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PERUSTELUT

1. EHDOTUKSEN TAUSTA
. Ehdotuksen perustelut ja tavoitteet

Sydiin- ja verisuonitaudit ovat yleisin kuolinsyy ja tyokyvyttomyyden aiheuttaja EU:ssa.
Sydidn- ja verisuoniterveyden tilaa EU:ssa koskevan OECD:n raportin! mukaan sydin- ja
verisuonitaudit aiheuttavat joka vuosi 1,7 miljoonan ihmisen kuoleman ja vaikuttavat
62 miljoonan ihmisen eldmddn. Taloudellinen taakka ylittdd 282 miljardia euroa vuodessa,
mikd vastaa noin 2:ta prosenttia bkt:std. Lahes puolet téstd aiheutuu terveydenhuoltokuluista.
Maiden, alueiden ja vdestoryhmien vililli on eriarvoisuutta. Naisilla ja sosioekonomisesti
muita heikommassa asemassa olevilla henkildilld on suurempi riski sairastua ja heiddn
terveystuloksensa ovat heikompia. Eriarvoisuutta voivat pahentaa rakenteelliset esteet ja
syrjintd, jotka voivat vaikuttaa ennaltachkdisevien palvelujen saatavuuteen, varhaiseen
diagnoosiin, hoitoon ja hoidon jatkuvuuteen.

Komissio antoi 16. joulukuuta 2025 tiedonannon EU:n sydin- ja verisuoniterveytta
koskevasta EU:n suunnitelmasta eli sydintensuojelusuunnitelmasta®. Suunnitelmassa
asetetaan tavoitteeksi védhentdd ennenaikaista kuolleisuutta syddn- ja verisuonitauteihin
25 prosentilla vuoteen 2035 mennessd. Tédmédn tavoitteen tukemiseksi suunnitelmassa
ilmoitettiin  myds varhaiseen havaitsemiseen ja sydén- ja verisuonitautien seulontaan
liittyvésta lippulaivahankkeesta.

Neuvosto on kehottanut parantamaan sydin- ja verisuoniterveytti unionissa® ja kehottanut
jasenvaltioita laajentamaan sekundaaripreventiota ottamalla kdyttoon ndyttoon perustuvia
sydén- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia. Lisdksi Euroopan parlamentti korosti
EU:n sydin- ja verisuonitautistrategiaa koskevassa mietinndssiin®, etti terveystarkastuksia
koskevien EU:n ohjeiden on oltava ndyttoon perustuvia, kunnioitettava jisenvaltioiden
toimivaltaa, vahennettdvé eriarvoisuutta ja véltettdvd vihan lisdarvoa tuovia kdytiantoja.

Sydén- ja verisuonitautien varhainen havaitseminen ja seulonta terveystarkastuksilla on
ratkaisevan tirkedi ennaltaehkiisyn kannalta, silli yli 75 prosenttia syddn- ja
verisuoniperdisistd kuolemista liittyy muutettavissa oleviin riskitekijoihin, kuten korkeaan
verenpaineeseen, diabetekseen ja lihavuuteen.” Euroopan terveyshaastattelututkimuksen
2019% mukaan EU:ssa 34 prosenttia 25-64-vuotiaista ilmoitti, ettei heidéin verenpainettaan ole
mitattu edellisen vuoden aikana. Vastaava osuus 45-54-vuotiaista oli 32 prosenttia ja
65 vuotta tiyttineistd 14 prosenttia.

Sydén- ja verisuonitauteihin liittyvdt terveystarkastukset voivat auttaa havaitsemaan
rakenteellisia ja harvinaisia sydédnsairauksia, ja tutkimukset osoittavat, ettd ajoissa aloitettu

! OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

Komission tiedonanto Euroopan parlamentille, neuvostolle, Euroopan talous- ja sosiaalikomitealle ja
alueiden komitealle, Sydan-  ja verisuoniterveytti koskeva EUmn suunnitelma:
sydéntensuojelusuunnitelma (COM(2025) 1024 final, 16.12.2025). Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.
Pédtelmidt sydén- ja verisuoniterveyden parantamisesta Euroopan unionissa, neuvoston péésihteeristd,
14 marraskuuta 2024. Saatavilla osoitteessa Consilium.

Euroopan parlamentti, Mietintd syddn- ja verisuonisairauksia koskevasta EU:n strategiasta, 2026.
Saatavilla osoitteessa Euroopan parlamentti.

3 OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

Eurostat (online-datakoodi: hith_chis pa2u).
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hoito vihentdi sydinkohtausten ja aivohalvausten todennikdisyyttd tillaisissa tapauksissa.’
Riskitekijoiden seulonnasta mahdollisesti saatavaa hyotyéd on kuitenkin edelleen suurelta osin
aliarvioitu kaikkialla EU:ssa.

Talla hetkelld alle puolessa jdsenvaltioista on kéytossd erilaisia syddn- ja verisuonitauteihin
liittyvii terveystarkastuksia.® Lisiksi terveystiedot ovat hajanaisia ja niiden yhteentoimivuus
on puutteellista, miké rajoittaa mahdollisuuksia seurata sydin- ja verisuonitauteihin liittyvid
riskitekijoitd ja terveystarkastuksia ja siten valmiuksia tukea ennaltachkdisy- ja
hoitostrategioita koskevaa tutkimusta.

Koska rokotuksilla voidaan vaikuttaa sydén- ja verisuonitautien ja niihin liittyvien riskien ja
komplikaatioiden ehkiisyyn’, tiettyji rokotteita voidaan pitii osana sydin- ja
verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia.

Siksi koordinoidut toimet EU:n tasolla ovat vélttimattomié, jotta jisenvaltioita voidaan tukea
ndyttdoon perustuvien, kohdennettujen ja johdonmukaisten syddn- ja verisuonitauteihin
liittyvien terveystarkastusten suunnittelussa ja toteutuksessa. Téllaisilla toimilla edistetddn
terveyserojen kaventamista jdsenvaltioiden vililld ja niiden sisdlld sekd vdestoryhmien vililld,
mukaan lukien sukupuolten viliset terveyserot.

FEhdotuksen tavoitteet

Talla ehdotuksella neuvoston suositukseksi pyritddn tukemaan jisenvaltioita sydéin- ja
verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten kehittiimisessi ja toteutuksessa. Siind
annetaan suosituksia terveystarkastusten valmistelusta, toteutuksesta ja arvioinnista.

Ehdotetulla neuvoston suosituksella autetaan jasenvaltioita saavuttamaan kestidvén kehityksen
tavoite ja erityisesti tavoite 3.4, jolla pyritddn vdhentdmidin vuoteen 2030 mennessé
kolmanneksella ei-tarttuvien tautien aiheuttamia ennenaikaisia kuolemia sekd edistdmién
henkistd terveyttd ja hyvinvointia. Kestdvédn kehityksen tavoitteeseen kuuluu myds parantaa
kansanterveyttd tarjoamalla viline, jonka avulla voidaan tunnistaa riskiryhmiin kuuluvat
henkil6t, toimia oikea-aikaisesti ja védhentdd terveydenhuoltojirjestelmiin kohdistuvaa
rasitetta.

Ehdotuksella  tuetaan  jdsenvaltioita  sydintensuojelusuunnitelman tavoitteen!® ja
erityistavoitteiden saavuttamisessa, jotta voidaan lisdtd niiden aikuisten osuutta, joiden
verenpainetta ja kolesteroli- ja verensokeritasoa seurataan sddnnollisesti. Ehdotuksella
pyritddn myos tukemaan digitaalisten ratkaisujen, tarvittaessa myos tekodlyyn perustuvien
vilineiden, kéyttod terveystarkastusten toteutuksen parantamiseksi sekd hyoddyntdmédn
terveystietojen toissijaista kadyttod seulontastrategioiden ndyttddn perustuvan suunnittelun,
seurannan ja arvioinnin vahvistamiseksi.

