali- ja terveysministeriö sille mää-
rää. Lisäksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
voi toimia terveydenhuollon palvelujen tuot-
tajana silloin kun toiminta liittyy välittömästi 
sen suorittamaan tutkimus- ja kehittämistoi-
mintaan. Esimerkkinä tällaisesta toiminnasta 
ovat kliiniset rokotetutkimukset, joihin liitty-
en tutkittavat saavat myös terveydenhuollol-
lisia palveluja. 

3 §. Johtaminen ja ratkaisuvalta. Ehdotuk-
sen mukaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
on päällikkövirasto, jota johtaisi pääjohtaja. 
Pääjohtaja ratkaisee Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksessa päätettävät asiat, joita ei ole 
säädetty tai työjärjestyksessä määrätty laitok-
sen muun henkilön ratkaistavaksi.  

Pykälän 2 momentissa säädetään yhteis-
työn organisoimisesta Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen ja sen sidosryhmien välillä. 
Säännöksen mukaan laitoksessa on Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen neuvosto. Li-
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säksi sillä voi olla neuvottelukuntia. Sekä 
neuvoston että neuvottelukuntien tehtävänä 
on edistää laitoksen ja sen sidosryhmien vä-
listä yhteistyötä sekä laitoksessa tehtävää ja 
sen toimialaan kuuluvaa tieteellistä tutkimus-
ta. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos asettaa 
neuvoston ja päättää neuvottelukuntien aset-
tamisesta sekä niiden tehtävistä ja jäsenistä. 

Pykälän 3 momentissa säädettäisiin pääjoh-
tajalle valtuus antaa tarkempia säännöksiä  
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen organi-
saatiosta ja toiminnan järjestämisestä työjär-
jestyksessä.  

4 §. Toimipaikat. Pykälässä ehdotetaan sää-
dettäväksi, että Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksen toimipaikoista ja niiden sijoittumi-
sesta määrätään laitoksen työjärjestyksessä. 
Valtion yksikköjen ja toimintojen sijoittamis-
ta koskevasta toimivallasta annetun lain 
(362/2002) mukaan toimivalta päättää valtion 
keskushallinnon yksiköiden ja valtakunnalli-
sesti tai keskitetysti hoidettavien valtion toi-
mintojen sijoituspaikasta päättämisestä kuu-
luu asianomaiselle ministeriölle. Päätösvallan 
siirto asianomaiselle laitokselle edellyttää, et-
tä siitä säädetään laissa. Koska Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitoksella tulee olemaan useita 
eri toimipaikkoja, tarkoituksenmukaisin rat-
kaisu on, että se voi itse päättää toimipaikko-
jen sijainnin ja tarvittaessa perustaa uusia 
toimipaikkoja.  

5 §. Tietojen ja näytteiden kerääminen ja 
käyttö. Pykälässä säädetään Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen oikeudesta kerätä ja 
käyttää tietoja ja erilaisia näytteitä. Pykälän 1 
momentissa viitataan erityislainsäädäntöön, 
jonka nojalla Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos toimii alansa tilasto- ja rekisteriviran-
omaisena. Säännös on katsottu selvyyssyistä 
tarpeelliseksi, koska tilastoihin ja rekisterei-
hin kerättävät sosiaali- ja terveydenhuollon 
tiedot ovat pääosin salassa pidettäviä. Niiden 
keräämistä, käyttöä, luovuttamista ja salassa-
pitoa koskevat yleiset viranomaisia velvoit-
tavat määräykset ovat tilastolaissa, viran-
omaisten toiminnan julkisuudesta annetussa 
laissa (621/1999) ja henkilötietolaissa 
(523/1999). Näiden lakien säännöksiä sovel-
letaan kuitenkin vain siltä osin kuin laitoksen 
tilastoja ja rekistereitä koskevissa erityisla-
eissa ei toisin säädetä tai niissä ei ole asiaa 
koskevia määräyksiä.  

Keskeiset Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen tilastoja ja rekistereitä koskevat eri-
tyislait ovat laki sosiaali- ja terveysalan tut-
kimus- ja kehittämiskeskuksen tilastotoimes-
ta  sekä terveydenhuollon valtakunnallisista 
henkilörekistereistä annettu laki ja asetus. 
Laeissa on määräykset tietojen keruusta, nii-
den salassapidosta ja käsittelystä sekä tieto-
jen luovuttamisesta ulkopuolisille. Tietojen 
luovuttamisesta Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksen ylläpitämiin rekistereihin on säädet-
ty lisäksi yksityisestä terveydenhuollosta an-
netussa laissa  ja asetuksessa, yksityisten so-
siaalipalvelujen valvonnasta annetussa laissa, 
tartuntatautilaissa  ja -asetuksessa  ja huuma-
usainelaissa (373/2008). Tietojen luovuttami-
sesta laitoksen rekistereihin on säädetty myös 
steriloimisasetuksessa  ja raskauden keskeyt-
tämisestä annetussa asetuksessa. 

Pykälän 2 momentissa säädetään Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen oikeudesta 
saada tietoja Kansaneläkelaitokselta. Tarve 
saada tietoja Kansaneläkelaitokselta liittyy 
laitoksen tilastointi-, tutkimus-, suunnittelu- 
ja selvitystehtäviin sekä sosiaali- ja tervey-
denhuollon asiakastietojen sähköisestä käsit-
telystä annetussa laissa laitokselle säädetty-
jen luokitusten sisällöllistä kehittämistä kos-
keviin tehtäviin. Säännöksen perusteella 
Kansaneläkelaitoksen tulee luovuttaa tiedot 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle salas-
sapitosäännösten estämättä ja maksutta. 

