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Kansainvilisen terveyssddnnoston (2005) tarkistukset, jotka hyvaksyttiin WHO:n 77.
yleiskokouksessa paitoslauselmalla WHA77.17 (2024), esitetdédn alleviivattuna ja lihavoituna
(lisdykset) ja yliviivattuna (poistot).

KANSAINVALINEN TERVEYSSAANNOSTO 2005

OSA I - MAARITELMAT, TARKOITUS JA LAAJUUS, PERIAATTEET JA
VASTUUVIRANOMAISET

1 artikla Mddritelmdt

1.  Tassd Kansainvilisessd terveyssddnnostossa (jaljempéanad “terveyssddnnostd” tai "[HR”)

[.]

“kansallinen IHR-viranomainen” tarkoittaa elinti, jonka sopimusvaltio on
nimennyt tai perustanut kansallisella tasolla Kkoordinoimaan timéin sainnoston
toimeenpanoa sopimusvaltion lainkivyttoalueella,

[.]

“nandemiauhka” tarkoittaa Kkansainvilisti Kkansanterveydellisti uhkaa, jonka
aiheuttaa tartuntatauti ja

(i) joka leviai tai jolla on suuri riski leviti laajasti useisiin valtioihin ja niiden
sisilli ja

(i) joka  vylikuormittaa  tai  jolla _on__ suuri___ riski __ ylikuormittaa
terveydenhuoltojirjestelmit kyseisissi valtioissa ja

iii) joka aiheuttaa tai jolla on suuri riski aiheuttaa merkittivia sosiaalisia ja/tai
taloudellisia hairioitd, mukaan lukien kansainvilisen liikenteen ja kaupan hiiriot ja

(iv) joka edellyttii nopeita, tasapuolisia _ja tehostettuja koordinoituja
kansainvilisii toimia, joissa sovelletaan koko hallinnon ja koko yhteiskunnan
kattavia lahestymistapoja.

[.]

”olennaiset tervevdenhuollon tuotteet” tarkoittavat tervevdenhuollon tuotteita,
joita tarvitaan, jotta voidaan reagoida kansainvilisiin kansanterveysuhkiin, mukaan
lukien pandemiauhkat, ja joihin voivat kuulua lddkkeet, rokotteet, diagnostiikka,
ladkinnalliset  laitteet, tartunnanlevittijien torjunta-aineet, henkilonsuojaimet,
puhdistusaineet, apuvilineet, vasta-aineet, solu- ja geenihoidot ja muu terveysteknologia,

[.]

2 artikla Tarkoitus ja soveltamisala

Tamin terveyssddnndston tarkoituksena ja soveltamisalana on tautien kansainvilisen
levidmisen ehkdisy, torjunta ja hallinta ja siihen varautuminen, kiyttden kansanterveydellisid




keinoja, jotka ovat oikeassa suhteessa ja rajoittuvat kansanterveysuhkitaan aiheuttamatta
tarpeettomia hairioitd kansainviliselle liikenteelle ja kaupalle.

3 artikla Periaatteet

1.  Témai terveyssddnnostd tulee panna toimeen kunnioittaen tdysimiérdisesti ihmisarvoa,
ithmisoikeuksia ja yksilon perusvapauksia, ja sen toimeenpanossa on__edistettivi
oikeudenmukaisuutta ja vhteisvastuuta.

[.]

4 artikla Vastuuviranomaiset

1.  Kunkin sopimusvaltion tulee nimittdd tai perustaa kansallisen lainsdiidintonsi ja
toimintaympéristonsi mukaisesti yksi elin tai kaksi elinti toimimaan kansallisena IHR-
viranomaisena ja kansallisena IHR-yhteysviranomaisena sekd viranomaiset, jotka sen
toimivalta-alueella vastaavat tdhin terveyssddnnodstoon perustuvien terveystoimien toimien
toimeenpanosta.

1 a. Kansallinen IHR-viranomainen Kkoordinoi timin sainnoston toimeenpanoa
sopimusvaltion toimivalta-alueella.

[.]

2 a. Sopimusvaltiot toteuttavat toimenpiteitid timéin artiklan 1, 1 a ja 2 kohdan
toimeenpanoa varten, myos mukauttamalla tarvittaessa kansallisia lainsdiddinto- ja/tai
hallintojéirjestelyjiin.

[.]

4. Sopimusvaltioiden tulee toimittaa Maailman terveysjirjestolle kansallisen ITHR-
viranomaisensa ja kansallisen IHR-yhteysviranomaisensa yhteystiedot, ja Maailman
terveysjarjeston tulee toimittaa sopimusvaltioille Maailman terveysjirjeston IHR-yhteystahojen
yhteystiedot. Ndméd yhteystiedot tulee pitdd jatkuvasti ajan tasalla ja vahvistaa vuosittain.
Maailman terveysjirjeston tulee toimittaa timén—artiklan—mukaisestisaamansa—kansallisten

HR-vhteysviranomaisten yhteystiedot kaikkien sopimusvaltioiden saataville.
OSAII - TIEDONKULKU JA KANSANTERVEYSTOIMINTA

5 artikla Seuranta

1.  Kunkin sopimusvaltion tulee kehittdd, vahvistaa ja ylldpitdd mahdollisimman pian mutta
kuitenkin viimeistddn viiden vuoden kuluessa siitd, kun tidméd terveyssddnnostd on tullut
voimaan kyseisen valtion osalta, keskeisid valmiuksiaan ehkéistd ja havaita tapahtumia,
arvioida niitd sekd ilmoittaa ja raportoida niistd timén terveyssadnnoston mukaisesti siten kuin
liitteen 1 A-osassa madrataan.

2. Suoritettuaan liitteen 1 A-esan 2 kohdassa tarkoitetun arvioinnin, sopimusvaltio voi antaa
WHO:lle perustellun tarpeen ja toimeenpanosuunnitelman pohjalta raportin ja ndin toimien
saada kahden vuoden jatkoajan tdmédn artiklan 1 kohdan velvoitteen tiyttamiselle.
Sopimusvaltio voi poikkeustapauksessa ja uuden toimeenpanosuunnitelman pohjalta anoa
padjohtajalta korkeintaan kahden vuoden lisdjatkoaikaa. Pédjohtajan tulee titd koskevaa



padtostéd tehdessddn ottaa huomioon 50 artiklan mukaisesti perustetulta komitealta (jdljempéana
“arviointikomitea”) saamansa asiantuntijalausunto. Jatkoajan saaneen sopimusvaltion tulee
tdiméan artiklan 1 kohdan mukaisen maédédrdajan umpeuduttua raportoida Maailman
terveysjérjestolle vuosittain edistymisestdéin tdysimairdisen toimeenpanon saavuttamisessa.

3. Maailman terveysjdrjeston tulee pyynndstd avustaa sopimusvaltioita timén artiklan 1
kohdassa mainittujen keskeisten valmiuksien kehittimisessd, vahvistamisessa ja
ylldpitdmisessa.

[...]
6 artikla Ilmoitukset

1.  Kunkin sopimusvaltion tulee arvioida alueellaan ilmenevit tapahtumat kayttien liitteen 2
paitintdkaavioita. Kunkin sopimusvaltion kansallisen IHR-yhteysviranomaisen tulee ilmoittaa
WHO:lle 24 tunnin kuluessa kansanterveydellisen tiedon arvioinnista nopeinta kiytettdvissa
olevaa viestintdvilinettd kdyttden kaikista alueellaan ilmenneistd tapahtumista, joista saattaa
paitantdkaavion perusteella syntyd kansainvilinen kansanterveydellinen uhka sekd kaikista
terveystoimista, joihin kyseisten tapahtumien johdosta on ryhdytty. Jos WHO:n saama ilmoitus
liittyy Kansainvélisen atomienergiajirjeston IAEA:n tai muun hallitustenvilisen jéirjeston
toimivaltaan, WHO:n tulee 14 artiklan 1 kohdan nojalla heti ilmoittaa asiasta IAEA:lle tai
tapauksen mukaan muille hallitustenviilisille jérjestoille.

[.]

8 artikla Konsultoiminen

Jos sopimusvaltion alueella ilmenee tapahtuma, joka ei vaadi 6 artiklan mukaista
ilmoitusta, varsinkin jos tapauksesta ei ole riittdvésti tietoa, jotta pditdntdkaaviota voitaisiin
kayttdd, kyseisen valtion vei tulisi kuitenkin tiedottaa WHO:lle tistd tapahtumasta kansallisen
IHR-yhteysviranomaisen vilitykselld ja konsultoida WHO:ta asianmukaisista terveystoimista
viipymiétti. Téllaiset yhteydenotot kisitellddin 11 artiklan 2 ja 4 kohdan mukaisesti.
Sopimusvaltio, jonka alueella tapaus on ilmennyt, voi pyytdd WHO:Ita apua epidemiologisten
havaintojen arvioinnissa.

[.]

10 artikla Varmentaminen

[.]