. Yhdenmukaisuus muiden alaa koskevien politiikkojen sainnosten kanssa

Ehdotus on yhdenmukainen muiden aloitteiden kanssa, jotka koskevat ei-tarttuvien tautien
ehkdisya ja hallintaa. Ehdotuksella tdydennetéédn ei-tarttuvia tauteja koskevaa EU:n aloitetta

7 OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.
8 OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,

https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

Euroopan kardiologiyhdistyksen hiljattain julkaisema kliininen konsensusasiakirja, Heidecker, B. et al.,
”Vaccination as a new form of Cardiology: a European Society of Cardiology clinical consensus
statement”,  European  Heart Journal, Vol. 46, Issue 36, 2025, s. 3518-3531,
https://doi.org/10.1093/curheartj/ehaf384.

Vihennetddn ennenaikaista kuolleisuutta syddn- ja verisuonitauteihin 25 prosentilla vuoteen 2035
mennessa.
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(Healthier Together)'!, joka on strateginen kehys, jolla tuetaan jésenvaltioita ei-tarttuvien
tautien, my0s sydédn- ja verisuonitautien ja diabeteksen, ehkdisyssd ja hallinnassa. Ehdotus
liittyy myds EU:n sydvintorjuntasuunnitelmaan'? ja suunnitelman sydvin seulontaan liittyviin
tavoitteisiin erityisesti vahvistamalla seulontaohjelmia ja parantamalla syovén varhaista
havaitsemista. Lisdksi ehdotus perustuu tiedonantoon kokonaisvaltaisesta ldhestymistavasta
mielenterveyteen'?, jolla edistetéiin mielenterveytti kaikissa politiikoissa.

Ehdotus on ldheisesti yhteydessd eurooppalaiseen terveystietoalueeseen'®, jonka avulla
potilaat voivat turvallisesti tarkastella ja jakaa terveystietojaan yhteentoimivassa sdhkdisessd
muodossa terveydenhuollon tarjoajien vililldi ja EU:n rajojen yli, mikd tukee hoidon
jatkuvuutta. Eurooppalainen terveystietoalue helpottaa myds terveystietojen toissijaista
kayttod tutkimuksessa, innovoinnissa ja paatoksenteossa a) luomalla yhteisen EU:n kehyksen,
jonka puitteissa tietoihin on turvallinen pédsy ja niitd voidaan kéyttdd uudelleen, ja
vahvistamalla ndin sydén- ja verisuonitautiriskin ennakoinnissa tarvittavaa tietopohjaa, b)
tehostamalla seulontaohjelmia ja c) tukemalla innovatiivisten vélineiden kehittimisté
ennaltachkdisyn ja varhaisen havaitsemisen mahdollistamiseksi.

. Yhdenmukaisuus unionin muiden politiikkojen kanssa

Aloite on yhdenmukainen tdmén tutkimusalan painopisteiden ja tutkimuksen ja innovoinnin
Horisontti Eurooppa -puiteohjelman'® kanssa, joka on merkittédvi osa unionin investointeja
sydén- ja verisuonitautien ja muiden ei-tarttuvien tautien ehkéisyyn ja hallintaan.

Lisdksi ehdotus on yhdenmukainen tekoilyn soveltamisstrategian'® ja unionin laajempien
ponnistelujen kanssa, joilla tuetaan tekodlyn kdyttoonottoa terveydenhuollossa. Ndin pyritdin
erityisesti  riskiluokitusten tehostamiseen ja kohdennetumpien ja tehokkaampien
seulontamenetelmien tukemiseen, kunhan téllaiset vélineet on kliinisesti validoitu ja ne
otetaan kayttoon asianmukaisessa ihmisen suorittamassa valvonnassa.

Lisiksi ehdotus on yhdenmukainen lddkkeiti!” ja lddkinnillisid laitteita'® koskevan

lainsdddinnon, ehdotetun kriittisis lddkkeitd koskevan siidoksen!® ja eurooppalaista

Euroopan komissio, terveyden ja elintarviketurvallisuuden pédédosasto, Healthier Together — EU Non-
Communicable Diseases Initiative, ohjeasiakirja, Euroopan unionin julkaisutoimisto, Luxemburg, 2021.
Komission tiedonanto Euroopan parlamentille ja neuvostolle EU:n sydvintorjuntasuunnitelmasta
(COM(2021) 44 final, 3.2.2021). Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.

Komission tiedonanto Euroopan parlamentille, neuvostolle, Euroopan talous- ja sosiaalikomitealle ja
alueiden komitealle, Kokonaisvaltainen l&hestymistapa mielenterveyteen (COM(2023) 298 final,
7.6.2023). Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.

Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2025/327, annettu 11 pdivand helmikuuta 2025,
eurooppalaisesta terveystietoalueesta sekd direktiivin 2011/24/EU ja asetuksen (EU) 2024/2847
muuttamisesta (EUVL L, 2025/327, 5.3.2025, ELI: http://data.curopa.cu/eli/reg/2025/327/0j).

Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2021/695, annettu 28 péivdnid huhtikuuta 2021,
tutkimuksen ja innovoinnin puiteohjelman ”Horisontti Eurooppa” perustamisesta, sen osallistumista ja
tulosten levittdmistd koskevien sdéntdjen vahvistamisesta sekd asetusten (EU) N:o 1290/2013 ja (EU)
N:o 1291/2013 kumoamisesta (EUVL L 170, 12.5.2021, S. 1, ELIL
http://data.europa.eu/eli/reg/2021/695/07).

Komission tiedonanto Euroopan parlamentille ja neuvostolle — Tekodlyn soveltamisstrategia
(COM(2025) 723 final, 8.10.2025). Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.

Ehdotus Euroopan parlamentin ja neuvoston asetukseksi ihmisille tarkoitettuja lddkkeitd koskevista
unionin lupa- ja valvontamenettelyistd ja Euroopan lddkevirastoa koskevista sdédnndistd, asetuksen
(EY) N:0 1394/2007 ja  asetuksen  (EU) N:0 536/2014  muuttamisesta  sekd  asetuksen
(EY) N:o 726/2004, asetuksen (EY) N:o 141/2000 ja asetuksen (EY) N:o 1901/2006 kumoamisesta
(COM(2023) 193 final, 26.4.2023). Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.

Euroopan komissio, "Medical Devices - Sector”, terveyden ja elintarviketurvallisuuden pddosasto,
sivustolla kdyty 10.7.2026, Medical Devices - Sector.
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bioteknologiasiidostd koskevan ehdotuksen?® kanssa, koska nidmi sdidokset liittyvit
yksilollistettyyn sydén- ja verisuonitautien ehkdisyyn, diagnosointiin ja hoitoon. Ehdotus on
myds biotiedestrategian?! mukainen.

2. OIKEUSPERUSTA, TOISSIJAISUUSPERIAATE JA
SUHTEELLISUUSPERIAATE
. Oikeusperusta

Ehdotuksella tuetaan Euroopan wunionin toiminnasta tehdyn sopimuksen (SEUT)
168 artiklassa vahvistettuja unionin tavoitteita. SEUT-sopimuksen 168 artiklan 1 kohdan
mukaisesti kaikkien unionin polititkkojen ja toimintojen madrittelyssd ja toteutuksessa on
varmistettava ihmisten terveyden suojelun korkea taso. Kansallista polititkkaa tdydentdva
unionin toiminta suuntautuu kansanterveyden parantamiseen, ihmisten sairauksien ja tautien
ehkdisemiseen seké fyysistd ja mielenterveyttd vaarantavien tekijoiden, mukaan lukien sydén-
ja verisuonitautien, torjuntaan.

Ehdotettu neuvoston suositus perustuu SEUT-sopimuksen 168 artiklan 6 kohtaan, jossa
midritddn, ettd neuvosto voi komission ehdotuksesta antaa suosituksia kyseisessd artiklassa
maidrattyja tarkoituksia varten. Ehdotuksessa kisitellddn erityisesti sydin- ja verisuonitautien
varhaista havaitsemista ja seulontaa ja pyritddn tdydentdmiin jésenvaltioiden pyrkimyksia
keventdd sydén- ja verisuonitautien aiheuttamaa taakkaa, silld ne ovat yleisin kuoleman ja
vajaakuntoisuuden syy EU:ssa.