Pykälän 3 momentissa säädetään Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen oikeudesta kä-
sitellä henkilötietoja sekä veri- ja kudosnäyt-
teitä. Perustuslain 10 §:n mukaan henkilötie-
tojen suojasta säädetään lailla. Henkilötieto-
jen tai ihmisiltä kerättyjen näytteiden käsitte-
lystä tai luovuttamisesta säädetään henkilö-
tietolain ja viranomaisten toiminnan julki-
suudesta annetun lain ohella lääketieteellises-
tä tutkimuksesta annetussa laissa (488/1999) 
ja ihmisen elimien ja kudoksien lääketieteel-
lisestä käytöstä annetussa laissa (101/2001). 
Lisäksi tietojen ja näytteiden käsittelyssä tu-
lee ottaa huomioon asianomaisia tahoja kos-
keva erityislainsäädäntö, arkistolainsäädäntö 
ja joskus myös tilastolaki.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehtä-
vien toteuttaminen edellyttää käytännössä 
tietojen keräämistä muun muassa henkilöiden 
terveyden ja hyvinvoinnin kannalta merki-
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tyksellisistä elinolosuhteista ja -tavoista, 
muista ympäristötekijöistä, sairauksista ja 
niiden riskitekijöistä sekä terveys- ja sosiaa-
lipalveluiden käytöstä. Laitos kokoaa tiedot 
joko ihmisiltä itseltään kirjallisen suostu-
muksen perusteella tai eri viranomaisten tai 
terveydenhuollon toimintayksiköiden rekiste-
reistä, tai tietokannoista joko erityislainsää-
dännön mukaisen toimivallan tai lain nojalla 
myönnetyn asianmukaisen luvan perusteella.  

Pykälän 4 momentti koskee muiden kuin 
Kansanterveyslaitoksen, Stakesin tai perus-
tettavan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 
keräämän aineiston luovuttamista laitokselle. 
Suomessa on muuallakin kuin Kansanterve-
yslaitoksessa ja Stakesissa kerätty arvokkaita 
tutkimusaineistoja, joilla voi olla suuri mer-
kitys väestön hyvinvointia tai terveyttä kos-
kevan tieteellisen tiedon muodostamisessa. 
Tällaisten aineistojen tehokas hyödyntämi-
nen edellyttää usein mittavaa voimavarojen 
käyttöä aineiston täydentämiseen, ylläpitoon 
ja analysointitiedon tuottamiseen. Jos aineis-
ton haltijalla ei ole mahdollisuuksia osoittaa 
näitä voimavaroja, voi väestön terveyttä hyö-
dyttävä tieto jäädä syntymättä tai sitä ei kyetä 
käyttämään.  

Lääketieteellisestä tutkimuksesta annetun 
lain mukaan lääketieteellisen tutkimuksen 
suorittaminen edellyttää, että tutkittava on 
antanut kirjallisen, tietoon perustuvan suos-
tumuksensa. Suostumus sitoo tutkimuksen 
tekijää, eikä suostumuksesta poikkeamiseen 
ole muuta menettelyä kuin uuden suostu-
muksen pyytäminen. Ihmisen elimien, ku-
doksien ja solujen lääketieteellisestä käytöstä 
annetun lain perusteella Terveydenhuollon 
oikeusturvakeskus voi kuitenkin myöntää lu-
van tutkimustarkoitukseen kerätyn näytteen 
käyttötarkoituksen muutokseen silloin kun 
näytteen antanut henkilö on kuollut.  

Esimerkiksi Oulun yliopiston tutkijat ovat 
koonneet 1960-luvun lopulta lähtien kan-
sainvälisestikin arvioiden kaksi poikkeuksel-
lisen arvokasta tutkimusaineistoa, nimeltään 
"Pohjois-Suomen syntymäkohortti 1966 ja 
1986", jotka antavat erinomaisen mahdolli-
suuden tutkia ihmisen koko elämänkaaren 
ajalla väestön terveyteen vaikuttavia tekijöitä 
ja erityisesti sikiökauden ja nuoruusiän olo-
suhteiden vaikutusta myöhempään tervey-
teen. Oulun yliopisto ja Kansanterveyslaitos 

ovat neuvotelleet järjestelystä, jolla Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos ottaisi vastuulleen 
tämän aineiston ylläpidon. Aineiston hyö-
dyntämistä jatkettaisiin yhteistyössä yliopis-
ton tutkijoiden ja laitoksen kesken. 

Osa tähän aineistoon kuuluvista tutkittavis-
ta on kuollut, osaa ei ole mahdollista tavoit-
taa ja osa ei syystä tai toisesta todennäköises-
ti halua vastata aineistoa koskeviin kysymyk-
siin. Tutkittavan suostumuksen asettaminen 
edellytykseksi aineiston siirtämiseksi Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitokselle johtaisi 
varmuudella tilanteeseen, jossa merkittävää 
osaa aineistosta ei enää voitaisi käyttää. Toi-
saalta tutkittavien kannalta sillä seikalla, teh-
däänkö tutkimusta Oulun yliopistossa vai  
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa, jotka 
molemmat ovat julkisia tieteellistä tutkimusta 
harjoittavia organisaatioita, ei voida arvioida 
olleen olennaista merkitystä. Jo tähän asti 
Kansanterveyslaitoksen tutkijoita on osallis-
tunut kyseisiä aineistoja hyödyntävään kan-
santerveyttä edistävään tutkimukseen. 