3.  kuanWHO-saa Saatuaan tiedon tapahtumasta, josta saattaa aiheutua kansainvélinen
kansanterveydellinen uhka, sen WHO:n tulee tarjoutua tekeméiidn yhteistyotd kyseisen
sopimusvaltion kanssa taudin kansainvilisen levidmisen vaaran, siitd kansainvéliselle
liikkenteelle mahdollisesti aiheutuvien hédirididen sekd sen hallintakeinojen riittivyyden
arvioimisessa. Téllaisiin toimiin voi kuulua yhteistyd muiden menettelytapoja ohjaavien
jarjestojen kanssa sekd tarjoutuminen jdrjestiméddn kansainvilistd apua kansallisten
viranomaisten tueksi paikan p#élld tehtdvien arviointien suorittamiseen ja koordinointiin.
WHO:n tulee sopimusvaltion pyynndsté toimittaa téllaista tarjousta tukevaa tietoa.

4. Jos sopimusvaltio ei hyviksy yhteistyotarjousta;—WHO—ver,—mikilitiméd ja jos se on
kansanterveydellisen uhkan vakavuuden vuoksi perusteltua, WHO:n tulisi toimittaa




saatavillaan olevat tiedot tapahtumasta muillekin sopimusvaltioille samalla kuitenkin
kannustaen kyseistd sopimusvaltiota hyviksyméédn yhteistyotarjouksensa ja ottaen huomioon
kyseisen valtion nikemykset.

11 artikla WHO:n tiedonantovelvollisuus

[.]

2. WHO:n tulee kdyttdd 6 ja 8 artiklan sekd 9 artiklan 2 kohdan perusteella saamiaan tietoja
tdmén terveyssddnndston mukaisiin varmennus-, arviointi- ja avustustarkoituksiin ja, jollei
kyseisissd madrdyksissd mainittujen sopimusvaltioiden kanssa ole muuta sovittu, sen ei tule
toimittaa nditd tietoja yleisesti muiden sopimusvaltioiden saataville ennen kuin

(a) tapahtuma katsotaan 12 artiklan mukaisesti kansainviliseksi kansanterveydelliseksi
uhkaksi, mukaan lukien pandemiauhka, tai

12 artikla Kansainvilisen kansanterveydellisen uhkan
, mukaan lukien pandemiauhka, mddrittiminen

1.  Péadjohtajan tulee miirittdd saatujen tietojen, erityisesti silti sopimusvaltiolta (niilta
sopimusvaltioilta) saatujen tietojen, jonka (joiden) alueella tapahtuma on ilmennyt,
perusteella onko tapahtuma katsottava tdssd terveyssddnnoOstossd madrittyjen kriteerien ja
menettelyjen perusteella kansainvéliseksi kansanterveydelliseksi uhkaksi, mukaan lukien
pandemiauhka.

2. Jos pédjohtaja tdmin terveyssddnndston mukaisen arvioinnin perusteella katsoo, ettéd
kyseessd on kansainvilinen kansanterveydellinen wuhka, hénen tulee konsultoida
sopimusvaltiota (sopimusvaltioita), jonka (joiden) alueella tapahtuma on ilmennyt, koskien
titd alustavaa madritystd. Jos péddjohtaja ja sopimusvaltio(t) ovat yhtd mieltd méaarityksesta,
péésihteerin tulee 49 artiklassa madrityn menettelyn mukaisesti pyytdd 48 artiklan mukaisesti
perustetulta komitealta (jdljempédna “hitdkomitea”) mielipidettd asianmukaisista véliaikaisista
suosituksista.

3. Jos padjohtaja ja sopimusvaltio(t), jonka (joiden) alueella tapahtuma on ilmennyt, eivit
péése edelld 2 kohdassa mainitussa konsultoinnissa 48 tunnin kuluessa yksimielisyyteen siiti,
onko tapahtuma katsottava kansainviliseksi kansanterveydelliseksi uhkaksi, maédritys
suoritetaan noudattaen 49 artiklassa miérattyd menettelya.

4. Maidrittdessddn, onko tapaus katsottava kansainvéliseksi kansanterveydelliseksi uhkaksi,
mukaan lukien pandemiauhka, piéjohtajan tulee ottaa huomioon

(a) sopimusvaltion (sopimusvaltioiden) toimittamat tiedot

[.]

4 a. Jos paidjohtaja Kkatsoo, etti tapahtuma muodostaa Kkansainvilisen
kansanterveydellisen uhkan, padjohtajan tulee maarittii 4 kohdassa mainittuja seikkoja
tarkasteltuaan, muodostaako kansainvilinen kansanterveysuhka myos pandemiauhkan.




5. Jos péidjohtaja tarkasteltuaan timin artiklan 4 kohdan a, ¢ d, ja e alakohdassa
mainittuja seikkoja ja konsultoituaan sopimusvaltiota (sopimusvaltioita), jonka (joiden)
alueella kansainvdlinen kansanterveydellinen uhka, mukaan lukien pandemiauhka, on
ilmennyt, katsoo kansainvilisen kansanterveydellisen uhkan, mukaan lukien pandemiauhka,
poistuneeksi, koska se ei eniii tiyti 1 artiklassa esitettyi méiéritelméa, hinen tulee tehdd 49
artiklassa médratyn menettelyn mukainen paitos.

13 artikla Kansanterveystoiminta, mukaan lukien olennaisten terveydenhuollon tuotteiden
tasapuolinen saatavuus

1. Kunkin sopimusvaltion tulee kehittdé, vahvistaa ja yllépitd4d mahdollisimman pian mutta
kuitenkin viimeistddn viiden vuoden kuluessa siitd, kun tidméd terveyssddnnostd on tullut
kyseisen valtion osalta voimaan, keskeisii valmiuksiaan ehkiisti kansanterveysuhkia ja
kansainvilisid kansanterveydellisid uhkia, mukaan lukien pandemiauhka, myos epivakaissa
ja humanitaarisissa tilanteissa, ja varautua ja vastata niihin pikaisesti ja tehokkaasti liitteen
1 A-osassa esitetyn mukaisesti. WHO:n tulee julkaista yhteistyossé jadsenmaiden kanssa ohjeet,
jotka tukevat sopimusvaltioita keskeisten toimintavalmiuksien kehittimisessa.

2. Suoritettuaan liitteen 1 A-esan 2 kohdassa tarkoitetun arvioinnin, sopimusvaltio voi antaa
WHO:lle perustellun tarpeen ja toimeenpanosuunnitelman pohjalta raportin ja ndin toimien
saada kahden vuoden jatkoajan tdmin artiklan 1 kohdassa méérityn velvoitteensa tiyttdmiselle.
Sopimusvaltio voi poikkeustapauksessa ja uuden toimeenpanosuunnitelman titd tukiessa
pyytdd korkeintaan kahden vuoden lisdjatkoaikaa. Péédjohtajan tulee titd koskevaa paétdsti
tehdessddin ottaa huomioon arviointikomitealta saamansa asiantuntijalausunto. Jatkoajan
saaneen sopimusvaltion tulee tdmén artiklan 1 kohdan mukaisen méiirdajan umpeuduttua
raportoida  Maailman  terveysjédrjestolle  vuosittain  edistymisestddn  tdysimddrdisen
toimeenpanon saavuttamisessa.

3. WHO:n tulee sopimusvaltion pyynnostd tai sopimusvaltion hyviiksyttyi WHO:n
vhteistyotarjouksen osallistua kansanterveysuhkiin ja mwthin tapahtumiin kohdistuvaan
vasteeseen antamalla teknistd ohjausta ja apua sekd arvioimalla kédytettyjen hallintakeinojen
tehokkuutta, mukaan lukien kansainvilisten asiantuntijaryhmien ldhettdminen tarvittaessa
avuksi paikan pédlle.

4. Jos WHO asianomaista sopimusvaltiota (asianomaisia sopimusvaltioita) 12 artiklan
mukaisesti konsultoituaan katsoo, ettd kyseessd on kansainvdlinen kansanterveydellinen uhka,
mukaan lukien pandemiauhka, se voi tarjota timén artiklan 3 kohdassa mainitun tuen lisdksi
sopimusvaltiolle (sopimusvaltioille) lisdapua, mukaan luettuina kansainvilisen uhkan
vakavuuden sekd hallintakeinojen riittdvyyden arviointi. Téllaiseen yhteistyohon voi kuulua
myo0s tarjoutuminen jirjestiméiédn kansainvilistd apua kansallisten viranomaisten tueksi paikan
padlld tehtdvien arviointien suorittamiseen ja koordinointiin. WHO:n tulee sopimusvaltion
pyynndstd toimittaa téllaista tarjousta tukevaa tietoa.

[.]

6. WHO:n tulee pyynnostd antaa muille kyseisen kansainvélisen kansanterveydellisen
uhkan, mukaan lukien pandemiauhka, vaikutuksen kohteiksi joutuneille tai sen uhkaamille
sopimusvaltioille asianmukaista ohjausta ja apua.

7. WHO:n tulee — sopimusvaltioiden pyynnostd tai niiden hyviksyvttyi WHO:n
tarjouksen — tukea sopimusvaltioita ja koordinoida kansainvilisii toimia kansainvalisten




kansanterveysuhkien, mukaan lukien pandemiauhka, aikana, sen jilkeen kun ne on
méiritetty uhkaksi timan sisinnoston 12 artiklan mukaisesti.