. Toissijaisuusperiaate (jaetun toimivallan osalta)

Vaikka jdsenvaltiot ovat vastuussa oman terveyspolitiikkansa maéérittelystd sekd
terveyspalvelujen ja sairaanhoidon jérjestdmisestid ja tarjoamisesta, unionilla on toimivalta
tukea ja tdydentédd toimia.

Sydédn- ja verisuonitaudit vaikuttavat kaikkiin jdsenvaltioihin, vaikka niiden aiheuttama
taakka vaihtelee maittain. Koska jdsenvaltioilla on samat haasteet, EU:n tason toimilla
voidaan saada aikaan todellista lisdarvoa maérittdmalld yhteisid ratkaisuja ja siirtdmalla
osaamista ja tietoa. Terveystarkastuksia koskevia koordinoituja EU:n tason toimia tarvitaan,
jotta jdsenvaltioita voidaan tukea ndyttoon perustuvien sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten jarjestdmisessd. Tama auttaa vihentdmaan jisenvaltioiden vilisid ja niiden
sisdisid terveyseroja. Tavoitteena on védhentdd lyhyelld aikavililld keskeisid riskitekijoitd ja
pitkélld aikavililla syddn- ja verisuonitautien aiheuttamaa taakkaa.

Ehdotetussa neuvoston suosituksessa annetaan jdsenvaltioille suosituksia sydéin- ja
verisuonitautien varhaisen havaitsemisen ja diagnosoinnin parantamiseksi, kuitenkin niin, ettd

Ehdotus Euroopan parlamentin ja neuvoston asetukseksi kriittisten lddkkeiden saatavuuden ja
toimitusvarmuuden sekd yleisen edun kannalta tirkeiden lddkkeiden saatavuuden ja saavutettavuuden
parantamista koskevista puitteista sekd asetuksen (EU) 2024/795 muuttamisesta. Saatavilla osoitteessa
EUR-Lex.

20 Ehdotus  Euroopan parlamentin ja neuvoston asetukseksi unionin  bioteknologia- ja
biovalmistussektoreita erityisesti terveysalalla vahvistavasta toimenpidekehyksestéd sekd asetusten (EY)
N:0 178/2002, (EY) N:o 1394/2007, (EU) N:o 536/2014, (EU) 2019/6, (EU) 2024/795 ja (EU)
2024/1938 muuttamisesta (eurooppalainen bioteknologiasdddos) (COM(2025) 1022 final, 16.12.2025).
Komission tiedonanto Euroopan parlamentille, neuvostolle, Euroopan talous- ja sosiaalikomitealle ja
alueiden komitealle, Valitse Eurooppa eldmaéntieteissd — Strategia EU:n nostamiseksi maailman
houkuttelevimmaksi toimintaympéristoksi eldiméntieteiden aloille vuoteen 2030 mennessd (COM(2025)
525 final, 2.7.2025).

21
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sopeuttaminen kansallisiin tarpeisiin ja olosuhteisiin mahdollistetaan. Edistyminen téll4 osa-
alueella auttaa vdhentdméddn ndiden sairauksien yksiloihin kohdistuvaa, yhteiskunnallista ja
taloudellista taakkaa ja puuttumaan eriarvoisuuteen ennaltachkédisevin sydédn- ja
verisuonitauteihin liittyvin hoidon saatavuudessa.

. Suhteellisuusperiaate

Ehdotuksella tuetaan jdsenvaltioiden pyrkimyksid ehkiistd syddn- ja verisuonitauteja.
Ehdotuksessa kunnioitetaan jdsenvaltioiden omaksumia kéytdntjd ja kansallisten
jarjestelmien monimuotoisuutta. Siind on otettu huomioon, etti erilaiset kansalliset, alueelliset
tai paikalliset olosuhteet voivat antaa aiheen panna suositus tdytintoon eri tavalla.
Ehdotuksella ei aseteta jasenvaltioille sitovia sitoumuksia. Jasenvaltiot voivat vapaasti paattaa
kansalliset olosuhteensa huomioon ottaen, missd méérin ne panevat neuvoston suosituksen
taytantoon.

. Toimintatavan valinta

Valittu toimintatapa on ehdotus neuvoston suositukseksi, mikd on toissijaisuus- ja
suhteellisuusperiaatteen mukaista. Se rakentuu voimassa olevalle unionin politiikalle ja
kuuluu niihin toimintatapoihin, jotka ovat kdytettdvissd EU:n toimiin terveyspolitiikan alalla.
Ehdotetulla vilineelld tuetaan jdsenvaltioita syddn- ja verisuonitautien aiheuttaman rasitteen
vihentdmisessd. Samalla otetaan kuitenkin tdysin huomioon jésenvaltioiden velvollisuudet,
jotka liittyvét niiden terveyspolitilkan maédrittelyyn sekd terveyspalvelujen ja sairaanhoidon
jarjestdmiseen ja tarjoamiseen.

3. JALKIARVIOINTIEN, SIDOSRYHMIEN KUULEMISTEN JA
VAIKUTUSTENARVIOINTIEN TULOKSET

. Jalkiarvioinnit/toimivuustarkastukset

Ei sovelleta

. Sidosryhmien kuuleminen

Sidosryhmille annettiin mahdollisuus antaa palautetta kannanottopyynnélld. Lisédksi
kohdennettuihin kuulemisiin siséltyi sidosryhmien kanssa jérjestettyjd verkkoseminaareja ja
tapaamisia jisenvaltioiden edustajien kanssa kansanterveyttd kisittelevin asiantuntijaryhmén
ei-tarttuvien tautien ehkiisyn alatydryhmissi (11. helmikuuta ja 22. toukokuuta 2026).%

Yhteistyossda OECD:n kanssa jdrjestettiin 26. helmikuuta 2026 terveystarkastuksia koskeva
poliittinen vuoropuhelu, jossa vaihdettiin nikemyksid ja parhaita kéytdnt6jd kansallisista
terveystarkastuspolitiikoista jdsenvaltioiden ja sidosryhmien, myds potilasjirjestojen, kanssa.

Vuoden 2026 Euroopan nuorisoviikon?® aikana jirjestettiin Brysselissi 24. huhtikuuta
tapahtuma ”Young hearts, healthy futures: engaging youth in shaping Europe’s cardiovascular
health priorities”. Tapahtuman tarkoituksena oli kerdtd nuorten ndkemyksid sydén- ja
verisuoniterveydestd, my0s terveystarkastuksista ja seulonnoista.

2 Euroopan komissio, ”Sub-group on Non-communicable diseases”, kansanterveyttd kasitteleva

asiantuntijaryhmad, terveyden ja elintarviketurvallisuuden pédosasto, sivustolla kdyty 10.7.2026.
Euroopan komissio, Euroopan nuorisoviikko, Euroopan nuorisoportaali, sivustolla kédyty 10.7.2026,
Euroopan nuorisoviikko.
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Kannanottopyyntd julkaistiin Kerro mielipiteesi -portaalissa’, jossa saatiin 237 vastausta
21. huhtikuuta ja 19. toukokuuta 2026 vilisend aikana.?> Eniten vastauksia saatiin
kansalaisjdrjestoiltd (32 %), seuraavaksi eniten akateemisilta organisaatioilta ja
tutkimusorganisaatioilta (16 %), yrityksiltd (10 %), elinkeinoeldmén jirjestoiltd (6 %) ja
viranomaisilta (5 %). Sidosryhmit korostivat tarvetta strukturoiduille, yhtendiseen malliin
perustuville terveystarkastuksille ennaltachkdisyn kulmakivend, ja niiden on oltava
jarjestelmadllisesti yhteydessd jatkohoitoon. Laaja yksimielisyys vallitsi siitd, ettd sydin- ja
verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin tulisi soveltaa ikdperusteista, koko
elamdnkaaren kattavaa mallia, joka antaa jdsenvaltioille riittdvdsti joustavuutta niiden
toteutuksessa. Keskeisiksi vdhimmaiisparametreiksi maédriteltiin verenpaine, lipidiprofiili,
glukoosi/HbA 1c, munuaisten toiminta, painoindeksi, elintapatiedot ja terveydellinen tausta.
Perusterveydenhuolto méériteltiin padasialliseksi terveystarkastusten tarjoamisen paikaksi, ja
sen lisdksi palvelua tarjottaisiin ldhipalveluna esimerkiksi apteekeissa, tyOpaikoilla ja
litkkkuvissa palvelupisteissd. Merkittdvianéd aiheena oli sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten yhdenvertaisen saatavuuden varmistaminen erityisesti haavoittuvassa
asemassa oleville ryhmille, kuten maahanmuuttajille, maaseutualueilla tai alueilla, joilla
palvelujen saatavuus on heikko, sekd sosioekonomisesti heikommassa asemassa oleville
ryhmille. Vastauksissa toistui ajatus, ettd seulonnat olisi siséllytettdvd yhdennettyihin
hoitopolkuihin, jotta varmistetaan niiden yhtildinen saatavuus ja tehokas jatkohoito.