Edellä esitettyyn viitaten ja ottaen huomi-
oon, että vastaavia aineistoja saattaa olla 
muitakin maamme eri tutkimusorganisaati-
oissa tai terveydenhuollon toimintayksiköis-
sä, esityksessä ehdotetaan, että Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitokselle voitaisiin luovutta-
jan ja laitoksen erillisellä sopimuksella siirtää 
väestön terveyden tai hyvinvoinnin kannalta 
merkittäviä aineistoja riippumatta siitä, mitä 
tutkittavalle annetussa informaatiossa tai tut-
kittavan allekirjoittamassa suostumusasiakir-
jassa on tutkimuspaikasta, tutkimusaineiston 
tai sen osien luovutuksesta, säilytyksestä, 
tutkimuksesta vastaavasta henkilöstä tai tut-
kimuksen vastuuorganisaatiosta sanottu. 

Edellytyksenä siirrolle olisi aina se, että 
toimivaltainen eettinen toimikunta antaa siir-
rosta myönteisen lausunnon. Lääketieteelli-
sestä tutkimuksesta annetun lain 16 §:n pe-
rusteella kussakin sairaanhoitopiirissä on ol-
tava vähintään yksi eettinen toimikunta. 
Toimikunnan tehtävänä on arvioida ennakol-
ta tutkimushankkeet ja antaa niistä lausunto. 
Tähän liittyen eettinen toimikunta voisi myös 
antaa lausuntonsa muu muassa tutkimuksissa 
käytetyn aineiston mahdollisesta siirrosta. 
Lausuntoa annettaessa eettisen toimikunnan 
tulee ottaa huomioon siirron asianmukaisuu-
teen vaikuttavat seikat.  
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Luovutetun aineiston käyttöön sovellettai-
siin mitä tällaisen materiaalin käytöstä on 
muutoin säädetty. Tämä tarkoittaa muun mu-
assa sitä, että aineistoa saisi käyttää vain 
näytteen tai tiedon antajan suostumuksen 
mukaiseen tarkoitukseen, jollei erikseen ole 
toisin säädetty. 

6 §. Sopimusten tekeminen. Pykälässä sää-
detään Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 
tekemistä tutkimus- ja muista sopimuksista. 
Nämä sopimukset koskisivat tutkimuksia, 
selvityksiä ja kehittämistehtäviä, joita Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos tekisi ulkopuo-
lisen tahon kanssa tehdyn sopimuksen perus-
teella tai joissa laitos olisi toimeksiantaja. 

  Säännöksen mukaan Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos voi tehdä sopimuksia tutki-
mus- ja kehittämishankkeiden ja -ohjelmien 
toteuttamisesta ja toimintaansa liittyvien teh-
tävien ja tutkimusten suorittamisesta sekä 
toimeksiantajana että työn suorittajana. Li-
säksi laitos voi talousarvion rajoissa käyttää 
tarpeisiinsa ulkopuolisia asiantuntijoita.  

Säännöksen viimeisen virkkeen perusteella 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ei voisi tar-
jota kunnille eikä kuntayhtymille sellaisia 
maksullisia konsultaatiopalveluja, joissa lai-
toksella on lain 2 §:n ja muualla lainsäädän-
nössä olevan säännöksen taikka sosiaali- ja 
terveysministeriön määräyksen taikka tulos-
sopimuksen perusteella kunnalliseen sosiaali- 
tai terveydenhuoltoon kohdistuva kehittämis-
tehtävä. Lähtökohtana on, että laitos ei saa 
suunnitella ja toteuttaa maksullista konsultaa-
tiotoimintaa samalla kun sillä on velvollisuus 
tarjota kunnille ja kuntayhtymille maksutonta 
informaatio-ohjausta. Sen sijaan laitos voisi 
tarjota yksittäisille kunnille ja kuntayhtymille 
muun muassa sellaisia maksullisia palveluja, 
joissa hyödynnetään ainoastaan laitoksen 
käytössä olevia tietovarantoja tai muita vas-
taavia tuotteita.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen ulko-
puolisten tahojen kanssa tekemien toimek-
siantosopimuksen perusteella ulkopuolisille 
annettavien selvitysten, tutkimusten ja tehtä-
vien suorittamiseksi tarvittavan salassa pidet-
tävän aineiston luovuttamisessa tulee noudat-
taa mitä siitä on muualla säädetty, esimerkik-
si viranomaisten toiminnan julkisuudesta an-
netun lain 26 §:n 3 momentissa. Säännöksen 
mukaan viranomainen voi antaa salassa pi-

dettävästä asiakirjasta tiedon toimeksisaajal-
le, jos se on välttämätöntä tehtävän suoritta-
miseksi. Tällöin viranomaisen on lain mu-
kaan huolehdittava siitä, että tietojen salassa-
pidosta ja suojaamisesta huolehditaan asian-
mukaisesti. 