8. WHO:n _tulee helpottaa ja pyrkii poistamaan esteiti, jotka haittaavat
sopimusvaltioiden mahdollisuutta saada olennaisia terveydenhuollon tuotteita viipymatti
ja_tasapuolisesti sen jalkeen, kun kansanterveyteen liittyvien riskien ja tarpeiden
perusteella on méiritetty kansainvilinen kansanterveydellinen uhka, mukaan lukien
pandemiauhka, ja sen aikana. Tata varten padjohtajan tulee

(a) tehda arviointeja kansanterveyteen liittyvisti tarpeista seki
kansanterveystoimien  kannalta _ olennaisten  terveydenhuollon  tuotteiden
saatavuudesta ja saavutettavuudesta, mukaan lukien kohtuuhintaisuus, sekéi
tarkistaa ja piivittii niiti arviointeja siannollisesti, julkaista tiillaiset arvioinnit ja
tarkastella saatavilla olevia arviointeja antaessaan tai muuttaessaan suosituksia,
jatkaessaan niiden voimassaoloa tai péittiessddn niiden voimassaolon timéin
sidinnoston 15, 16, 17, 18 ja 49 artiklan mukaisesti

() hyodyntid WHO:n koordinoituja mekanismeja tai helpottaa tarvittaessa
niiden perustamista sopimusvaltioita kuullen ja tarpeen mukaan koordinoida
niiden Kiiyttod muiden kohdentamis- ja jakelumekanismien ja -verkostojen kanssa,
jotka helpottavat olennaisten tervevdenhuollon tuotteiden viipymitonti ja
tasapuolista saatavuutta kansanterveyteen liittyvien tarpeiden perusteella

(¢) tukea sopimusvaltioita niiden pyynnosti, jotta voidaan laajentaa olennaisten
terveydenhuollon tuotteiden tuotantoa ja monipuolistaa sitd maantieteellisesti
tarvittaessa asiaankuuluvien WHQO:n Kkoordinoimien ja muiden verkostojen ja
mekanismien avulla, jollei timéin sdinnoston 2 artiklasta muuta johdu, ja asiaa
koskevan kansainvilisen oikeuden mukaisesti

(d) jakaa sopimusvaltiolle sen pyynnosti tiettyii olennaista terveydenhuollon
tuotetta koskeva dokumentaatio, jonka valmistaja on toimittanut WHO:lle
hyvaksyntii varten, jos valmistaja on antanut suostumuksensa, 30 paivin kuluessa
tillaisen pyynnon vastaanottamisesta, jotta voidaan helpottaa sopimusvaltion
suorittamaa lakisaateisti arviointia ja hyviaksyntia ja

(e) tukea sopimusvaltioita niiden pyynnosti ja tarvittaessa asiaankuuluvien
WHO:n koordinoimien ja muiden verkostojen ja mekanismien avulla timén
artiklan 8 kohdan c¢ alakohdan mukaisesti, jotta voidaan edistii tutkimusta ja
Kkehittimistd ja vahvistaa laadukkaiden, turvallisten ja tehokkaiden olennaisten
terveydenhuollon tuotteiden paikallista tuotantoa, sekid helpottaa muita
toimenpiteitd, joilla on  merkitysti timan maidrivksen tiysimaidriisen
toimeenpanon kannalta.

9. Taman artiklan 5 kohdan ja timin saannoston 44 artiklan 1 kohdan mukaisesti ja
muiden sopimusvaltioiden tai WHO:n pyynnosti sopimusvaltiot sitoutuvat, jollei
sovellettavasta lainsdidannostd ja Kavtettivissd olevista resursseista muuta johdu,
tekemiiiin vyhteistyoti toistensa kanssa ja avustamaan toisiaan ja tukemaan WHO:n
Kkoordinoimia toimia muun muassa

(a) tukemalla WHO:ta tissa artiklassa esitettyjen toimien toimeenpanossa

(b) tekemilli vhteistyoti niiden toimivalta-alueella toimivien sidosryvhmien




kanssa ja kannustamalla niiti helpottamaan olennaisten terveydenhuollon
tuotteiden tasapuolista saatavuutta, jotta voidaan vastata Kkansainviliseen
kansanterveydelliseen uhkaan, mukaan lukien pandemiauhka, ja

(¢) asettamalla tarvittaessa saataville olennaisia terveydenhuollon tuotteita
koskevien tutkimus- ja kehittimissopimustensa asiaankuuluvat ehdot, jotka
liittyvit téillaisten tuotteiden tasapuolisen saatavuuden edistimiseen kansainvalisen
kansanterveydellisen uhkan, mukaan lukien pandemiauhka, aikana.

IIT OSA — SUOSITUKSET
15 artikla Viliaikaiset suositukset

1. Jos tapahtuma on 12 artiklan mukaisesti — maééritetty  kansainviliseksi
kansanterveydelliseksi uhkaksi, mukaan lukien pandemiauhka, pdijohtajan tulee antaa
viliaikaisia suosituksia noudattaen 49 artiklassa miarattyd menettelyd. Viliaikaisia suosituksia
voidaan tarvittaessa muuttaa tai niiden voimassaoloa jatkaa, myds sen jdlkeen kun
kansainvilinen kansanterveydellinen uhka, mukaan lukien pandemiauhka, on katsottu
poistuneeksi. Télloin voidaan tarvittaessa antaa muita véliaikaisia suosituksia tapahtuman
uusiutumisen estamiseksi tai pikaiseksi toteamiseksi.

2. Viliaikaiset suositukset voivat koskea muun muassa terveystoimia, joihin kansainvélisen
kansanterveydellisen uhkan, mukaan lukien pandemiauhka, kohteeksi joutuneen
sopimusvaltion (sopimusvaltioiden) tai muiden sopimusvaltioiden suositellaan ryhtyvin
koskien henkil6itd, matkatavaroita, rahtia, kontteja, kuljetusvilineitd, tavaroita, mukaan
lukien olennaiset terveydenhuollon tuotteet, ja/tai postipaketteja taudin kansainvilisen
levidimisen estdmiseksi tai vdhentdmiseksi sekd kansainviliselle liikenteelle aiheutuvien
tarpeettomien hdirididen valttadmiseksi.

2 a. Ilmoittaessaan sopimusvaltioille tilapiisten suositusten antamisesta tai muuttamisesta
tai niiden voimassaolon jatkamisesta pédfdjohtajan tulisi antaa saatavilla olevat tiedot
kaikista WHO:n _koordinoimista mekanismeista, jotka koskevat olennaisten
terveydenhuollon tuotteiden saatavuutta ja kohdentamista, seki mahdollisista muista
kohdentamis- ja jakelumekanismeista ja -verkostoista.

3. Viliaikaisten suositusten voimassaolo voidaan 49 artiklassa madadrdtyn menettelyn
mukaisesti pddttdd milloin tahansa, ja niiden voimassaolo pdittyy automaattisesti kolmen
kuukauden kuluttua antamisajankohdasta. Niitd voidaan muuttaa tai niiden voimassaoloa
voidaan jatkaa korkeintaan kolmeksi kuukaudeksi kerrallaan. Viliaikaisten suositusten
voimassaolo ei voi jatkua kyseisen kansainvélisen kansanterveydellisen uhkan, mukaan lukien
pandemiauhka, méérittamisti seuraavaa toista WHO:n yleiskokouskautta pidempéén.

16 artikla Pysyvit suositukset

1. WHO voi 53 artiklan mukaisesti antaa jatkuvasti tai ajoittain sovellettaviksi tarkoitettuja,
asianmukaisia terveystoimia koskevia pysyvid suosituksia. Sopimusvaltiot voivat soveltaa nditd
suosituksia tiettyithin meneilliin oleviin kansanterveysuhkiin  koskien henkilditi,
matkatavaroita, rahtia, kontteja, kuljetusvélineitd, tavaroita, mukaan lukien olennaiset
terveydenhuollon tuotteet, ja/tai postipaketteja taudin kansainvilisen levidmisen estdmiseksi
tai vdhentdmiseksi sekd kansainvéliselle liikenteelle aiheutuvien tarpeettomien héirididen




valttamiseksi. WHO voi 53 artiklan mukaisesti tarvittaessa muuttaa tillaisia suosituksia tai
paittdd niiden voimassaolon.

2. Ilmoittaessaan sopimusvaltioille pysyvien suositusten antamisesta tai muuttamisesta
tai niiden voimassaolon jatkamisesta piijohtajan olisi annettava saatavilla olevat tiedot
kaikista WHO:n koordinoimista mekanismeista, jotka koskevat olennaisten
terveydenhuollon tuotteiden saatavuutta ja kohdentamista, seki mahdollisista muista
kohdentamis- ja jakelumekanismeista ja -verkostoista.

17 artikla Suosituksia koskevat kriteerit

Péddjohtajan tulee antaessaan tai muuttaessaan viliaikaisia tai pysyvid suosituksia tai
paittdessddn niiden voimassaolon ottaa huomioon

[.]

d a) olennaisten terveydenhuollon tuotteiden saatavuus ja saavutettavuus

[.]

18 artikla Henkiloitd, matkatavaroita, rahtia, kontteja, kuljetusvdlineitd, tavaroita ja
postipaketteja
koskevat suositukset

[.]