Sidosryhmien lausunnot, ehdotukset ja suositukset analysoitiin ja otettiin mahdollisuuksien
mukaan huomioon. Osa esille tulleista teknisistd kysymyksistd otetaan huomioon
toteutusvaiheessa.

. Asiantuntijatiedon keruu ja kaytto

Ehdotus neuvoston suositukseksi syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten
jarjestdmisestd perustuu ndyttdodon ja suosituksiin, jotka on kerdtty sydin- ja
verisuonisairauksia ja diabetesta koskevan jdsenvaltioiden yhteisen toiminnan (JACARDI)
puitteissa, johon sisédltyy erityisesti varhaista havaitsemista ja seulontaa koskeva
tehtdvdkokonaisuus. Osallistujamaat julkaisivat timén yhteisen toiminnan puitteissa lyhyen
oppaan®® koskien seulontojen jirjestimisti henkildille, joilla on kohonnut riski sairastua
sydédn- ja verisuonitautiin ja tyypin 2 diabetekseen. Oppaassa annetaan ndyttoon perustuvia
suosituksia syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten jirjestdmiseksi ja
toteuttamiseksi keskittyen kohonneen riskin viestoryhmiin ja yksiloihin.

Lisdksi tarkasteltiin WHO:n kerddmié ndyttdd systemaattisten viestdtason seulontaohjelmien
tehokkuudesta sydin- ja verisuonitautien taakan keventimisessi?’ seki WHO:n HEARTS-

24 Euroopan komissio, ”Sydédn- ja verisuonitaudit — terveystarkastukset”, Kerro mielipiteesi — Paremman

sdéntelyn portaali, sivustolla kdyty 10.7.2026, https://ec.europa.eu/info/law/better-regulation/have-your-
say/initiatives/17812-Sydan-ja-verisuonitaudit-terveystarkastukset fi.

Némaé ovat yksittéisid kannanottoja, lukuun ottamatta koordinoituja kampanjoita.

26 Leysen, W., Cardinale, A., Alexandra, C., Lampaert, A., Formenti, B., Armocida, B., et al., Short Guide
for Screening Individuals at Increased Risk of Developing Cardiovascular Diseases and Type 2
Diabetes, versio 1.0.0, Zenodo, 2026, https://doi.org/10.5281/zenodo.18415472.

Jorgensen, T., Rotar, O., Juhl, C. B. ja Linneberg, A., What is the effectiveness of systematic
population-level screening programmes for reducing the burden of cardiovascular diseases?, 2. painos,
WHO:n terveystietoverkosto Health Evidence Networkin yhteenvetokertomus nro 78, WHO:n
Euroopan aluetoimisto, Koo6penhamina, 2024, ISBN 978-92-890-6088-2,
https://www.who.int/europe/publications/i/item/978-92-890-6088-2.
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aloitteen teknistd pakettia koskien syddn- ja verisuonitautien riskiperusteista hallintaa
perusterveydenhuollossa?®.

OECD julkaisi EU:n rahoittaman hankkeen puitteissa raportin sydin- ja verisuoniterveyden
tilasta EU:ssa?’. Raportissa esitetdin kattava arviointi sydidn- ja verisuoniterveydesti
kaikkialla EU:ssa, jotta EU ja jdsenvaltiot voivat hy0dyntda tietoja poliittisissa toimissaan.
Raportissa terveystarkastuksia ja kohdennettua ennaltachkiisyd pidetdén vaikuttavina ja
kustannustehokkaina  toimintatapoina  syddn- ja  verisuonitautien  riskitekijoiden
tunnistamisessa ja hallinnassa erityisesti muita heikommassa asemassa olevien videstoryhmien
kohdalla. Raportissa tunnistetaan myos syddn- ja verisuonitautien hoitotuloksiin liittyva
pitkdan jatkunut eriarvoisuus ja korostetaan, ettd on tdrkedd varmistaa ennaltaechkdisy- ja
hoitotoimien tasapuolinen ja esteeton saatavuus kaikille. Lisiksi OECD:n asiakirjassa’
esitetdéin saatavilla oleva ndyttd, joka tukee syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten tehokasta suunnittelua ja toteutusta.

Lisdksi Euroopan kardiologiyhdistyksen laatimat EU:n laajuisia kardiometabolisia
terveystarkastuksia koskevat suositukset®! tarjosivat pohjan ehdotukselle.
. Vaikutustenarviointi

Vaikutustenarviointia ei tarvita. Ehdotetussa vilineessd annetaan jédsenvaltioille vain
suosituksia siitd, miten sydin- ja verisuonitautien varhaista havaitsemista ja seulontaa voidaan
parantaa sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten avulla.

. Saintelyn toimivuus ja yksinkertaistaminen

Fi sovelleta

. Perusoikeudet

Téssd ehdotetussa suosituksessa kunnioitetaan perusoikeuksia ja otetaan huomioon Euroopan
unionin perusoikeuskirjassa tunnustetut periaatteet. Ehdotetussa suosituksessa kunnioitetaan
erityisesti oikeutta saada ehkdisevdd terveydenhuoltoa ja oikeutta saada sairaanhoitoa
kansallisten lainsdddantdjen ja kéytdntdjen mukaisin edellytyksin (perusoikeuskirjan
35 artikla). Siind noudatetaan myds syrjimdttomyyden periaatetta (perusoikeuskirjan 21
artikla).

4. TALOUSARVIOVAIKUTUKSET

Ehdotuksella ei ole vaikutuksia unionin talousarvioon.

3 Maailman terveysjirjestd, HEARTS: technical package for cardiovascular disease management in

primary health care — Risk based CVD management, Maailman terveysjérjestd, Geneve, 2020, ISBN
978-92-4-000136-7, https://www.who.int/publications/i/item/9789240001367.
» OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.
OECD (2026), Strengthening health checks for the prevention and management of cardiovascular
disease, OECD Publishing, Pariisi, https://doi.org/10.1787/95c9ccdb-en. Se sisdltdd poliittisen
vuoropuhelun aikana kéytyjen keskustelujen keskeiset osat sekd jdsenvaltioilta, Euroopan
kardiologiyhdistykseltd, syddn- ja verisuonitauteja ja diabetesta koskevasta yhteisestd toiminnasta
(JACARDI) ja sydanpotilasjdrjestdjen yhteenliittymédltd Global Heart Hubilta saadun kirjallisen
palautteen.
Euroopan kardiologiyhdistys, "Recommendations for EU-wide Cardiometabol health check”, ESC
Newsroom, 15.1.2026, sivustolla  kdyty  10.7.2026,  https://www.escardio.org/news/news-
room/recommendations-for-eu-wide-cardiometabolic-health-checks.
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5. LISATIEDOT
. Toteuttamissuunnitelmat, seuranta, arviointi ja raportointijirjestelyt

Seurantakehykselld seurataan syddntensuojelusuunnitelman tdytantoonpanon edistymista.