7 §. Maksut. Esityksen mukaan Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitoksen suoritteista ulko-
puolisille tahoille peritään maksu. Suorittei-
den maksullisuudesta ja maksujen suuruudes-
ta säädetään valtion maksuperustelaissa 
(150/1992). Lisäksi tarkempia määräyksiä 
maksuista annettaisiin sosiaali- ja terveysmi-
nisteriön asetuksella.  

8 §. Lahjoitusten vastaanottaminen.  Pykä-
län 1 momentin mukaan Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos voi ottaa vastaan lahjoituksia 
toimintaansa varten. Lisäksi 2 momentin pe-
rusteella laitos voi ottaa lahjoituksena vas-
taan näytekokoelmia sekä tieteellisen tutki-
muksen tai laitoksen toiminnan kannalta 
merkityksellisiä aineistoja ja henkilörekiste-
reitä. Lahjoituksena saatujen tietojen ja ai-
neistojen käyttöön sovelletaan lisäksi mitä 
lain 5 §:n 3 ja 4 momentissa tai muualla lain-
säädännössä säädetään. Siten esimerkiksi 
suostumuksen perusteella annettujen aineis-
toja ja näytteiden vastaanotto edellyttää 5 §:n 
4 momentissa säädettyjen edellytysten toteu-
tumista. 

9 §. Tarkemmat säännökset. Pykälässä ole-
van valtuutussäännöksen perusteella tarkem-
pia säännöksiä Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksen tehtävistä, virkamiehistä, kelpoi-
suusvaatimuksista sekä virkoihin nimittämi-
sestä  annetaan valtioneuvoston asetuksella. 

10 §. Voimaantulo. Ehdotettu laki on tar-
koitettu tulemaan voimaan 1 päivänä tammi-
kuuta 2009.   

Pykälän 2  momentin mukaan lailla kumo-
taan kansanterveyslaitoksesta annettu laki  ja 
sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittä-
miskeskuksesta annettu laki   niihin myö-
hemmin tehtyine muutoksineen.  

11 §. Siirtymäsäännökset. Pykälän 1 mo-
mentti sisältää säännöksen siitä, että muussa 
laissa tai asetuksessa taikka valtioneuvoston 
tai ministeriön päätöksessä oleva viittaus 
Kansanterveyslaitokseen, Sosiaali- ja terve-
ysalan tutkimus- ja kehittämiskeskukseen tai 
sosiaali- ja terveyshallitukseen tarkoittaisi 
ehdotetun lain voimaan tultua viittausta Ter-
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veyden ja hyvinvoinnin laitokseen. 
Pykälän 2 momentissa säädetään Kansan-

terveyslaitoksessa ja Stakesissa vireillä ole-
vien asioiden siirtämisestä perustettavaan 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitokseen. Koska 
laitos perustetaan lakkaavien Kansanterveys-
laitoksen ja Stakesin tilalle, tulee käsiteltävi-
en asioiden sekä sitoumusten siirtymisestä 
säätää lailla. Säännöksen perusteella  lain 
voimaan tullessa Kansanterveyslaitoksessa ja 
Stakesissa vireillä olevat asiat siirtyvät lai-
toksen käsiteltäviksi. Myös lakkautettavien 
laitosten tekemät sitoumukset siirtyvät lai-
toksen vastattaviksi. Kansanterveyslaitoksen 
ja Stakesin hallussa olevat tilastot ja rekisterit 
sekä niiden aineistot samoin kuin suostu-
muksen perusteella kerätyt näyte-, tutkimus- 
ja muut aineistot siirtyvät laitokselle. 

Pykälän 3 momentin perusteella Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitoksen oikeus kerätä ja kä-
sitellä henkilötietoja ja näytteitä pysyy sa-
manlaisena kuin lakkaavilla laitoksilla on ol-
lut. Tämän mukaisesti ennen ehdotettavan 
lain voimaantuloa Kansanterveyslaitoksen ja 
Stakesin toiminnassaan suostumuksen perus-
teella keräämiä tietoja tai näytteitä saa käyt-
tää laitoksen toiminnassa edellyttäen, että 
käyttö ei poikkea suostumuksesta, jonka tie-
don tai näytteen luovuttaja on antanut, ellei 
lailla ole erikseen toisin säädetty.  

Pykälän 4 momentin perusteella Kansan-
terveyslaitoksen ja Stakesin pääjohtajien vi-
rat lakkaavat ja niiden tilalle perustetaan lai-
toksen 1 päivästä tammikuuta 2009 lukien 
uusi pääjohtajan virka, johon sovelletaan sen 
perustamisen jälkeen valtion virkamieslain 
(750/1994) säännöksiä (niin sanottu erittely-
virka).     

Pykälän 5 momentissa säädettäisiin, että 
sosiaali- ja terveysministeriö voi nimittää 
pääjohtajan välittömässä alaisuudessa toimi-
vat johtavat virkamiehet virkoihinsa niitä en-
nen tämän lain voimaantuloa ensimmäistä 
kertaa täytettäessä. Tällöin ministeriö voisi 
tarvittaessa perustaa uusia virkoja palkkauk-
siin käytettävissä olevien määrärahojen puit-
teissa. Uuden Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen aloitettua toimintansa virkojen perus-
tamista ja täyttämistä koskeva toimivalta siir-
tyy sille pääjohtajan virkaa lukuun ottamatta.  

