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1 Johdanto

Tama Terveystarkastusohje poliisikoulutukseen hakevan henkilon terveydentilan sopivuuden
arvioimiseksi on laadittu Poliisiammattikorkeakoulun (Polamk) toimeksiannosta yhteistydssa
Tampereen yliopiston ja Tyoterveyslaitoksen kanssa. Ohje on tarkoitettu Polamkin poliisi
(AMK) -tutkintokoulutuksen opiskelijavalinnan terveystarkastuksia tekeville terveydenhuollon
ammattilaisille. Ohjeiden lahtokohtana on poliisialan koulutukseen hakevan henkilén tervey-
dellisen sopivuuden arviointi. Ohjeita voi soveltuvin osin hyodyntaa myds poliisialalla jo tyos-

kentelevien terveydentilan sopivuusarvioissa.

2 Terveystarkastuksen periaatteet

2.1 Poliisitydn vaatimukset ja valintaprosessi

Kaikki poliisit saavat saman noin kolme vuotta kestavan peruskoulutuksen, joka tuottaa po-
liisi (AMK) -ammattikorkeakoulututkinnon. Valmistumisensa jalkeen heid&n on pystyttava
sekd osaamisensa etta terveydellisten ominaisuuksiensa puolesta suoriutumaan kaikenlai-
sista poliisitehtavista. Myos koulutuksen sisaltd asettaa samanlaisia vaatimuksia jo opiskelu-
aikana. Valmistumisensa jalkeen p&&dosa tutkinnon suorittaneista saa viran poliisilaitoksista,
joissa tydtehtavat jakautuvat valvonta- ja halytystoiminnan, likenne- ja lupavalvonnan seka

rikostorjunnan tehtaviin.

Valinta Polamkiin tapahtuu kaksivaiheisen valintakokeen perusteella. Hakukelpoisia ovat
Suomen kansalaiset, joilla on toisen asteen tutkinto sek& B-luokan ajokortti. Myds uimataito-

todistus vaaditaan.

Hakulomake taytetd&n verkossa. Hakulomakkeessa ei kysyta terveydentilaan tai rikkomuk-
siin liittyvia asioita, joten ensimmaiseen vaiheeseen saavat kutsun kaikki em. hakukelpoi-

suusedellytykset tayttavat hakijat.

Ensimmaisessé vaiheessa mitataan fyysista kuntoa, kirjoitetaan valintakoemateriaaliin liittyva
essee ja testataan soveltuvuutta erilaisin persoonallisuus- ym. testein. Fyysisissa testeissa
on nelja eri osa-aluetta, joista kaikista on saatava vahintdan minimipistemaaraan oikeuttava

tulos, tai muutoin valintakoe keskeytyy.
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Hakijat kutsutaan valintakokeen toiseen vaiheeseen ensimmaisen vaiheen menestyksen pe-
rusteella. Tasséa vaiheessa tehdaéan lisda soveltuvuuteen liittyvia testeja seké suoritetaan yk-
silo- ja rynméatehtava. Taman liséksi hakijan haastattelee kaksi kokenutta poliisia. Haastatte-

lussa ei kysyta terveyteen liittyvia asioita.

Valintakokeen perusteella tehddan ns. ehdollinen valintapaatos, jonka jalkeen opiskelija oh-
jataan terveydenhuoltoalan sopimuskumppanin suorittamaan terveystarkastukseen ja huu-

mausainetestaukseen seka Suojelupoliisin toimeenpanemaan turvallisuusselvitykseen. Po-
lamkin hyvaksymat nimetyt tyoterveyshuollon erikoislaakarit suorittavat terveystarkastukset
eri puolilla Suomea tietyissa toimipisteissa.