. Selittivit asiakirjat (direktiivien osalta)
Ei sovelleta.
. Ehdotukseen sisiltyvien sdfinnosten yksityiskohtaiset selitykset

Fi sovelleta.
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2026/0276 (NLE)
Ehdotus

NEUVOSTON SUOSITUS

sydin- ja verisuonitauteihin liittyvisti terveystarkastuksista: varhaiseen havaitsemiseen

ja seulontaan perustuva EU:n ldhestymistapa

EUROOPAN UNIONIN NEUVOSTO, joka

ottaa huomioon Euroopan unionin toiminnasta tehdyn sopimuksen ja erityisesti sen
168 artiklan 6 kohdan,

ottaa huomioon Euroopan komission ehdotuksen,

seka katsoo seuraavaa:

(1)

()

€)

(4)

(5)

Euroopan unionin toiminnasta tehdyn sopimuksen (SEUT) 168 artiklan 1 kohdassa
vaaditaan, ettd kaikkien unionin politiikkojen ja toimintojen maédrittelyssd ja
toteuttamisessa on varmistettava ihmisten terveyden korkeatasoinen suojelu. Siind
vahvistetaan unionin rooli kansallisten politiikkojen tdydentdmisessd, jisenvaltioiden
vélisen yhteistyon edistimisessd ja terveyteen liittyvien aloitteiden koordinoinnin
edistimisesséd ottaen samalla huomioon terveyspalvelujen jarjestdmistd ja tarjoamista
koskevat kansalliset vastuut.

Sydian- ja verisuonitaudit ovat yleisin kuolinsyy ja tyokyvyttomyyden aiheuttaja
EU:ssa.! Niihin kuolee joka vuosi 1,7 miljoonaa ihmistd ja ne vaikuttavat noin
62 miljoonan ihmisen eldmédan. Sydén- ja verisuonitautien taloudelliset kustannukset
ylittdvit 282 miljardia euroa vuodessa.’

Syddn- ja verisuoniterveydesti vuonna 2024 annetuissa neuvoston piitelmissi’
jasenvaltioita kehotettiin laajentamaan sekundaaripreventiota ndyttdon perustuvien
sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten avulla.

Komissio antoi 16. joulukuuta 2025 tiedonannon EU:n sydidn- ja verisuoniterveytté
koskevasta EU:n suunnitelmasta eli sydintensuojelusuunnitelmasta®, jolla pyritiin
tukemaan jdsenvaltioita sydédn- ja verisuonitautien aiheuttaman taakan keventimisessa.

Sydédn- ja verisuonitauteihin liittyvilld terveystarkastuksilla tuetaan sydidn- ja
verisuonitauteihin liittyvien riskitekijéiden, kuten korkean verenpaineen, kolesterolin,
diabeteksen ja lihavuuden, varhaista havaitsemista. Télld voidaan yhdessa
asianmukaisen  potilaskeskeisen  jatkohoidon,  kuten  diagnosoinnin  ja

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al Sf4-en.

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al Sf4-en.

Padtelmat sydin- ja verisuoniterveyden parantamisesta Euroopan unionissa, neuvoston péésihteeristd,
14 marraskuuta 2024. Saatavilla osoitteessa Consilium.

Komission tiedonanto Euroopan parlamentille, neuvostolle, Euroopan talous- ja sosiaalikomitealle ja
alueiden  komitealle - syddn- ja  verisuoniterveyttd koskeva EU:n  suunnitelma:
sydéntensuojelusuunnitelma, COM(2025) 1024 final, 16.12.2025. Saatavilla osoitteessa EUR-Lex.



https://doi.org/10.1787/ea7a15f4-en
https://doi.org/10.1787/ea7a15f4-en
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-15315-2024-INIT/fi/pdf
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-15315-2024-INIT/fi/pdf
https://www.consilium.europa.eu/fi/press/press-releases/2024/12/03/cardiovascular-health-council-calls-for-more-robust-efforts-to-help-prevent-cardiovascular-diseases/
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/fi/TXT/?uri=celex:52025DC1024
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(6)

(7)

(8)

)

(10)

(11)

hoitotoimenpiteiden, kanssa vidhentdd syddn- ja verisuonitapahtumia, kuten
syddnkohtauksia ja aivohalvauksia.

Talld suosituksella pyritddn tukemaan jésenvaltioita, kun ne pyrkivét saavuttamaan
kestdvin kehityksen tavoitteen 3.4 vihentdd vuoteen 2030 mennessd ei-tarttuvien
tautien aiheuttamia ennenaikaisia kuolemia kolmanneksella sekd edistdd henkistd
terveyttd ja hyvinvointia sekd saavuttamaan sydéntensuojelusuunnitelman tavoitteen
vihentdd ennenaikaista syddn- ja verisuonikuolleisuutta 25 prosentilla vuoteen 2035
mennessd  sekd  erityistavoitteet ~ verenpaineen,  kolesterolin  ja  veren
glukoosipitoisuuden mittaamisesta 25-34-vuotiailla, 35-64-vuotiailla ja 65 vuotta
taytténeilla.

Suosituksen tavoitteena on tukea jisenvaltioita sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten jirjestimisessd, jotta voidaan parantaa sydén- ja verisuonitautien
varhaista havaitsemista ja diagnosointia riskitekijoiden oikea-aikaisen havaitsemisen
ja hallinnan avulla. Samalla mahdollistetaan mukautukset kansallisiin ja alueellisiin
tarpeisiin  ja toimintaympdristdon ja kunnioitetaan terveydenhuoltojirjestelmien
monimuotoisuutta, myos niiden rahoituksen osalta.

Sydén- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia on saatavilla alle puolessa
jisenvaltioista, ja toimintatavat niissi vaihtelevat huomattavasti.’® Joissakin
jasenvaltioissa terveystarkastuksia tarjotaan osana erityisid kansallisia ohjelmia, kun
taas toisissa syddn- ja verisuonitauteihin liittyvd riskinarviointi integroidaan koko
eldménkaaren ajan perusterveydenhuollon ja yhteisdpohjaisten palvelujen kautta.

Sydin- ja verisuoniterveyteen liittyvad eriarvoisuutta esiintyy edelleen jésenvaltioiden
vililli ja sisdlli.® Syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten
saatavuuden parantaminen voi osaltaan védhentdd eriarvoisuutta hoitoketjun eri
vaiheissa

On néyttoa siitd, ettd viestOtason toimenpiteet, joissa keskitytddn riskiryhmiin, kuten
tyypin 2 diabetesta sairastaviin, ovat tehokkaita sydén- ja verisuonitautien varhaisessa
havaitsemisessa.” Toimien kohdentaminen riskiryhmiin voi parantaa sydin- ja
verisuonitauteihin  liittyvien terveystarkastusten vaikuttavuutta ja tehokkuutta
lisddméllda  véltettdvissd olevien syddn- ja  verisuonitapahtumien ehkiisyn
todennikoisyytti.®

Maailman terveysjirjeston (WHO) ohjeiden’ mukaisesti, jisenvaltioiden olisi sydin-
ja verisuonitautien riskinarvioinnissa ensin kohdistettava toimet nithin henkil6ihin,
joilla on kohonnut riski ién tai jonkin riskitekijan vuoksi.

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al Sf4-en.

Leysen, W., Cardinale, A., Alexandra, C., Lampaert, A., Formenti, B., Armocida, B., et al., Short Guide
for Screening Individuals at Increased Risk of Developing Cardiovascular Diseases and Type 2
Diabetes, versio 1.0.0, Zenodo, 2026, https://doi.org/10.5281/zenodo.18415472.