3. WHO:n sopimusvaltioille antamissa suosituksissa tulee tapauksen mukaan ottaa
huomioon tarve

(a) helpottaa _erityisesti __terveydenhuolto- _ja  hoivatyontekijoiden  seki
hengenvaarallisessa tilanteessa tai humanitaarisessa Kriisitilanteessa olevien
henkiloiden Kkansainvilisti matkustamista. Timi méiriys ei rajoita timén
sadnnoston 23 artiklan soveltamista; ja

(b) ylléipitdsi kansainvilisid toimitusketjuja, myos olennaisten terveydenhuollon
tuotteiden ja elintarvikkeiden osalta.

OSAITV - MAAHANTULOPAIKAT
Article 19 Yleiset velvoitteet

Kunkin sopimusvaltion tulee tdssd terveyssddnnOstdssd mdadrittyjen muiden velvoitteiden
lisdksi

(a) varmistaa, ettd liitteen 1 B-osassa mainittuja maahantuloon varattuja paikkoja

koskevia keskeisid valmiuksia parannetaan 5 artiklan 1 kohdassa ja 13 artiklan 1
kohdassa annetussa médriajassa

[.]

20 artikla Lentoasemat ja satamat



1. Sopimusvaltioiden tulee nimetd ne lentoasemat ja satamat, joissa liitteen 1 B-osan
mukaisia keskeisidivalmiuksia kehitetdén.

[...]
21 artikla Maarajanylityspaikat

1. Kun kansanterveydelliset syyt niin vaativat, sopimusvaltio voi nimeté
maarajanylityspaikat, joissa kehitetddn liitteen 1 B-osan mukaisia keskeisifivalmiuksia, ottaen
huomioon

[...]
2. Rajanaapureina sijaitsevien sopimusvaltioiden tulisi harkita

[.]

(b)  vastakkaisten maarajanylityspaikkojen yhteisnime&mistd koskien liitteen 1 B-osan
mukaisia keskeisifivalmiuksia timén artiklan 1 kohdan mukaisesti.

[...]
OSA 'V - KANSANTERVEYDELLISET TOIMET
I luku — Yleiset madraykset
23 artikla Saapumisen ja poistumisen yhteydessd suoritettavat terveystoimet
1. Jollei tdhdn littyvistd kansainvélisistd sopimuksista tai tdméin sopimuksen artikloista

muuta johdu, sopimusvaltio voi kansanterveyssyistd vaatia saapumis- tai poistumistilanteessa

(a) matkustajilta

[.]

(iii)  suostumista kajoamattomaan terveystarkastukseen, jonka
suoritusmenetelmédnd kaytetddn védhiten tunkeilevaa tutkimusta, jolla pééstddn
haluttuun kansanterveydelliseen tavoitteeseen ja

(b) matkatavaroiden, rahdin, konttien, kuljetusvilineiden, tavaroiden, postipakettien ja
thmisen jadnnosten tarkastuksia.

[...]
IT luku — Kuljetusvilineiti ja kuljetusoperaattoreita koskevat erityismédriaykset
24 artikla Kuljetusoperaattorit
1. Sopimusvaltioiden tulee ryhtyd kaikkiin mahdollisiin tdimén terveyssddannoston kanssa

yhdenmukaisiin toimiin varmistaakseen, ettd kuljetusoperaattorit

(a) a) noudattavat WHO:n suosittelemia ja kyseisen sopimusvaltion hyviksymid
terveystoimia, _mukaan lukien kuljetuksen aikana seki Kkuljetusvilineeseen
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nousemisen ja siiti poistumisen aikana suoritettavaksi tarkoitetut toimet

(b) tiedottavat matkustajille kuljetuksen—atkana—suoritettaviksi—tarkoitetaista WHO:n

suosittelemista ja kyseisen sopimusvaltion hyvéksymistd terveystoimista, , mukaan
lukien kuljetuksen aikana seki kuljetusviilineeseen nousemisen ja siitid poistumisen
aikana suoritettavaksi tarkoitetut toimet ja

27 artikla Vaikutuksen kohteeksi joutuneet kuljetusvdilineet

L[]

Toimivaltainen viranomainen voi tarvittaessa suorittaa tartunnan levidmisen estdmiseksi
my0s muita terveystoimia, kuljetusvélineiden eristiminen ja karanteeni mukaan lukien.
Kansalliselle IHR-yhteysviranomaiselle tulee ilmoittaa tillaisista lisdtoimista.

[.]

28 artikla Maahantulopaikoissa olevat laivat ja ilma-alukset

[.]

3. Aina kuin mahdollista ja jollei edeHé-elevasta timén artiklan 2 kohdasta muuta johdu,
sopimusvaltion tulee valtuuttaa free pratique -luvan myontdminen laivalle tai ilma-alukselle
radioteitse tai muuta viestintd kiyttden, kun sopimusvaltio katsoo laivalta tai ilma-alukselta
ennen sen saapumista saatujen tietojen perusteella, ettd kyseisen laivan tai ilma-aluksen
saapuminen ei aiheuta tartunnan kulkeutumista alueelle tai sen levidmista.

[.]

VI OSA - TERVEYDENTILAA KOSKEVAT ASIAKIRJAT

35 artikla Yleissddnto

[.]

2. Tamin siddnnoston _mukaiset terveydentilaa koskevat asiakirjat voidaan antaa
digitaalisessa tai muussa muodossa, jollei sopimusvaltioiden muiden kansainvalisten
sopimusten mukaisista tillaisten asiakirjojen muotoa koskevista velvoitteista muuta

johdu.

3. Riippumatta_siitii, missi muodossa timin siinnoston mukaiset terveydentilaa
koskevat asiakirjat on annettu, niiden asiakirjojen tulee olla 36-39 artiklassa
tarkoitettujen liitteiden mukaisia ja niiden aitouden tulee olla varmennettavissa.

4. WHO:n tulee tarpeen mukaan laatia ja piivittii — sopimusvaltioita kuullen —
teknisii ohjeita, mukaan lukien eritelmiit tai standardit, jotka liittyviit seki digitaalisessa
etti muussa muodossa olevien terveydentilaa koskevien asiakirjojen myontimiseen ja
aitouden varmentamiseen. Tillaisten eritelmien tai standardien tulee olla henkilotietojen
kisittelyi koskevan 45 artiklan mukaisia.
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37 artikla MeriAluksen terveysilmoitus

1. Ennen kuin alus saapuu ensimmdiseen sopimusvaltion alueella sijaitsevaan
poikkeamissata maan, sen pédllikdn tulee selvittdd aluksella vallitseva terveystilanne ja, lukuun
ottamatta tapauksia, joissa kyseinen sopimusvaltio ei tdtd vaadi, pédéllikon tulee saapumisen
yhteydessi tai sitd ennen, jos aluksella on tdhén mahdollisuus ja sopimusvaltio niin edellyttia,
tdyttdd ja toimittaa Kkyseisen sataman toimivaltaiselle viranomaiselle merialuksen
terveysilmoitus, jonka my0s aluksen lddkéri allekirjoituksellaan vahvistaa, mikéli aluksella on
laakari.

[...]
3. MeriAluksen terveysilmoituksen tulee olla liitteessd 8 annetun mallin mukainen.
4. Sopimusvaltio voi paattaa

(a) luopua merialuksen terveysilmoituksen vaatimisesta kaikilta saapuvilta laivoilta
tai

(b) vaatia mertaluksen terveysilmoituksen antamista vaikutuksen kohteeksi
joutuneelta alueelta saapuvia laivoja koskevan suosituksen perusteella tai vaatia sitd
laivoilta, jotka muutoin saattavat kantaa tartunnanldhdettd tai olla kontaminoituneita.

VIII OSA — YLEISET MAARAYKSET

43 artikla Laajemmat terveystoimet

[.]

7. Rajoittamatta sen 56 artiklan mukaisia oikeuksia, tdmén artiklan 1 tai 2 kohdan
perusteella suoritetun toimen vaikutuksen kohteeksi joutunut sopimusvaltio voi pyytidd
kyseisen toimen toimeenpanneelta sopimusvaltiolta asiaa koskevaa konsultaatiota, joko
suoraan _tai pifjohtajan vilityksellii, ja pifdjohtaja voi myods avustaa Kkyseisten
sopimusvaltioiden vilisid konsultaatioita. Tillaisten konsultaatioiden tarkoituksena on
selvittdd toimenpiteen taustalla olevat tieteelliset tiedot sekd kansanterveydelliset perustelut ja
16ytdd molemminpuolisesti hyviksyttivd ratkaisu. Konsultaation aikana jaetut tiedot on
pidettivi luottamuksellisina, jollei konsultaatioon osallistuvien sopimusvaltioiden kanssa
toisin sovita.

[.]

44 artikla Yhteistyofa, avunanto_ja rahoitus

1 . Sopimusvaltioiden tulee sitoutua mahdollisuuksien mukaan keskindiseen yhteistyohon
koskien
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(a) tdmin terveyssddnnOston mukaista tapahtumien havaitsemista ja arviointia seka
niithin yarautumista ja reagoimista

(b) teknistd yhteistyotd ja logistiikkatukea tai ndiden edistdmistd koskien erityisesti
tdmin terveyssddnndston liitteen 1 edellyttimien kansanterveyskeskeisten valmiuksien
kehittdmistd, vahvistamista ja ylldpitoa

(c) varojen hankkimista, mukaan lukien asiaankuuluvien lihteiden ja
rahoitusmekanismien __kautta, niiden tdhdn terveyssddnnostoon perustuvien
velvollisuuksien toimeenpanon edistimiseksi, _erityisesti kehitysmaiden tarpeisiin
vastaamiseksi ja

[.]