Pykälän 6 momentin mukaan Kansanterve-
yslaitoksen ja Stakesin virat ja tehtävät sekä 

virka- ja työsopimussuhteinen henkilöstö 
siirtyisivät tämän lain voimaan tullessa uu-
teen Terveyden ja hyvinvoinnin laitokseen 
lain nojalla. Määräaikaisessa virka- tai työ-
suhteessa oleva henkilöstö siirtyy uuteen lai-
tokseen määräajan päättymiseen saakka. Vir-
kojen ja tehtävien siirtyminen samalla työs-
säkäyntialueella ei edellyttäisi virkamiehen 
eikä työntekijä suostumusta.    

Siirtyvä henkilöstö säilyttää siirtymähetkel-
lä palvelussuhteeseensa liittyvät oikeutensa 
ja velvollisuutensa sekä euromääräisen palk-
kansa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa 
henkilöstön palvelussuhteen ehdot, siirtymä-
hetken euromääräistä palkkaa lukuun otta-
matta, määräytyisivät siten voimassa olevien 
työoikeudellisten säädösten perusteella sekä 
valtiolla voimassa olevien keskustason virka- 
ja työehtosopimusten samoin kuin laitoksessa 
mahdollisesti sovittavien tarkentavien virka-
ehtosopimusten ja työehtosopimusten sekä 
työnantajan päätösten perusteella sopimusten 
ja päätösten soveltamisalan mukaisesti. Kan-
santerveyslaitoksesta ja Stakesista uuteen lai-
tokseen siirtyvän henkilöstön yhdenmukaisen 
ja tasapuolisen kohtelun varmistamiseksi uu-
dessa laitoksessa käytetään samantyyppisissä 
tehtävissä yhdenmukaista, valtiolla yleisesti 
käytössä olevaa ja työajoista tehdyssä valtion 
virka- ja työehtosopimuksessa tarkoitettua, 
tehtävien mukaan määräytyvää työaikamuo-
toa. 

Pykälän 7 momentin mukaan ennen ehdo-
tetun lain voimaantuloa voidaan ryhtyä lain 
täytäntöönpanon edellyttämiin toimenpitei-
siin. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 
toiminnan aloittamisen kannalta on tärkeää, 
että sen toiminnan käynnistäminen, lopulli-
sen organisaatiosuunnittelun, toiminnan jär-
jestelyn ja rakentamisen sekä muihin käyn-
nistämisvaiheen toimenpiteisiin voidaan ryh-
tyä mahdollisimman hyvissä ajoin. Näitä 
toimenpiteitä olisivat esimerkiksi pääjohtajan 
viran perustaminen ja täyttäminen. 

 
 

2.  Tarkemmat säännökset  

Tarkempia säännöksiä ja määräyksiä Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen tehtävistä, 
virkamiehistä ja heidän kelpoisuusehdoistaan 
sekä virkoihin nimittämisestä säädetään val-



 HE 124/2008 vp 
  

 

17

tioneuvoston asetuksella. Laitoksen sisäisistä 
toimintayksiköistä määrättäisiin tarkemmin 
sen työjärjestyksessä. 

 
3.  Voimaantulo 

Laki ehdotetaan tulemaan voimaan 1 päi-
vänä tammikuuta 2009. 

Lain täytäntöönpanon edellyttämiin toi-
menpiteisiin voitaisiin kuitenkin ryhtyä jo 
ennen kuin laki tulee voimaan. 

 
4.  Säätämisjärjestys  

Eräät ehdotuksista ovat merkityksellisiä pe-
rustuslain näkökulmasta. Ehdotusta on tar-
kasteltava erityisesti perustuslain 7 §:ssä sää-
detyn henkilökohtaisen koskemattomuuden 
ja 10 §:ssä säädetyn yksityiselämän suojan 
kannalta.  

Perustuslakivaliokunta on useissa lausun-
noissaan todennut, että yksilön perusoikeuk-
siin puuttuvalla sääntelyllä tulee olla hyväk-
syttävä peruste ja sääntelyn tulee olla oikea-
suhtaista (esimerkiksi PeVL 10/2004 vp). 
Oikeasuhtaisuuden arvioinnissa joudutaan 
vertailemaan perusoikeuden takaamaa ja ra-
joittamisen taustalla olevia intressejä niin, et-
tä yksityiselämän piiriin kuuluvat oikeudet 
turvataan tavalla, jota voidaan pitää hyväk-
syttävänä perusoikeusjärjestelmän kokonai-
suudessa.  

Perustuslain 16 §:n 3 momentti turvaa tie-
teen vapauden. Toisaalta perustuslain 10 §:n 
1 momentin perusteella turvattuun yksityis-
elämän suojaan kuuluu henkilötietojen suoja, 
josta säädetään tarkemmin lailla.  

Yksityisyyden suojaan kuuluu oikeus tietää 
ja päättää itseä koskevien tietojen käytöstä. 
Perustuslakivaliokunnan mukaan henkilötie-
tojen suojaa koskevan perusoikeussäännök-
sen kannalta tärkeitä sääntelykohteita ovat 
ainakin rekisteröinnin tavoite, rekisteröitävi-
en henkilötietojen sisältö, niiden sallitut käyt-
tötarkoitukset mukaan luettuna tietojen luo-
vutettavuus sekä rekisteröidyn oikeusturva 
samoin kuin näiden seikkojen sääntelemisen 
kattavuus ja yksityiskohtaisuus lain tasolla. 