Jorgensen, T., Rotar, O., Juhl, C. B. ja Linneberg, A., What is the effectiveness of systematic
population-level screening programmes for reducing the burden of cardiovascular diseases?, 2. painos,
WHO:n terveystietoverkosto Health Evidence Networkin yhteenvetokertomus nro 78, WHO:n
Euroopan aluetoimisto, Koéopenhamina, 2024, ISBN 978-92-890-6088-2,
https://www.who.int/europe/publications/i/item/978-92-890-6088-2.
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Sydén- ja verisuonitaudit kehittyvit véhitellen eldmin aikana. Koska henkilon sydén-
ja verisuonitautien riski kasvaa iin myotd, syddn- ja verisuonitauteihin liittyvid
terveystarkastuksia olisi mukautettava asiakkaan iin mukaan, jotta niilld voidaan
tehokkaasti havaita riskitekijit oikea-aikaisesti. Euroopan kardiologiyhdistyksen
erityistydryhmi suosittelee!® erityisid kardiometabolisia terveystarkastuksia, joilla
voitaisiin havaita riskit varhaisessa vaiheessa alle 35-vuotiailla, 35—64-vuotiailla ja
ikddntyneilld (yli  65-vuotiailla). Jdsenvaltiot voivat harkita yksilollisten
terveystarkastusten tarjoamista alle 35-vuotiaille, joilla on riskitekijoita.

Sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten kustannustehokkuus riippuu
useista tekijoistd, kuten syddn- ja verisuonitautien ja niiden riskitekijoiden
esiintyvyydestd ja ilmaantuvuudesta, terveydenhuoltojédrjestelmistd ja sydédn- ja
verisuonitauteihin  liittyvien  terveystarkastusten toteutustavasta. Sydén- ja
verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten kustannustehokkuudesta on saatu uutta
niyttdd jisenvaltioissa toteutettavista pilottihankkeista!! ja OECD:n mallinnuksista'2.
Nykyiset analyysit'3,!* osoittavat, etti kohdennetut toimet, joissa keskitytiin
henkildihin, joilla on kohonnut riski'’, ovat yleensd kustannustehokkaampia kuin
jarjestelmalliset véestdtason terveystarkastukset. Taytdntoonpanohankkeista ja
mallinnuksista saatavan lisdndyton odotetaan kuitenkin vield tarkentavan niitd
arvioita.

Sydian- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia koskevia toimintatapoja
kehitetddn jatkuvasti tieteellisesti. Tdman vuoksi sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten toteutuksessa olisi jatkuvasti arvioitava niiden laatua,
sovellettavuutta ja kustannustehokkuutta, kun niitd tuetaan saatavilla olevalla niytolla
ja kansallisten tai alueellisten painopisteiden mukaisesti. Uusi tieteellinen kehitys,
mukaan lukien digitaaliset ja tekodlyyn perustuvat vélineet, jotka on kliinisesti
validoitu ja joita kdytetddn ihmisen asianmukaisessa valvonnassa ja sukupuoleen tai
muihin  ominaisuuksiin  liittyvid vinoutumia vilttden, voi edistdd uusien
toimintatapojen kehittdmistd sydidn- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia
varten.

Syddn- ja verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin olisi sisdllyttiva
tutkimusten ja  arviointien  jdrjestelmillinen  soveltaminen  maéiritellyssa
kohdepopulaatiossa, jotta riskitekijit voidaan havaita tidssd kohdepopulaatiossa niiden
hallinnan helpottamiseksi ennen oireiden ilmaantumista tai havaitsemista.

European Society of Cardiology, "Recommendations for EU-wide Cardiometabol health check”, ESC
Newsroom, 15.1.2026, sivustolla  kayty  10.7.2026,  https://www.escardio.org/news/news-
room/recommendations-for-eu-wide-cardiometabolic-health-checks.

Sydin- ja verisuonitauteja ja diabetesta koskeva yhteinen toiminta (JACARDI), EU4Health-ohjelman
yhteinen toiminta (avustussopimus nro 101126953), 1. marraskuuta 2023-31. lokakuuta 2027,
Euroopan terveys- ja digitaaliasioiden toimeenpanovirasto. Saatavilla osoitteessa https://jacardi.eu/.
EU4Health 2025 work programme: CR/CV&NCD-CA-25-89 Investing in health promotion and disease
prevention across the lifespan.

OECD, The State of Cardiovascular Health in the European Union, OECD Publishing, Pariisi, 2025,
https://doi.org/10.1787/ea7al 5f4-en.

Zanfina Ademi, Sheridan E. Rodda, Karl Vivoda, Susan Hennessy, Olive Fenton ja James S. Ware
Global Heart Hub Manifeston puolesta, PharmacoEconomics, Volume 43, Issue 11, s. 1281-1292
(2025), https://link.springer.com/article/10.1007/s40273-025-01537-5.

Jorgensen, T., Rotar, O., Juhl, C. B. ja Linneberg, A., What is the effectiveness of systematic
population-level screening programmes for reducing the burden of cardiovascular diseases? 2. painos,
WHO:n terveystietoverkosto Health Evidence Networkin yhteenvetokertomus nro 78, WHO:n
Euroopan aluetoimisto, Koéopenhamina, 2024, ISBN 978-92-890-6088-2,
https://www.who.int/europe/publications/i/item/978-92-890-6088-2.
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(16)

(17)

(18)

(19)

(20)

21)

(22)

Sydédn- ja verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin kutsuttava kohderyhma
voidaan madrittdd monella eri tavalla. Kriteerit tdyttdvat videstoryhmét voidaan
kartoittaa kdyttden epidemiologisia ja terveydenhuollon tietoldhteitd, mukaan lukien
terveystutkimukset, tautirekisterit ja tarvittaessa terveydenhuollon rekisterit. Sydan- ja
verisuonitauteja ja diabetesta koskevassa yhteisessd toiminnassa (JACARDI) on
tuotettu yleiskatsaus mahdollisista toimintatavoista.'®

On tdrkedd varmistaa, ettd kohderyhma hyvéksyy sydéin- ja verisuonitauteihin liittyvét
terveystarkastukset, jotta ne voidaan toteuttaa turvallisesti, kohtuuhintaisesti,
tehokkaasti ja vaikuttavasti. Terveystarkastukset hyvéksytddn paremmin, kun ne on
asianmukaisesti kohdennettu, niistd viestitdédn selkedsti ja niihin osallistumista
atheutuva koettu vaivanndké minimoidaan. Ndin myds tuetaan syddn- ja
verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin osallistumista ja vahvistetaan niiden
yleistd tehokkuutta.

Terveysosaamista ja ihmisten ymmairrystd sydén- ja verisuonitautiriskistddn olisi
parannettava erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien ja riskiryhmien
keskuudessa yhteison osallistamisen ja kulttuurisensitiivisen viestinndn avulla.
Osaamisen ja ymmérryksen parantaminen auttavat varmistamaan, ettd ihmiset
osallistuvat sydéin- ja verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin.

Sydén- ja verisuonitautien aiheuttaman taakan vdhentdmiseksi tehokkaasti sydén- ja
verisuonitauteihin liittyvit terveystarkastukset olisi yhdistettdvd asianmukaiseen ja
yksilolliseen diagnostisiin tutkimuksiin ja jatkohoitoon yhdistetyn potilaskeskeisen
hoitopolun avulla.

Sdhkdisten terveystietojen saatavuus henkilon sydén- ja verisuonitauteihin liittyvén
terveystarkastuksen yhteydessd voi auttaa parantamaan tarkastuksen laatua ja
jatkuvuutta. Eurooppalaisella terveystietoalueella'’ luodaan puitteet
prioriteettiluokkiin kuuluvien sédhkdisten terveystietojen turvalliselle saatavuudelle ja
vaihdolle, mukaan lukien lddkkeitd, ongelmia, menettelyjd ja lddketieteellisten
tutkimusten tuloksia koskevat tiedot, jotka voivat siséltdd sydidn- ja verisuonitautien
riskinarvioinnin ja jatkohoidon kannalta merkityksellisié tietoja.

Sukupuolikohtaiset erot riskeissd olisi otettava huomioon sydén- ja verisuonitauteihin
liittyvien terveystarkastusten suunnittelussa ja toteutuksessa, koska miehet sairastuvat
syddn- ja verisuonitauteihin yleensd nuorempana, kun taas naisten riski kasvaa
vaihdevuosien jilkeen ja sithen vaikuttavat muut tapahtumat, kuten raskaus.