2 . WHO:n tulee mahdollisuuksien mukaan tehdad sopimusvaltioiden kanssa niiden pyynndsté
yhteistyotd_ja avustaa niiti

(a) niiden kansanterveyskeskeisten valmiuksien arvioinnissa tdmén terveyssddnndston
tehokkaan toimeenpanon edistdmiseksi

(b) teknisen yhteistyon ja logistiikkatuen jirjestimisessd sopimusvaltioille ja

(¢) varainhankinnassa, jolla  kehitysmaita  autetaan  luemaankehittiméifn,
vahvistamaan ja ylldpitdmaén liitteessd 1 maérattyjd keskeisisi valmiuksia_ja

(d) olennaisten terveydenhuollon tuotteiden saatavuuden helpottamisessa 13
artiklan 8 kohdan mukaisesti.

2 a. Jollei sovellettavasta lainsdfidinnosti ja kiytettivissii olevista resursseista muuta
johdu, sopimusvaltioiden tulee vllapitda tai lisidta tarvittaessa kotimaista rahoitusta ja
tehdi tarvittaessa yhteistyoti, mukaan lukien kansainviilisen vhteistyon ja avunannon
kautta, jotta voidaan vahvistaa kestiviid rahoitusta timéin sddnnoston toimeenpanon
tukemiseksi.

2 b. Sopimusvaltioiden tulee timiin artiklan 1 kohdan ¢ alakohdan mukaisesti sitoutua
tekeméin mahdollisuuksien mukaan vhteistyota

(a) sen edistimiseksi, etti nykyisten rahoitusyhteisojen ja rahoitusmekanismien
hallinto- ja toimintamallit ovat alueellisesti edustavia ja vastaavat kehitysmaiden
tarpeisiin ja kansallisiin prioriteetteihin timéin siinnoston toimeenpanossa

(b) tarvittavien rahoitusresurssien yksiloimiseksi ja niiden saatavuuden
mahdollistamiseksi, mukaan lukien 44 a artiklan nojalla perustetun rahoituksen
koordinointimekanismin kautta, jotta kehitysmaiden tarpeisiin ja prioriteetteihin
voidaan  vastata  tasapuolisesti, mukaan lukien keskeisten valmiuksien
Kkehittiminen, vahvistaminen ja yllapitiminen.

2 c. Piidjohtajan tulee tarvittaessa tukea timin artiklan 2 a kohdassa tarkoitettua
vhteistyoti. Sopimusvaltioiden ja piidjohtajan tulee raportoida vhteisyon tuloksista osana
raportointia WHO:n vleiskokoukselle.

[.]
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1.

44 a artikla Rahoituksen koordinointimekanismi

Perustetaan rahoituksen koordinointimekanismi (jiljempéni “mekanismi”), jonka

tehtivini on

2.

(a) edistia oikea-aikaisen, ennustettavan ja Kestivin rahoituksen tarjoamista
timin_ siinnoston toimeenpanoa varten, jotta voidaan Kkehittid, vahvistaa ja
vildpitid timan sddnnoston liitteessid 1 vahvistettuja keskeisid valmiuksia, mukaan
lukien pandemiauhkan kannalta olennaiset valmiudet

(b) pyrkii maksimoimaan saatavilla oleva rahoitus toimeenpanoon liittyvii
sopimusvaltioiden, erityisesti kehitysmaiden, tarpeita ja prioriteetteja varten ja

(¢) pyrkii saamaan kiyttoon uusia ja tivdentiivii taloudellisia resursseja ja
tehostaa sellaisten nykyisten rahoitusvialineiden kavttoa, jotka ovat merkityvksellisié
timain siinnoston tehokkaan toimeenpanon kannalta.

Tamén artiklan 1 kohdassa asetettujen tavoitteiden tukemiseksi mekanismin tulee

muun muassa

3.

(a) kayttii tai tehdi asiaankuuluvia tarve- ja rahoitusvajeanalyyseji

(b) edistai nykyvisten rahoitusvilineiden vhdenmukKkaistamista,
johdonmukaisuutta ja koordinointia

(¢) vksiloidd  kaikki  toimeenpanon __ tukemiseen  Kivtettivissd _ olevat
rahoituslihteet ja asettaa nima tiedot sopimusvaltioiden saataville

(d) antaa pyynnosti neuvontaa ja tukea sopimusvaltioille keskeisten valmiuksien,
mukaan lukien pandemiauhkan kannalta olennaiset valmiudet, vahvistamiseen
tarkoitettujen taloudellisten resurssien yksiloinnissia ja hakemisessa ja

(¢) hankkia vapaaehtoista rahoitusta jéirjestoille ja muille vhteisoille, jotka
tukevat sopimusvaltioita niiden keskeisten valmiuksien, mukaan lukien
pandemiauhkan kannalta olennaiset valmiudet, kehittAmisessi, vahvistamisessa ja
vllapitimisessi.

Mekanismin tulee toimia tiaméin sidinnoston toimeenpanon suhteen WHO:n

vleiskokouksen alaisuudessa ja ohjauksessa ja olla sille vastuuvelvollinen.

[.]

2.

45 artikla Henkilotietojen kdisittely

Sopimusvaltiot voivat sen estimaittd, mitd 1 kohdassa madritidn, késitelld ja luovuttaa-ja

késiteHd henkilGtietoja, mikéli tdmd on kansanterveysuhkan arvioinnin ja hallinnan kannalta
olennaisen tdrkedd, mutta tilléin sopimusvaltioiden on kansallista lainsddddntddén noudattaen
varmistettava ja WHO:n on varmistettava, ettia

[.]

IX OSA — IHR-ASIANTUNTIJAREKISTERI, HATAKOMITEA JA
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ARVIOINTIKOMITEA

II luku — Hatdkomitea
48 artikla Toimeksianto ja kokoonpano
1.  Pédjohtajan tulee perustaa héitdkomitea, joka padjohtajan pyynnostd antaa nikemyksensi

(a) siitd, onko tapahtuma katsottava kansainvéliseksi kansanterveydelliseksi uhkaksi,
mukaan lukien pandemiauhka

(b) siitd, onko kansainvélinen kansanterveydellinen uhka katsottava poistuneeksi,
mukaan lukien
pandemiauhka ja

[.]

1 a. Hitikomiteaa tulee pitii asiantuntijakomiteana, ja siihen tulee soveltaa neuvoa-
antavia asiantuntijarvhmii koskevia WHO:n saintoja, jollei tissa artiklassa toisin
mAaarati.

2. Hitdkomitean tulee koostua pédjohtajan IHR-asiantuntijarekisteristd ja tarvittaessa
WHO:n muista neuvoa-antavista asiantuntijaryhmistd valitsemista asiantuntijoista. Pddjohtajan
tulee médrittdéd jasenyyskauden kesto tarkoituksenaan varmistaa sen jatkuvuus koskien tietyn
tapahtuman ja sen seurauksien késittelyd. Péddjohtajan tulee valita hdtikomitean jésenet
kussakin istunnossa tarvittavan asiantuntemuksen ja kokemuksen perusteella ja ottaen
asianmukaisesti huomioon tasapuolisen maantieteellisen edustuksen periaatteet. Adnakin-yhden
hitdkomitean—jidsenenHitikomitean jiseniin tulisi sisiiltyi oHa véhintiin yksi sen
sopimusvaltion (niiden sopimusvaltioiden) nimeiméa asiantuntija, jonka (joiden) alueella
tapahtuma on ilmennyt.

[.]

49 artikla Menettelytavat

[.]

4.  Piadjohtajan tulee kutsua se sopimusvaltio (ne sopimusvaltiot), jonka (joiden) alueella
tapahtuma on ilmennyt, esittimién nadkemyksensé hétdkomitealle. Tata varten padjohtajan tulee
ilmoittaa wvaltiolle hitikomitean kokouksen ajankohta ja asialista mahdollisimman hyvissd
ajoin. Kyseinen sopimusvaltio ei (Kyseiset sopimusvaltiot eivit) kuitenkaan voi pyytdd
hatdkomitean kokouksen lykkaystd padstikseen esittdimiin sille ndkemyksensa.

[.]

6.  Pédjohtajan tulee tiedottaa kaikille sopimusvaltioille kansainvilisen kansanterveydellisen
uhkan, mukaan lukien pandemiauhka, méiirittimisestd ja sen poistumisesta, kyseisen
sopimusvaltion (kyseisten sopimusvaltioiden) suorittamista terveystoimista, viliaikaisista
suosituksista, mukaan lukien asiaa tukeva nivtto, seki niiden muuttamisesta, voimassaolon
jatkamisesta tai padttymisestd sekd hdtdkomitean kokoonpanosta ja ndkemyksistd. Pddjohtajan
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tulee tiedottaa kuljetusoperaattoreille sopimusvaltioiden ja asianomaisten kansainvilisten
jarjestojen tai elinten kautta tillaisista viliaikaisista suosituksista, mukaan lukien niiden
muutokset, voimassaolon jatkaminen tai péédttyminen. Padjohtajan tulee tdmidn jdlkeen
toimittaa kyseiset tiedot ja suositukset yleison saataville.