Ehdotettavan lain 5 §:n 4 momentin mu-
kaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitos voisi 
sopia yliopiston, tutkimuslaitoksen tai tutki-
jan kanssa tutkimusaineiston luovuttamisesta 

laitokselle. Luovutus voisi koskea aineistoa, 
joka on annettu suostumuksen perusteella 
tiettyä tarkoitusta varten ja yleensä myös tie-
toisena siitä, missä aineistoja säilytetään ja 
mahdollisesti myös osittain tietoisena siitä, 
ketkä käsittelevät luovutettua aineistoa. Tästä 
näkökulmasta voitaisiin arvioida, että louk-
kaako luovutus perustuslain suojelemaa hen-
kilökohtaista koskemattomuutta ja yksityis-
elämän suojaa.  

Lain 5 §:n 4 momentti koskee vain aineis-
ton sijoituspaikkaa, sen sijaan se ei sääntele 
aineiston käyttöä eikä myöskään sitä, ketkä 
voivat tutkimustoiminnassaan käyttää aineis-
toja. Säännös koskeekin vain aineiston sijain-
tia ja ylläpitäjää. Aineiston käytöstä sääde-
tään erikseen, eikä ehdotetulla säännöksellä 
siten muutettaisi käyttöä koskevia säännöksiä 
eikä annettaisi Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitokselle oikeutta käyttää aineistoja anne-
tusta suostumuksesta tai tutkimussuunnitel-
masta poikkeavaan käyttöön. Esimerkiksi 
biologisten näytekokoelmien käytöstä on tar-
koitus säätää erikseen niin sanotussa bio-
pankkilainsäädännössä, jonka valmistelu on 
vireillä. 

Edellä olevan perusteella ehdotettu laki ei 
loukkaisi kenenkään henkilökohtaista koske-
mattomuutta eikä yksityiselämän suojaa. 

Perustuslain 80 §:n mukaan yksilön oike-
uksien ja velvollisuuksien perusteista sekä 
asioista, jotka perustuslain mukaan muuten 
kuuluvat lain alaan, on säädettävä lailla. Pe-
rustuslakivaliokunnan käytännön (PeVL 
56/2002 vp) mukaan asetuksen antamiseen ja 
lainsäädäntövallan delegoimiseen liittyvien 
valtuutusten tulee olla riittävän täsmällisiä ja 
tarkkarajaisia. Laista tulee käydä selvästi il-
mi, mistä on tarkoitus säätää asetuksella. 

Lakiehdotukseen sisältyy eräitä valtuutus-
säännöksiä, joiden perusteella valtioneuvos-
ton asetuksella, sosiaali- ja terveysministeri-
ön asetuksella tai Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksen työjärjestyksellä voidaan antaa tar-
kempia säännöksiä. Valtioneuvoston asetuk-
sella ja työjärjestyksellä annettavat säännök-
set koskisivat laitoksen toiminnan tarkempaa 
järjestämistä. Tältä osin voidaan todeta, että 
ne eivät koske sillä tavalla yksilöiden oike-
uksia tai velvollisuuksia, että asiasta tulisi 
säätää lailla. Valtuutussäännökset ovat myös 
tarkkarajaisia. Sosiaali- ja terveysministeriön 
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asetuksella säädettäisiin laitoksen suoritteista 
perittävistä maksuista. 

Edellä kerrotuilla perusteilla hallitus kat-
soo, että lakiehdotukset voidaan käsitellä ta-
vallisessa lainsäätämisjärjestyksessä. 

Edellä esitetyn perusteella annetaan Edus-
kunnan hyväksyttäväksi seuraava lakiehdo-
tus: 
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Lakiehdotus 

 

Laki 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta 

Eduskunnan päätöksen mukaisesti säädetään: 
 

1 §  

Toimiala 

Väestön hyvinvoinnin ja terveyden edistä-
miseksi, sairauksien ja sosiaalisten ongelmi-
en ehkäisemiseksi sekä sosiaali- ja tervey-
denhuollon ja sen palvelujen kehittämiseksi 
on Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Laitos 
on sosiaali- ja terveysministeriön alainen. 
 

2 § 

Tehtävät 

Laitoksen tehtävänä on: 
1) tutkia ja seurata väestön hyvinvointia ja 

terveyttä, niihin vaikuttavia tekijöitä ja niihin 
liittyviä ongelmia, ongelmien yleisyyttä ja 
ehkäisymahdollisuuksia, sekä kehittää ja 
edistää toimenpiteitä hyvinvoinnin ja tervey-
den edistämiseksi ja ongelmien vähentämi-
seksi; 

2) tutkia, seurata, arvioida ja kehittää sekä 
ohjata sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa 
ja antaa asiantuntijatukea hyvinvointia ja ter-
veyttä edistävien politiikkojen, toimintatapo-
jen ja käytäntöjen toteuttamiseksi;  

3) harjoittaa alan tutkimus- ja kehittämis-
toimintaa, edistää innovaatioita sekä tehdä 
aloitteita ja esityksiä sosiaali- ja terveyden-
huollon ja sen palvelujen kehittämiseksi ja 
väestön terveyden ja hyvinvoinnin edistämi-
seksi;  

4) toimia tilastolain (280/2004) 2 §:n 2 
momentissa tarkoitettuna tilastoviranomaise-
na ja ylläpitää alan tiedostoja ja rekistereitä 
siten kuin niistä erikseen säädetään sekä huo-
lehtia tehtäväalueensa tietoperustasta ja sen 
hyödyntämisestä; 

5) kehittää ja ylläpitää sosiaali- ja terveys-
alan keskeisiä termejä, määrityksiä ja luoki-
tuksia; sekä 

6) osallistua toimialansa kansainväliseen 
toimintaan. 