Hakijan sopivuutta arvioitaessa otetaan huomioon seuraavat poliisityén ominaisuudet:

¢ Valvonta- ja halytystoiminnassa tehtava ty® on operatiivista kentélla tapahtuvaa
kolmivuoroty6té. Liikkennevalvonnassa tehtéva tyé on samoin operatiivista ken-
talla tapahtuvaa paaosin kaksivuorotyotd. Rikostorjunnan perustehtévissa tyota
tehd&éan toimisto-olosuhteissa paéosin paivavuoroissa.

o Erityisesti kentélla tapahtuva operatiivinen tyo sisdltdd merkittavaa fyysista ja
henkista rasitusta aiheuttavia tehtavia (esim. vaativat tydskentelyasennot, en-
nalta arvaamattomat voimankayttotilanteet ja pitkékestoiset vaativat erilaisissa
olosuhteissa tapahtuvat operatiiviset tehtavat). Rikostorjunnassa erityisesti ku-
mulatiivinen stressi suuresta tydomaarasta tai sen sisallosta johtuen (esim. lapsi-
rikosasiat yms.) aiheuttavat merkittavaa ja pitkakestoista kuormitusta.

e Varsinkin kentélla operatiivisissa tehtavissa tydskentelevilla poliiseilla ei aina ole
mahdollisuutta esim. saanndéllisiin lepotaukoihin, ruokailuun tai ladkkeen ottami-
seen.

¢ Kaikissa poliisin eri tehtavissd on mahdollista joutua vakivallan (seka fyysisen
ettd henkisen) kohteeksi. Poliisin tydssdan kohtaama vakivalta ja silla uhkaami-
nen on merkittavasti lisdantynyt 2000-luvulla. Esimerkiksi ns. maalittaminen eli
poliisiin kohdistuva aggressiivinen mustamaalaaminen sosiaalisessa mediassa

on viime vuosien kasvava ilmio.

Poliisin on oltava toimintakykyinen nopeissa ja vaativissakin olosuhteissa, joissa voi vaaran-

tua oma, partiokaverin, sivullisten tai poliisin toimenpiteiden kohteena olevan henki ja ter-

veys. Poliisikoulutuksen hakuprosessissa tulee kiinnittaéd huomiota sellaisiin tekijoihin, jotka
-
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ennustavat hakijoissa hyvaa stressinsietokykya. Psykologisessa valintakokeen osiossa arvi-
oidaan hakijan tasapainoisuutta, ongelmanratkaisuvalmiuksia, vuorovaikutus- ja yhteistytval-
miuksia seka poliisin tydssa tarpeellista kykya ottaa vastuuta kaytannon tilanteiden ohjaami-

sesta ja johtamisesta.

Laki Poliisiammattikorkeakoulusta (1164/2013) maarittelee Polamkin hakijavalinnan kelpoi-
suuskriteerit. Lain 24 8:ssa kuvataan lyhyesti poliisimieheksi koulutettaville asetettavat lisa-
vaatimukset. Lain mukaan valittavan on oltava terveydentilaltaan poliisimiehen tehtavaan so-

piva.

Opiskelijaksi valittavan terveydentilasta saddetaan valtioneuvoston asetuksessa Poliisiam-
mattikorkeakoulusta (Vna 282/2014):

¢ hakijalla ei saa olla sellaista sairautta, vikaa tai vammaa, joka alentaa hakijan
toimintakykya siind maarin, etta hakija ei selviydy poliisin tehtavista,

e hakija ei kayta tai ole kayttanyt huumausainelain (373/2008) 3 8:n 1 momentin 5
kohdassa tarkoitettuja huumausaineita muuhun kuin laakinnallisiin tarkoituksiin,

e hakijan nadntarkkuus on ilman laseja molemmilla silmilla erikseen vahintaéan 0.2
seka laseilla korjattuna vahintdan 1.0 ja

e hakija kuulee ilman apuvalineitd molemmilla korvilla tavallisen puhedanen neljan

metrin etaisyydelta.

2.2 Terveystarkastuksen jarjestaminen

Polamk ostaa opiskelijavalintaan liittyvat ladakarintarkastukset terveydenhuollon asiantuntija-
palveluja tuottavalta yritykseltd. Palveluhankinnoissa noudatetaan valtion hankintamenette-
lyja ohjaavia saadoksia ja maarayksia. Polamkin ja palveluntuottajan valisessa sopimuk-
sessa sovitaan mm. kaytettavista lomakkeista ja mahdollisesti tarvittavista lisatutkimuksista
ja erikoisladkarikonsultaatioista. Huumausainetestauksen toteuttamisessa sovelletaan oh-

jetta Huumausainetestaus tyoelamassa (STM julkaisuja 2006:2).