Syddn- ja  verisuonitauteihin  liittyvien  terveystarkastusten  tehokkuuden
varmistamiseksi ja terveyserojen pienentdmiseksi olisi otettava asianmukaisesti
huomioon erityistarpeet, joita on haavoittuvassa asemassa olevilla viestoryhmilla,
kuten ikddntyneilld tai vaikeasti tavoitettavilla henkil6illd sekd sosioekonomisesti
heikommassa asemassa olevilla tai syrjdytyneilld ryhmilld, koska néilld ryhmilld on
todennikoisemmin osallistumisen esteitd ja haasteita padstd ennaltachkéisyn ja hoidon
piiriin.

Leysen, W., Cardinale, A., Alexandra, C., Lampaert, A., Formenti, B., Armocida, B., et al., Short Guide
for Screening Individuals at Increased Risk of Developing Cardiovascular Diseases and Type 2
Diabetes, versio 1.0.0, Zenodo, 2026, https://doi.org/10.5281/zenodo.18415472.

Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2025/327, annettu 11 pdivinid helmikuuta 2025,
eurooppalaisesta terveystietoalueesta sekd direktiivin 2011/24/EU ja asetuksen (EU) 2024/2847
muuttamisesta (EUVL L, 2025/327, 5.3.2025, ELI: http://data.europa.eu/eli/reg/2025/327/0j).
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(23)

(24)

(25)

(26)

(27)

(28)

(29)

(30)

Perusterveydenhuollossa voidaan tehdd syddn- ja verisuonitauteihin liittyvid
terveystarkastuksia ja auttaa riskiryhmiin kuuluvia henkilditd pienentiméddn omaa
riskiddn yksilollisen ennaltachkdisyn ja riskitekijoiden hallinnan avulla. Liséksi
terveydenhuollon =~ ammattilaisten  johtamat  yhteisopohjaiset  syddn-  ja
verisuonitauteihin liittyvét terveystarkastukset esimerkiksi apteekeissa tai liikkuvissa
palvelupisteissd voivat auttaa tunnistamaan aiemmin havaitsematta jdéneitd sydén- ja
verisuonitautiriskejd  vdestoryhmissd, joilla ei ehkd muuten ole péédsya
ennaltachkdiseviin palveluihin ja jatkohoitoon.

Laajemmat kampanjat, joihin siséltyy erityisid seulontatapahtumia ja joilla sydéin- ja
verisuonitauteihin liittyvit terveystarkastukset tuodaan l&hemmés ihmisid, voisivat
parantaa varhaista havaitsemista erityisesti syrjdisilla alueilla, maaseutualueilla tai
alueilla, joilla palvelujen saatavuus on heikko.

Yksilollistettyyn ennaltachkdisyyn olisi sisdllyttdvd asiaankuuluvat rokotukset, kuten
influenssarokotukset, jotka voivat osaltaan vdhentdd sydin- ja verisuonitautien riskeja
ja niiden aiheuttamia komplikaatioita.

Sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten tehokasta toteutusta varten
olisi varmistettava riittdvan koulutettu ja resursoitu terveydenhuoltohenkildsto, joka
tekee terveystarkastukset ja tarjoaa yksilollistd tukea ja hoitoa monialaisesti ja
potilaskeskeisesti.

Sydian- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten tehokasta toteutusta,
seurantaa ja arviointia olisi tuettava asianmukaisilla ja oikeasuhteisilla
tietojérjestelyilld ja digitaalisilla vilineilld, jotka auttavat kriteerit tdyttivien
vdestoryhmien kartoittamisessa ja tehtyjen terveystarkastusten ja niiden tulosten
kirjaamisessa. Jos nidihin jarjestelyihin liittyy sdhkoisten terveystietojen késittelyd,
eurooppalaisesta terveystietoalueesta annetussa asetuksessa (EU) 2025/327 sdddetidn
asiaankuuluvasta unionin kehyksesté téllaisten tietojen turvallista ja yhteentoimivaa
kéyttod varten.

Tietojen saatavuus ja kayttd tarkoituksenmukaisista ldhteistd, kuten tauti- ja
kuolleisuusrekistereistd, syddn- ja verisuonitauteihin liittyvistd terveystarkastuksista
saaduista tiedoista ja tarvittaessa genomitiedoista ja muista omiikkatiedoista, voi
tehostaa sydéin- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia. Téllaisten tietojen
toissijaisella kdytolld voidaan tukea tutkimusta, innovointia ja padtoksentekoa sydin-
ja verisuonitautien hoidossa, erityisesti parantamalla ymmarrystd riskitekijoistd ja
riskiryhmistd,  vaikuttamalla  ennaltachkdisyn  painopisteisiin ~ ja  tukemalla
ennaltaehkdisystrategioiden suunnittelua ja arviointia. Eurooppalainen terveystietoalue
helpottaa tdllaista toissijaista kiyttdd tarjoamalla unionin yhteisen kehyksen sdahkdisten
terveystietojen turvalliselle ja luotettavalle kaytdlle toissijaisiin tarkoituksiin kaikkialla
unionissa.

Uudet datavetoiset ja tekodlyyn perustuvat riskinarviointimenetelmét voivat edelleen
parantaa riskiryhméén kuuluvien kartoittamista edellyttien, ettéd tillaiset toimintatavat
ovat kliinisesti validoituja ja ettd niitd kdytetddn ihmisen asianmukaisessa valvonnassa
sovellettavien unionin sddntelykehysten mukaisesti.

Ennen kuin sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten suunnittelusta ja
jarjestamisestd tehdddn padtds, olisi otettava huomioon eettiset, oikeudelliset,
sosiaaliset, lddketieteelliset, organisatoriset, sosioekonomiset, sukupuolten tasa-arvoa
koskevat sekéd terveydenhuollon valmiuksiin ja resursseihin liittyvét ndkokohdat.
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(31) Sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten tehokkaaseen suunnitteluun
ja toteutukseen olisi siséllyttdvd asianmukainen hallinto, mukaan lukien monialainen
osallistaminen, tarvittaessa asiaankuuluvien sidosryhmien vilinen yhteistyd
kansallisella ja alueellisella tasolla sekd potilasndkokohtien huomioon ottaminen
laadun ja hyviksyttivyyden varmistamiseksi.

(32) Laadunvarmistuksella olisi turvattava syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten tehokas kdyttoonotto ja seuranta.

(33) Tédmid suositus ei rajoita jdsenvaltioiden toimivaltaa jdrjestdd ja rahoittaa
terveydenhuoltojirjestelmidén ja sairaanhoitoaan,

ON ANTANUT TAMAN SUOSITUKSEN:
Tavoite

(1) Talla suosituksella pyritdin tukemaan jasenvaltioita seuraavien
sydédntensuojelusuunnitelman tavoitteen ja sen erityistavoitteiden saavuttamisessa
vuoteen 2035 mennessa:

(a) védhennetddn ennenaikaista kuolleisuutta syddn- ja verisuonitauteihin
25 prosentilla

(b) vihintddn 75 prosentille 25-64-vuotiaista ja véhintddn 90 prosentille 65-
vuotiaista ja sitd vanhemmista tehdddn terveydenhuollon ammattihenkilon
suorittama verenpaineen mittaus kerran vuodessa

(¢) vihintddn 65 prosentille 25-64-vuotiaista ja véhintddn 80 prosentille 65-
vuotiaista ja sitd vanhemmista tehdddn terveydenhuollon ammattihenkilén
suorittama kolesteroliarvojen mittaus kerran vuodessa

(d) vihintddn 65 prosentille 25-64-vuotiaista ja véhintddn 80 prosentille 65-
vuotiaista ja sitd vanhemmista tehdddn terveydenhuollon ammattihenkilon
suorittama verensokeriarvojen mittaus kerran vuodessa,

SUOSITTELEE, ETTA JASENVALTIOT:
Sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten suunnittelu ja toteutus

(2) suunnittelevat ja toteuttavat esteettomit sydidn- ja verisuonitauteithin liittyvét
terveystarkastukset ottaen huomioon turvallisuutta, etiikkaa, yleison osallistumista ja
tasapuolisuutta koskevat perusperiaatteet;