7. Sopimusvaltiot, joiden alueilla tapahtuma on ilmennyt, voivat esittdd piddjohtajalle
kansainvilisen kansanterveydellisen uhkan, mukaan lukien pandemiauhka, katsomista
poistuneeksi ja/tai véliaikaisen suosituksen voimassaolon péattdmistd sekd esittdd kantansa
hétédkomitealle.

I luku — Arviointikomitea
50 artikla Toimeksianto ja kokoonpano

1.  Pédjohtajan tulee perustaa arviointikomitea, jolla on seuraavat tehtivit:

[.]

(b) teknisten neuvojen antaminen pédjohtajalle koskien pysyvid suosituksia sekd
niiden muuttamista tai voimassaolon paéttidmista ja

(c) teknisten neuvojen antaminen padjohtajalle niissd kysymyksissd, joissa padjohtaja
kddntyy sen puoleen koskien tdmén terveyssddnndston toimivuutta.

53 artikla Pysyvid suosituksia koskevat menettelyt

Milloin padjohtaja katsoo, ettd tiettyd kansanterveysuhkaa koskevan pysyvéan suosituksen
antaminen on tarpeellista ja asianmukaista, hinen tulee pyytdé asiassa arviointikomitean kanta.
Téssd ovat voimassa 50 ja 52 artiklan tdhén liittyvien kohtien liséksi seuraavat madraykset:

[.]

(f)  Péadjohtajan tulee tiedottaa sopimusvaltioille pysyvistd suosituksista, niihin
tehdyistd muutoksista ja niiden kumoamisesta seka arviointikomitean ndkemyksista. ja

(g) Padjohtajan tulee toimittaa pysyvit suositukset WHO:n seuraavan yleiskokouksen
késiteltdviksi.

X OSA - LOPPUMAARAYKSET

54 artikla Raportointi ja tarkistukset

[.]

2. Maailman terveysjirjeston yleiskokouksen tulee maéddrdajoin tarkistaa tdmén
terveyssddnndston toimivuus, mukaan lukien rahoitus sen tehokasta toimeenpanoa varten.
Se voi tdssd tarkoituksessa pyytdd pddjohtajan vilitykselld neuvoja arviointikomitealta.
Ensimmadisen tarkistuksen tulee tapahtua viimeistdin viiden vuoden kuluttua tdmén
terveyssadnndston voimaantulosta.
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54 a artikla Kansainvilisen terveyssdannoston (2005) toimeenpanoa kiésittelevi
sopimusvaltioiden komitea

1. Perustetaan kansainvilisen terveyssiainnoston (2005) toimeenpanoa Kisitteleva
sopimusvaltioiden komitea avustamaan timin sidnnoston ja erityisesti sen 44 ja 44 a
artiklan tehokkaassa toimeenpanossa. Komitean tulee olla luonteeltaan ainoastaan
avustava ja neuvoa-antava, ja sen tulee toimia avoimesti vilttien vastakkainasettelua ja
rangaistuksia Kivttien ohjenuorana 3 artiklassa vahvistettuja periaatteita. Tata varten

(a) komitean tavoitteena tulee olla _sopimusvaltioiden vilisen oppimisen,
parhaiden Kivtintojen vaihdon ja vhteistyon edistiminen ja tukeminen timéin
saannoston tehokasta toimeenpanoa varten

(b) komitean tulee perustaa alakomitea antamaan teknisiii neuvoja ja
raportoimaan komitealle.

2. Komitean tulee muodostua kaikista sopimusvaltioista, ja sen tulee kokoontua
vihintiin joka toinen vuosi. Komitean ja alakomitean toimeksianto, mukaan lukien tapa,
jolla komitea hoitaa tehtiivinsa, tulee hyviksya vksimielisesti Komitean ensimmaéisessa
kokouksessa.

3. Komitealla tulee olla puheenjohtaja ja varapuheenjohtaja, jotka komitea valitsee
sopimusvaltioiden keskuudesta. Toimikausi on kaksi vuotta, ja tehtidvid Kierritetiin
alueittain!.

4. Komitean tulee hyviiksyid ensimmaiisessi kokouksessaan vksimielisesti 44 a
artiklalla perustetun rahoituksen Kkoordinointimekanismin toimeksianto sekid sen
kayttoonottoa ja hallintoa koskevat vksityiskohtaiset sdinnot, ja se voi hyvaksyi
tarvittavat tyojéirjestelyt asiaankuuluvien kansainvilisten elinten kanssa, jotka voivat
tarvittaessa tukea sen toimintaa.

[.]

! Titi midriysti sovellettaessa Pyhiin istuimen ja Liechtensteinin katsotaan kuuluvan WHO:n Euroopan
alueeseen, sanotun kuitenkaan rajoittamatta niiden asemaa kansainvilisen terveyssiinnoston (2005) sopimusvaltioina,
jotka eiviit ole WHO:n jésenii.
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LITE 1

KESKEISET VALMIUDET

1. Sopimusvaltioiden tulee hyddyntdéd olemassa olevia kansallisia rakenteita ja voimavaroja
tdmén terveyssdanndston mukaisia keskeisid valmiuksia koskevien vaatimusten tdyttdmisessa,
mukaan lukien koskien

(a) niiden ennaltaehkiisy-, seuranta-, raportointi-, ilmoitus-, varmentamis-,
varautumis-, vaste- ja yhteisty6toimintaa seka

(b) niiden nimettyjd lentoasemia, satamia ja maarajanylityspaikkoja koskevaa
toimintaa.

2. Kunkin sopimusvaltion tulee arvioida kahden vuoden kuluessa siitd, kun tdma
terveyssaannostd on tullut kyseisen valtion osalta voimaan, olemassa olevien kansallisten
rakenteiden ja  voimavarojen  edellytykset  tAyttdd  tdssd  liitteessd  mainitut
vihimmaisvaatimukset. Sopimusvaltioiden tulee téllaisen arvioinnin pohjalta laatia ja panna
toimeen toimintasuunnitelmia, joilla varmistetaan ndiden keskeisten valmiuksien olemassaolo
ja toimivuus kaikkialla niiden alueilla 5 artiklan 1 kohdassa-ja, 13 artiklan 1 kohdassa_ja 19
artiklan a alakohdassa esitetyn mukaisesti.

3. Sopimusvaltioiden ja WHO:n tulee tukea tdmidn liitteen mukaisia arviointeja sekd
suunnittelu- ja toimeenpanoprosesseja.

4. Sopimusvaltioiden tulee 44 artiklan _nojalla _sitoutua tekemiiiin _Kkeskeniin
vhteistyoti  mahdollisuuksien mukaan Kkeskeisten valmiuksien kehittimisessa,
vahvistamisessa ja yllipitimisessi.

A. ENNALTAEHKAISYYN LIITTYVAT KESKEISIA VALMIUKSIA KOSKEVAT
VAATIMUKSET
SEURANTA, VARAUTUMINEN JA REAGOINTI

1.  Paikallisyhteisotasolla  ja/tai  kansanterveystoiminnan perustasolla (jdljempéni
“paikallistaso”) kunkin sopimusvaltion tulee Kehittii, vahvistaa ja pitiid ylld keskeisii
valmiuksia

(a) havaita kaikissa sopimusvaltion alueen osissa tapaukset, joihin liittyy kyseisend
ajankohtana ja kyseisessd paikassa odotettua enemmén sairas- tai kuolemantapauksia
kasittdvid tapahtumia ja

(b) raportoida kaikki saatavilla olevat olennaiset tiedot vélittomaisti asianmukaiselle
terveydenhuollon toimintatasolle. Yhteisotasolla tulee raportoida paikallisyhteison
terveydenhuoltolaitoksille  tai ~ asianomaiselle  terveydenhuoltohenkilokunnalle.



2.

Kansanterveystoiminnan perustason tulee raportoida toiminnan keskitasolle ja
kansalliselle tasolle organisaatiorakenteista riippuen. Tdssé liitteessé olennaisilla tiedoilla
tarkoitetaan muun muassa seuraavia tietoja: kliiniset kuvat, laboratoriotulokset, uhkan
lahteet ja tyyppi, sairastuneiden ja menehtyneiden ihmisten lukumidird, taudin
levidamiseen vaikuttavat olosuhteet seké suoritetut terveystoimet ja

(c) varautua suorittamaan ja suorittaa vélittomasti alustavat torjuntatoimet.

(d) _varautua kansanterveysriskeihin ja -tapahtumiin reagoimiseksi tarvittavien
terveyspalvelujen tarjoamiseen ja helpottaa niiden saatavuutta ja

(e) sitouttaa asiaankuuluvat sidosrvhmiit, myoés vhteisot, varautumana ja
reagoimaan kansanterveysriskeihin ja -tapahtumiin.