Laitoksen tulee lisäksi huolehtia niistä teh-
tävistä, jotka laissa tai sen nojalla säädetään 
sen tehtäviksi tai jotka sosiaali- ja terveysmi-
nisteriö sille määrää. Lisäksi laitos voi toimia 
oikeuslääketieteellisten ja terveydenhuollon 
palvelujen tuottajana silloin, kun tällainen 
toiminta liittyy välittömästi sen tutkimus-, 
asiantuntija- tai kehittämistoimintaan.  

 
 
 

3 § 

Johtaminen ja ratkaisuvalta 

Laitosta johtaa pääjohtaja. Pääjohtaja rat-
kaisee laitoksessa päätettävät asiat, joita ei 
ole säädetty tai työjärjestyksessä määrätty 
laitoksen palveluksessa olevan muun henki-
lön ratkaistavaksi.  

Laitoksessa on Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitoksen neuvosto. Lisäksi laitoksessa voi 
olla neuvottelukuntia, joiden tehtävänä on 
edistää laitoksen tehtävää ja sen toimialaan 
kuuluvaa tieteellistä tutkimusta sekä laitok-
sen ja sen sidosryhmien välistä yhteistyötä. 
Laitos asettaa neuvoston ja päättää neuvotte-
lukuntien asettamisesta. 

Laitoksen organisaatiosta, sisäisestä työn-
jaosta, asioiden käsittelystä ja ratkaisemisesta 
sekä toiminnan muusta järjestämisestä mää-
rätään pääjohtajan vahvistamassa työjärjes-
tyksessä.  
 
 

4 § 

Toimipaikat 

Laitoksen toimipaikoista ja niiden sijoittu-
misesta määrätään työjärjestyksessä. 
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5 § 

Tietojen ja näytteiden kerääminen ja käyttö  

Tilastointitehtäviin ja laitoksen ylläpitä-
miin valtakunnallisiin terveydenhuollon hen-
kilörekistereihin kerättävistä tiedoista, niiden 
luovuttamisesta ja salassapidosta on voimas-
sa, mitä niistä erikseen säädetään.   

Laitoksella on oikeus saada maksutta sekä 
salassapitosäännösten ja muiden tiedon saan-
tia koskevien rajoitusten estämättä toimi-
alaansa kuuluvien tilastointi-, tutkimus-, 
suunnittelu- tai selvitystehtävien hoitamista 
varten tarvittavat tiedot Kansaneläkelaitok-
selta sen toimeenpantavaksi säädetyistä 
etuuksista ja niiden käytöstä.  

 Laitos voi tämän lain 2 §:ssä tai muussa 
laissa sille säädettyjentutkimus- ja selvitys-
tehtävien suorittamiseksi kerätä ja käsitellä 
henkilötietoja sekä veri- ja kudosnäytteitä.  

Jos yliopiston, muun tutkimuslaitoksen, 
yksityisen tutkijan tai tutkijaryhmän taikka 
sosiaali- tai terveydenhuollon toimintayksi-
kön tekemä tutkimus ja sen aineisto on väes-
tön hyvinvoinnin tai terveyden ja niiden tut-
kimuksen kannalta erityisen merkitykselli-
nen, aineisto voidaan salassapitosäännösten 
estämättä siirtää sopimuksella Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitokselle sen tutkimustoimin-
nassa käytettäväksi. Edellytyksenä kerätyn 
tutkimusaineiston siirrolle on, että toimival-
tainen eettinen toimikunta antaa myönteisen 
lausunnon tutkimusaineiston luovutuksesta. 
Luovutetun aineiston käyttöön sovelletaan 
muutoin mitä tällaisen aineiston käytöstä täs-
sä laissa tai muualla säädetään. 
 

6 § 

Sopimusten tekeminen  

Laitos voi tehdä sopimuksia tutkimushank-
keiden ja -ohjelmien toteuttamisesta ja toi-
mintaansa liittyvien tehtävien ja tutkimusten 
suorittamisesta sekä toimeksiantajana että 
työn suorittajana. Laitos voi talousarvionsa 
rajoissa käyttää ulkopuolisia asiantuntijoita. 
Laitos ei saa antaa kunnille eikä kuntayhty-
mille maksullisia konsultaatiopalveluja, jotka 
kohdistuvat sellaisiin kunnallisen sosiaali- ja 
terveydenhuollon kehittämistehtäviin, joita 

laitos suorittaa lain, 2 §:n 2 momentissa tar-
koitetun ministeriön määräyksen tai tulosso-
pimuksen perusteella.     
 