3) perustavat sydédn- ja verisuonitauteihin liittyvét terveystarkastukset saatavilla olevaan
ja uuteen tieteelliseen ndyttoon sekd arvioivat ja tekevit padtoksid kansallisella tai
alueellisella tasolla ottaen huomioon paikallisen tautitaakan ja kdytdssd olevat
terveydenhuollon resurssit, mukaan lukien terveydenhuollon tyovoima, kansallisten
tai alueellisten painopisteiden mukaisesti;

4) nimedvit hallintorakenteen, jossa tehdddn péédtoksid koskien syddn- ja
verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten suunnittelua ja toteutusta esimerkiksi
arvioimalla ja mukauttamalla terveystarkastuksia saatujen tulosten perusteella,
varmistamalla monialaisen toimintatavan ja osallistamalla prosessiin asiaankuuluvat
sidosryhmdt, kuten potilaiden edustajat;

(5) siséllyttivat  sukupuolindkokohdat syddn- ja  verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten suunnitteluun ja toteutukseen;

(6) ottavat huomioon haavoittuvassa asemassa olevien ryhmien, kuten maahanmuuttajat,
sosioekonomisesti heikommassa asemassa olevat ryhmét, maaseutualueilla asuvat
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(7)

(8)

)

(10)

(11)

(12)

(13)

Sydén-

sekd vammaiset ja monisairaat, tarpeet syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten suunnittelussa ja toteutuksessa;

varmistavat  tasavertaisen pddsyn syddn- ja  verisuonitauteihin liittyviin
terveystarkastuksiin laajemmilla kampanjoilla, joilla tuodaan terveystarkastukset
perusterveydenhuollon lisdksi yhteison ympéristoihin, kuten apteekkeihin ja
paikallisiin yhteisokeskuksiin, ja harkitsevat liikkuvia palvelupisteitd esimerkiksi
toreilla ja kauppakeskuksissa, jotta palvelut voidaan tuoda suoraan ihmisten luo ja
parantaa varhaista havaitsemista erityisesti maaseudulla tai alueilla, joilla palvelujen
saatavuus on heikko;

varmistavat, ettd kohdevédestd hyvéiksyy sydédn- ja verisuonitauteihin liittyvit
terveystarkastukset kayttdimalld muun muassa selkedd ja kulttuurisensitiivistad
viestintdd, vahvistamalla terveysosaamista ja ymmaérrystd, mukauttamalla
toteutusmalleja kohdevéeston tarpeisiin seké toimimalla sukupuolisensitiivisesti;

kayttdvat innovatiivisia teknologisia ratkaisuja, mukaan lukien datavetoiset ja
tekodlypohjaiset vélineet, riskinarvioinnin ja sydédn- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten tueksi edellyttden, etti tdllaiset vélineet ovat ndyttdon perustuvia
ja kliinisesti validoituja, niitd kdytetddn ihmisen asianmukaisessa valvonnassa ja ne
otetaan kéyttoon sovellettavan unionin lainsdddannon mukaisesti;

varmistavat toimivuuden ja saavutettavuuden, kun riskiryhmiin kuuluvia henkil6itd
ohjataan jatkoarviointiin ja hoitoon integroidun potilaskeskeisen hoitopolun
puitteissa;

kayttdvat tarvittaessa yksilollistettyd ennaltachkdisyd riskiryhmdin kuuluvien
henkiléiden kohdalla; tdssd keinoina ovat esimerkiksi ndyttdon perustuva
eldméntapaohjaus ja hoito sekd sddnnolliset seurantaterveystarkastukset, jolloin
toimia voidaan mukauttaa potilaskeskeisen toimintatavan mukaisesti;

harkitsevat asianmukaisia rokotussuosituksia  yksilollistetyn —ennaltaehkdisyn
puitteissa;

ottavat huomioon ehdotuksen liitteessi esitetyt sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten osat;

ja verisuonitauteihin liittyvistd terveystarkastuksista saatujen tietojen

kirjaaminen ja hallinta

(14)

(15)

(16)

(17)

kayttavit asianmukaisia jarjestelyjd ja digitaalisia vilineitd sovellettavan unionin ja
kansallisen lainsddddannon, tarvittaessa myos eurooppalaisesta terveystietoalueesta
annetun asetuksen (EU) 2025/327, mukaisesti tukeakseen sydidn- ja
verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten toteutusta ja niiden tulosten
kirjaamista, mukaan lukien kriteerit tayttdvien viaestoryhmien kartoittaminen;

toteuttavat asianmukaiset ja oikeasuhteiset toimenpiteet sen varmistamiseksi, ettd
syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten kriteerit tayttaville
henkildille tiedotetaan tarkastuksista ja heitd pyydetéédn osallistumaan niihin;

varmistavat, ettd tietoa vammaisten henkildiden terveystarkastuksista on saatavilla
esteettoméssd ja helppolukuisessa muodossa;

kerddvit, hallinnoivat ja arvioivat tarvittaessa sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien
terveystarkastusten aikana tehdyistd tutkimuksista, arvioinneista ja diagnooseista
saatuja tietoja;
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(18) ottavat huomioon tarvittaessa ja sovellettavan unionin ja kansallisen lainsddddanndn,
myds eurooppalaisesta terveystietoalueesta annetun asetuksen (EU) 2025/327,
mukaisesti syddn- ja verisuonitauteihin liittyvissd terveystarkastuksissa luotujen
sdhkoisten terveystietojen potentiaalin  tukea tutkimusta, innovointia ja
padtoksentekoa, mukaan lukien ennaltachkéisyi ja varhaista havaitsemista koskevien
strategioiden kehittdminen ja arviointi;

Seuranta ja arviointi

(19) seuraavat sddnnollisesti sydén- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten
toteutusta ja tuloksia;

(20) arvioivat syddn- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten vaikuttavuutta,
kustannustehokkuutta, niithin liittyvada resurssien kayttod, védeston osallistumista ja
osallistujien saamia tuloksia;

Koulutus ja valmiuksien kehittiminen

(21) hy6dyntavat nykyisié terveydenhuollon ammattilaisille tarkoitettuja
jatkokoulutusohjelmia ja investoivat niihin, jotta terveydenhuollon ammattilaiset
voivat kehittdd sydin- ja verisuonitauteihin liittyvien terveystarkastusten tekemiseen
ja potilaiden tehokkaaseen osallistamiseen liittyvadd osaamistaan;

Osallistuminen

(22) varmistavat mahdollisimman monen osallistumisen syddn- ja verisuonitauteihin
liittyviin terveystarkastuksiin ja jatkohoitoon tiysin tietoisen suostumuksen
perusteella, kun sydén- ja verisuonitauteihin liittyvid terveystarkastuksia tarjotaan;

(23) harkitsevat kannustimia, joilla varmistetaan kohdevéeston osallistuminen sydin- ja
verisuonitauteihin liittyviin terveystarkastuksiin, mukaan lukien mahdollisuudet
osallistua yksil6lliseen ennaltachkdisyohjelmaan;

Tiedon lisdiminen: yhteison osallistaminen ja yhteistyo

(24) kannustavat sidosryhmien, kuten tutkimuslaitosten, potilasjarjestojen,
kansalaisjdrjestdjen, kansanterveysalan jérjestdjen ja ammattialajirjestdjen ja
asiantuntijaelinten, vilistd yhteistyoti ja sitoutumista kansallisella ja kansainviliselld

tasolla resurssien maksimoimiseksi ja rajatylittivin yhteistyon edistimiseksi
sidosryhmien vililla;

(25) lisadvét tietoa ja kansalaisten osallistumista sydén- ja verisuonitauteihin liittyviin
terveystarkastuksiin muun muassa tiedotuskampanjoilla ja parantamalla kaiken
ikdisten terveysosaamista;

Téaytintoonpanoraportti ja seuranta

(26) raportoivat komissiolle tdmédn suosituksen tiytdntdonpanosta kolmen vuoden
kuluessa sen hyviksymisestd ja sen jdlkeen joka neljds vuosi tdmdn suosituksen
taytdntdonpanon seurannan helpottamiseksi unionissa.

Tehty Brysselissd

Neuvoston puolesta
Puheenjohtaja
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