Kansanterveystoiminnan keskitasolla, jos sellainen on (jiljempini *keskitaso”),!

kunkin sopimusvaltion tulee kehittii, vahvistaa ja pitii vlla keskeisid valmiuksia

3.

(a) vahvistaa raportoitujen tapausten tila sekd tukea tai panna toimeen muita tarvittavia
torjuntatoimia ja

(b) arvioida raportoidut tapahtumat vélittomaisti ja, jos tilanne todetaan kiireelliseksi,
raportoida kaikki olennaiset tiedot kansalliselle tasolle. Tdssd liitteessd tapahtuman
kiireellisyyden kriteerejd ovat muun muassa vakavat kansanterveysvaikutukset ja/tai
epédtavanomainen tai odottamaton luonne, johon liittyy suuri levidmismahdollisuus_ja

(c) koordinoida ja tukea paikallistasoa kansanterveysriskien ja -tapahtumien
ehkiisemisessi ja niihin varautumisessa ja reagoimisessa, mukaan lukien
seuraavien osalta:

(i) seuranta

(ii) paikan pailla tehtivit tutkimukset

(iii) laboratoriodiagnostiikka, mukaan lukien niytteiden liihettiminen

(iv) valvontatoimien suorittaminen

(v) reagointiin tarvittavien terveyspalvelujen ja terveydenhuollon tuotteiden
saatavuus

(vi) riskiviestinti, mukaan lukien viirin tiedon ja disinformaation torjunta
ia

(vii) logistinen tuki (esim. laitteet, ladkintatarvikkeet ja muut asiaankuuluvat
tarvikkeet ja kuljetukset)

Kansallinen taso

Arviointi ja ilmoittaminen Kunkin sopimusvaltion tulee kehittiii, vahvistaa ja pitii

1 Sopimusvaltioissa, joissa niiden hallintorakenteen vuoksi keskitasoa ei ole tai se ei ole selviisti tunnistettavissa,

timin kohdan a-e alakohdassa lueteltuja keskeisii valmiuksia tulee kehittdi, vahvistaa tai pitdid vylli tapauksen
mukaan joko paikallistasolla tai kansallisella tasolla kansallisen lainsdidinnon ja asiavhteyden mukaisesti.




vlla keskeisid valmiuksia

(a) arvioida kaikki kiireellisid tapahtumia koskevat raportit 48 tunnin kuluessa ja

(b) 1ilmoittaa valittomasti kansallisen IHR-yhteysviranomaisen vélitykselld WHO:lle,
jos arviointi viittaa siihen, ettd tapauksesta on tehtdvd ilmoitus 6 artiklan 1 kohdan ja
liitteen 2 perusteella, sekd tiedottaa WHO:lle 7 artiklan ja 9 artiklan 2 kohdan
vaatimusten mukaisesti.

Kansanterveystoiminnan—vasteKansanterveystoimintaan _liittyvi __ennaltaehkiisy,

varautuminen ja reagointi YalmiudetKunkin sopimusvaltion tulee kehittii, vahvistaa ja
pitad vlla keskeisid valmiuksia seuraavia varten:

(a) madrittid—nopeastisen _nopea midrittiminen, mitd torjuntatoimia tarvitaan
kansallisen ja kansainvélisen levidmisen estdmiseksi

(b) seuranta

(¢) teimittaatukeaerikoistuneen henkilokunnan kiyttoonotto

(d) néaytteiden (kotimaassa tai yhteistyokeskuksissa suoritettavat)
laboratorioanalyysitseké
(e) logistiikkatuki (esim. laitteet, lddketieteelliset ja muut olennaiset tarvikkeet ja
kuljetusvilineet) muodeossa
&) (f) antaa paikan péélld paikallistutkimusten tdydentdmiseksi tarvittavan avun
antaminen
teh (g)kliinisten tapausten hallintaa seké infektioiden ehkiisyi ja

valvontaa koskevien ohjeiden laatiminen ja/tai levittiminen

(h) reagointiin _tarvittavien terveyspalvelujen ja terveydenhuollon tuotteiden
saatavuus

() riskiviestintii, mukaan lukien viiriin tiedon ja disinformaation torjunta

(i) teimiatoimiminen suorana operatiivisena yhdyssiteend korkeimpiin terveys- ja
muihin viranomaisiin, jotta rajoittamis- ja torjuntatoimet voidaan hyviksyd ja
toimeenpanna nopeasti

o (K totmtatoimiminen suorana yhteydenpitdjand muihin asianomaisiin
ministeridihin
® O luedayhteyksien  luominen nopeinta kéytettivissd olevaa

viestintdvélinettd kayttden yhteydet sairaaloihin, terveyskeskuksiin, lentoasemiin,
maarajanylityspaikkoihin, laboratoriothin ja muihin operatiivisiin avainkohteisiin
WHO:lta saadun, sopimusvaltion omalla tai toisen sopimusvaltion alueella ilmenneitad
tapauksia koskevan tiedon ja WHO:n niitd koskevien suositusten levittdmiseksi

e (m) leatia  kansallisen vastesuunnitelman laatiminen kansainvilisen

kansanterveydellisen uhkatilanteen varaltas; > ja_sen




toimeenpano ja vllipito, mukaan lukien monitieteisten/monialaisten vasteryhmien
perustaminen mahdollisesti kansainvélisen kansanterveydellisen uhkan aiheuttavien
tapahtumien varalta ja

(n) toimien koordinointi kansallisella tasolla ja tarvittaessa paikallis- ja keskitason
tukeminen kansanterveysriskien ja -tapahtumien ehkaisemisessi, niihin
varautumisessa ja niihin reagoimisessa ja

& (o) toteuttaa edelld mainittujen toteuttaminen ympéri vuorokauden.

B. NIMETTYJEN LENTOASEMIEN, SATAMIEN JA MAARAJANYLITYSPAIKKOJEN
KESKEISIA VALMIUKSIA KOSKEVAT VAATIMUKSET

1. Jatkuvasti: Valmiudet Kunkin sopimusvaltion tulee jatkuvasti kehittid, vahvistaa ja
pitai vlla keskeisid valmiuksia

[.]

2. Jotta voidaan vastata tapahtumiin, jotka voivat aiheuttaa kansainvilisen
kansanterveydellisen uhkan, kunkin sopimusvaltion tulee kehittii, vahvistaa ja pitdi ylli
keskeisia valmiuksia

[.]

(b) jérjestdd vaikutuksen kohteeksi joutuneiden matkustajien tai eldinten tutkimukset ja
hoito ryhtymélld jérjestelyihin paikallisten hoito- ja eldinlddkintdlaitosten ja
laboratorioiden kanssa mahdollisesti tarvittavien eristys-; ja hoitotoimien, néytteiden
analysoinnin ja muiden tukitoimien jdrjestamiseksi

[...].




LIITE 2

MAHDOLLISESTI KANSAINVALISEN KANSANTERVEYDELLISEN UHKAN
ATHEUTTAVIEN TAPAHTUMIEN ARVIOINNISSA JA NIITA KOSKEVISSA

ILMOITUKSISSA KAYTETTAVA PAATANTAKAAVIO

Kansallisen seurantajérjestelmén havaitsemat tapaukset (ks. liite 1)

[.]

v

' WHO:n tapausmaéritelmien mukaisesti.
2 Tautiluetteloa tulee kédyttad ainoastaan tdhdn terveyssadnnostoon liittyen.

Seuraavien tautien Minki tahansa Tapahtumien, joihin liittyy
tapaukset ovat mahdollisesti jokin seuraavista taudeista,
epitavallisia tai kansainvélisen tulee aina johtaa
oq.ottamattomia ja kiﬁsam?}rlv eydellisen pédtantdkaavion kiyttoon,
niilld  saattaa  olla &paiml:fﬂaj; koska ne ovat osoittautuneet
vakavia o tuntemattomasta syystd tai kykeneviksi aiheuttamaan
kapsanter\_/eydelhsm. . OR ldhteestd johtuvien vakavia
V?l_lk}}tUkSI& Siksi tapahtumien, erityisesti kansanterveydellisid
nista on sellaisten vakavien vaikutuksia ja levidmaén
1lm01tettava: 12 akuuttien nopeasti yli rajojen;l 2
— isorokko o hengityselinsairauksien — kolera
- vithin Klusterien esiintyminen, — keuhkorutto
polioviruksensten joiden syv on — keltakuume
aiheuttama polio . tuntematon tai uusi, sekd — virusten aiheuttamat
— uuden alatyypin tapahtumien, joihin liittyy verenvuotokuumeet
?'lheu“ama ihmisen muita tapahtumia tai (Ebola, Lassa, Marburg)
influenssa tauteja kuin vasemmalla ja — Lénsi-Niilin kuume
— vakava  dkillinen oikealla mainitut, tulee — muut kansallisesti tai
hengitystieoireyhtym johtaa péitintikaavion alueellisesti erityisen
4 (SARS) Kiyttoon. merkittavit taudit, esim.
denguekuume, Rift Valley
-kuume ja
meningokokkitauti.