7 §  

Maksut   

Laitoksen suoritteista perittäviin maksuihin 
sovelletaan valtion maksuperustelakia 
(150/1992). Tarkempia säännöksiä maksuista 
annetaan sosiaali- ja terveysministeriön ase-
tuksella.  
 

8 § 

Lahjoitusten vastaanottaminen   

Laitos voi ottaa vastaan lahjoituksia toi-
mintaansa varten.  

Laitos voi ottaa lahjoituksena vastaan myös 
näytekokoelmia sekä tieteellisen tutkimuksen 
tai laitoksen toiminnan kannalta merkityksel-
lisiä aineistoja ja henkilörekistereitä. Lahjoi-
tuksena saataviin aineistoihin sovelletaan 5 
§:n 3 ja 4 momentin säännöksiä.  
 

9 § 

Tarkemmat säännökset 

Tarkemmat säännökset laitoksen tehtävistä, 
johtavista virkamiehistä, kelpoisuusvaati-
muksista ja palvelussuhteeseen ottamisesta 
annetaan valtioneuvoston asetuksella. 
 

10 § 

Voimaantulo  

Tämä laki tulee voimaan  päivänä   kuuta 
20.   

Tällä lailla kumotaan kansanterveyslaitok-
sesta annettu laki (828/1981) ja sosiaali- ja 
terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskuk-
sesta annettu laki (1073/1992) niihin myö-
hemmin tehtyine muutoksineen.  
 

11 § 

Siirtymäsäännökset  

Muussa laissa tai asetuksessa taikka valtio-
neuvoston tai ministeriön päätöksessä oleval-
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la viittauksella Kansanterveyslaitokseen, So-
siaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämis-
keskukseen tai sosiaali- ja terveyshallituk-
seen tarkoitetaan tämän lain voimaantulon 
jälkeen viittausta Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitokseen. 

Kansanterveyslaitoksen ja sosiaali- ja ter-
veysalan tutkimus- ja kehittämiskeskuksen 
tämän lain voimaan tullessa vireillä olevat 
asiat, tehdyt sopimukset ja sitoumukset sa-
moin kuin niistä johtuvat oikeudet ja velvol-
lisuudet siirtyvät Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitokselle. Kansanterveyslaitoksen ja sosiaa-
li- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskes-
kuksen hallussa olevat tilastot ja rekisterit 
sekä suostumuksen perusteella tai muutoin 
kerätyt näyte-, tutkimus- ja muut aineistot 
siirtyvät Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
selle.  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos voi säi-
lyttää ja käyttää tässä laissa tarkoitettuihin 
tehtäviin sekä väestön hyvinvointia tai terve-
yttä edistävien tuotteiden tai palveluiden ke-
hittämiseen Kansanterveyslaitoksen tai Sosi-
aali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämis-
keskuksen hallussa olleita 2 momentissa tar-
koitettuja tietoja sekä kudos- tai muita näyt-
teitä samoin edellytyksin ja rajauksin kuin 
edellä mainitut laitokset ovat voineet niitä 
tehtäviinsä käyttää, jollei lailla toisin säädetä. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitokseen pe-
rustetaan 1 päivästä tammikuuta 2009 lukien 
pääjohtajan virka, johon sovelletaan sen pe-
rustamisen jälkeen valtion virkamieslain 

(750/1994) säännöksiä. Samasta ajankohdas-
ta lukien lakkautetaan   valtion talousarviossa 
eritellyt kansanterveyslaitoksen ja sosiaali- ja 
terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskuksen 
pääjohtajan virat. Virkojen lakkaaminen ei 
edellytä erityistä perusteta eikä virkamiehen 
suostumusta. Virkojen lakatessa niihin perus-
tuneet virkasuhteet päättyvät ilman irtisano-
mista. 

Sosiaali- ja terveysministeriö voi ennen 
tämän lain voimaantuloa perustaa Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitoksen pääjohtajan välit-
tömässä alaisuudessa toimivat johtavat virat 
ja nimittää virkamiehet virkoihin niitä en-
simmäisen kerran täytettäessä. 

Muu Kansanterveyslaitoksen ja Sosiaali- ja 
terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskuksen 
virka- ja työsuhteinen henkilöstö sekä vas-
taavat virat ja tehtävät siirtyvät tämän lain 
voimaan tullessa perustettavaan Terveyden ja 
hyvinvoinnin laitokseen. Määräaikainen hen-
kilöstö siirtyy määräaikaisen palvelusuhteen 
ajaksi. Viran tai tehtävän  siirtyminen samal-
la työssäkäyntialueella ei edellytä virkamie-
hen tai työntekijän suostumusta. Siirtyvä 
henkilöstö säilyttää siirtymähetkellä palve-
lussuhteeseensa liittyvät oikeutensa ja velvol-
lisuutensa sekä euromääräisen palkkansa. Jos 
viran tehtävät muuttuvat olennaisesti ja sen 
tilalle perustetaan uusi virka, uusi virka voi-
daan täyttää ilman haettavaksi julistamista. 

Ennen tämän lain voimaantuloa voidaan 
ryhtyä lain täytäntöönpanon edellyttämiin 
toimenpiteisiin. 

————— 

Helsingissä 15 päivänä syyskuuta 2008  

 
Tasavallan Presidentti 

TARJA HALONEN 

 
 
 

Peruspalveluministeri Paula Risikko 
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