LITE 3

MALLI TODISTUS ALUKSEN SANITAATTITOIMENPITEISTA VAPAUTTAMISESTA/ALUKSEN
SANITAATTITOIMENPITEISTA Satama o

Téma on todistus suoritetusta tarkastuksesta seké 1) saniteettitoimenpiteistd vapauttamisesta tai 2)
suoritetuista saniteettitoimenpiteista.
Aluksen tai rannikkoaluksen nimi ...............c......... Lippuvaltio............ Rekisteri-/IMO-NUMETro .........c..cccceveeeveenncnne.
Tarkastusajankohtana aluksen ruumat olivat tyhjillddn/lastattuja tonnilla..............cccoeceeeninnee rahtia

T: tajan nimi ja 0SOIe ..., .yeerveeenes gt eees .
a']ilf)%ls us zlljlllIH(sJen san&teettltmmenpltelsta vapauttamisesta
Tarkastetut alueet, [Saatu niytto' Niytetulo [Tarkastetut asiakirjat

Todistus aluksen saniteettitoimenpiteista
\Uusintatarkastuks| Tilannetta koskevia

Suoritetut

[jirjestelmiit ja kset?

Keittio

ILddke- tai muu

toriuntatoimennpiteet

(<11

h Ksi

Pentteri

ILaivapéivékirja

Varastotilat

Muu asiakirja

Ruuma(t)/rahti
Majoitustilat:

- miehisto

- péillysto

- matKkustajat

- kansitilat
Juomavesi
Jitevedet
Painolastivesi
Kiinteiit ja
terveydenhuollossa
Seisova vesi
Konehuone
[Ladkintitilat
Muut mainitut alueet
- ks. liite

Puuttuvat alueet
merkitifin puuttuu”.

Niyttoi ei loytynyt. Alus vapautetaan saniteettitoimenpiteista. Mainitut saniteettitoimenpiteet suoritettiin alla ilmoitettuna ajankohtana.

Todistuksen antajan nimi ja arvo/asema .................... Allekirjoitus ja leima

! (a) Niyttod tartunnasta tai kontaminaatiosta, ml. missd tahansa kehitysvaiheessa olevista vektoreista, vektorien eldinreservuaareista, jyrsijoistd tai muista eldimisté, jotka voivat kantaa ihmisen
tauteja, ihmisten terveyttd vaarantavista mikrobiologisista, kemiallisista tai muista tekijoistd, merkkejd riittiméttoméstd hygieniasta. (b) Ihmisissd ilmenneitd tapauksia koskevat tiedot (siséllytettdva

mernlulksen (ier SO HHFARTY saadut tulokset. Tulokset on ilmoitettava aluksen pallikélle sopivinta keinoa kiyttden ja, jos tarvitaan uusintatarkastus, seuraavaan soveltuvaan poikkeamissatamaan,

jossa alus on téssi todistuksessa mainittuna uudelleentarkastusajankohtana.

Todistus aluksen saniteettitoimenpiteistd vapauttamisesta tai aluksen saniteettitoimenpiteisti sdilyy voimassa korkeintaan kuusi kuukautta, mutta voimassaoloa voidaan jatkaa yhdelld kuukaudella, jos

tarkastusta ei voida suorittaa kyseisessd satamassa tai tartunnasta tai kontaminaatiosta ei ole nayttoa.
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[.]

MALLI: TODISTUS ALUKSEN SANITAATTITOIMENPITEISTA VAPAUTTAMISESTA/ALUKSEN
SANITAATTITOIMENPITEISTA, LIITE



LIITE 4

KULJETUKSIA JA KULJETUSOPERAATTOREITA KOSKEVAT TEKNISET
VAATIMUKSET

Osa A Kuljetusoperaattorit

L.

2.

Kuljetusoperaattorien tulee varautua tarpeen mukaan seuraavia varten ja helpottaa

(a) rahdin, konttien ja kuljetusvélineiden tarkastuksia
(b)  kuljetusvilineissd mukana olevien henkildiden terveystarkastuksia

(c) muiden tdmén terveyssddnndston mukaisten terveystoimien suorittamista, mukaan
lukien kuljetuksen aikana seki kuljetusvalineeseen nousemisen ja siiti poistumisen
aikana ja

(d) sopimusvaltion pyytdmien asiaankuuluvien kansanterveydellisten tietojen
antamista.

Kuljetusoperaattorien tulee toimittaa toimivaltaiselle viranomaiselle voimassa oleva

todistus aluksen saniteettitoimenpiteistd vapauttamisesta tai aluksen saniteettitoimenpiteisté tai
mertaluksen terveysilmoitus tai ilma-aluksen yleisilmoituksen terveysosio tdméin
terveyssddnndsten vaatimusten mukaisesti.

[.]



ANNEX 6

ROKOTTEET, MUU EHKAISY JA NITHIN LIITTYVAT TODISTUKSET

[.]

4. Rokotuksen tai muun ehkéisyn antamista valvovan kliinikon, jonka tulee olla ladkari tai
muu valtuutettu terveydenhuollon on tyontekijd, on emakétisesti allekirjoitettava tAmén
liitteen nojalla annettu todistus, joka on muussa kuin digitaalisessa muodossa. Tillaisessa
todistuksessa tulee my0s olla antopaikan virallinen leima, joka ei kuitenkaan hyvéksyttivasti
korvaa allekirjoitusta. Riippumatta siiti, missi muodossa todistus on annettu, siinii on
oltava rokotuksen tai muun ehkiisyn antamista valvovan kliinikon nimi tai todistuksen
myontimisesti tai antopaikan valvonnasta vastaavan viranomaisen nimi.

]

8.  Vanhemman tai huoltajan tulee allekirjoittaa kirjoitustaidottoman lapsen todistus, joka
on _annettu _timin__ liitteen nojalla _muussa _kuin __digitaalisessa _muodossa.
Kirjoitustaidottoman—henkiléon Henkilon, joka ei  kykene antamaan allekirjoitusta,
allekirjoitusta vastaa tavanomaiseen tapaan tidmin oikeaksi todistettu puumerkki, jota tulee
pitid hinen allekirjoituksenaan. Jos henkilolli on edunvalvoja, kyseisen edunvalvojan
tulee allekirjoittaa todistus timén henkilon puolesta.

[.]

10. Asevoimien aktiivipalveluksessa olevalle jdsenelleen antama vastaava asiakirja tulee
hyvéksya tdmén liitteen mukaisen kansainvélisen todistuksen sijasta, jos

(a) se sisdltdd olennaisesti samat lddketieteelliset tiedot kuin mité téllaiselta
lomakkeelta vaaditaan ja

(b) se sisdltdd rokotuksen tai muun ehkdisyn luonnetta ja antamispédivdad koskevat
tiedot englannin tai ranskan kielelld ja tarvittaessa muullakin kielelld sekd tiedon siitd,
ettd se on annettu tdméin kohdan mukaisesti.
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KANSAINVALISEN ROKOTUS- TAI MUUN EHKAISYN TODISTUKSEN

MALLI
Todistetaan, ettd [NIMi] .......ccccooerrviereirriereiieinnes , syntymadaika ................. , sukupuoli
kansallisuus ......c.ccocevvvieereneen. , kansallisen henkil6todistuksen numero, jos on ......
jonka allekirjoitus on seuraavassal ........................... + tai

(tapauksen mukaan):

vanhemman tai huoltajan NilMi.......eeeeeeeccessesseeesseesssssssssssssses

vanhemman tai huoltajan allekirjoitus’

on alla mainittuna pdivédné rokotettu tai saanut muun ehkiisyn
(taudin tai tilan Nimi)........cceeeeeeeiienieerieeie e vastaan kansainvilisen

terveyssaannoston mukaisesti.

Valvovan kliinikon nimi tai

Rokotteen tai ,muun

. timiin todistuksen Valvovan .
Rokote tai | ... .. ... _o—d.suse. o ehkdisyn Todistus on
Piivamai| antamisesta tai antopaikan kliinikon .. .. .
muu . .. .. | valmistajan nimi ja |voimassa .... —
rd valvonnasta vastaavan |allekirjoitus’5a ; .
ehkdisy - . . L valmiste-erdn
toimivaltaisen tutkintontmtke

. . P numero
viranomaisen nimi

Antopaikan
virallinen leimal

Tdmi todistus on voimassa ainoastaan silloin, kun kéytetty rokote tai muu

ehkdisy on WHO:n hyviaksyma.

Rokotuksen tai muun ehkiisyn antamista valvovan kliinikon, jonka tulee olla
ladkédri tai muu valtuutettu terveydenhuollon on tyontekijd, on emakétisesti
allekirjoitettava todistus, joka on muussa Kkuin digitaalisessa muodossa.

Todistuksessa tulee myos olla antopaikan virallinen leima, joka ei kuitenkaan
hyviéksyttévisti korvaa allekirjoitusta. Riippumatta siiti, missi muodossa todistus

on annettu, siini on oltava rokotuksen tai muun ehkiisyn antamista valvovan

kliinikon nimi tai todistuksen myontimisesti tai antopaikan valvonnasta

vastaavan viranomaisen nimi.

[.]

1 Koskee ainoastaan muussa kuin digitaalisessa muodossa annettuja todistuksia.
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[.]

ANNEX 8
MERJIALUKSEN TERVEYSILMOITUKSEN MALLI

MERJIALUKSEN TERVEYSILMOITUKSEN MALLIN LIITE
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