Ehdollisen opiskelijavalintapdatoksen jalkeen hakija osallistuu terveystarkastukseen, jolla
varmistetaan, ettd koulutukseen hakija on terveyden ja toimintakyvyn osalta poliisin tehtaviin
sopiva ja poliisialan edellyttdamaét terveys- ja turvallisuusvaatimukset tayttyvat. Sopivuusarvion
tavoitteena on myos ennalta ehkaista tyoperainen sairastuminen seka mahdollisten oireiden
ja sairauksien paheneminen ty6ssa.

-
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Terveystarkastuksen tekevan laakarin tulee olla tyoterveyshuollon erikoisladkari ja tuntea po-
liisialan ty6tehtavat, tydolosuhteet ja kuormitustekijéat seka tyon asettamat terveys- ja toimin-
takykyvaatimukset.

2.3 Terveystarkastuksen toteuttaminen

Terveystarkastuksen suorittamista varten hakija antaa tarvittavat tiedot terveydentilastaan
Polamkin osoittamalle terveydenhuollon ammattihenkil6lle. Lausunnon antamista varten on
tarpeen, etta tarkastusta tekeva laakari pystyy nakemaan sairaskertomustiedot myds sahkai-

sesta valtakunnallisesta Kanta-terveystietorekisterista.

Hakijan tulee siksi kdyda ennen tarkastusta kirjautumassa rekisteriin osoitteessa

https://www.omakanta.fi ja antaa suostumuksensa terveystietojen katseluun. Jotta sopivuus

koulutukseen voidaan luotettavasti arvioida, ei salattuja sairaskertomustietoja tarkastushet-

kella saa olla.

Laakarintarkastukseen siséltyvat terveydentilaa kartoittava esitietokysely (Liite 1), Kanta-pal-
veluihin tallennettuihin tietoihin tutustuminen ja yleisen kliinisen tutkimuksen ohella mm.
naontarkkuuden tutkiminen ja kuiskauskuulon testaus. Jos hakijalla on jokin pitk&aikaissai-
raus, sopivuuslausunnon antamista helpottaa, mikali hakijalla on mukanaan hoitavan laaka-
rin lausunto tai epikriisi, josta ilmenee sairauden sen hetkinen tila ja hoitotasapaino. Oireiden
ja sairauksien tunnistamiseksi apuna tulee hytdyntaa vakiintuneita kyselymenetelmia, kuten
alkoholin riskikayttoa selvittavaa Audit-kyselya sekd masennus- ja ahdistuneisuuskyselyja.
Huumausainetestaus toteutetaan osana terveystarkastusta ilman erillistd huumausainetodis-
tusta. Sopivuusarvio voi edellyttaa myds muita laakarin tarpeellisiksi katsomia lisatutkimuksia
tai erikoislaakarikonsultaatioita hakijan terveydentilan selvittamiseksi. Terveystarkastuksen ja
mahdollisten lisaselvitysten perusteella tydterveyshuollon erikoisladkari antaa lausunnon ha-
kijan terveydentilan sopivuudesta (sopiva tai sopimaton) poliisialalle (Liite 2). Hakija antaa
palveluntuottajalle suostumuksensa sille, ettéa sopivuuslausunto l&hetetdén suoraan Polam-

Kiin.
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3 Sopivuuden arviointi tautiluokittain

3.1 Sopivuusarvion periaatteet/lahtokohdat

Polamkista ehdollisen valintapaatoksen saaneen hakijan terveystarkastuksen perusteella
tehtava sopivuusarvio perustuu lainsaadantoon ja tietoon poliisialan tyon ja tydolosuhteiden
asettamista vaativuus- ja kuormitustekijoista. Sairaustilat hyvin hoidettuina, parantuneina
ja/tai lievaasteisina ilman toimintakyvyn vajausta eivét yleensa aiheuta estetta poliisialalle.
On kuitenkin tilanteita, joissa terveydentilan heikkous (sairaus, vika, vamma ja sen jalkitila),
riippumatta sen vaikeusasteesta, voi yksiselitteisesti estdd hakeutumisen poliisialalle. Ter-
veydentilan sopivuutta arvioidessaan laékarin tulee huomioida, onko terveydentilasta aiheu-
tuva haitta tilapainen vai pysyva, onko tila hoidettavissa seka mik& on ennuste terveydentilan
ja toimintakyvyn oletettavasta kehityksesta tulevina vuosina. Yksiselitteista ohjetta kaikkiin
tilanteisiin ei ole mahdollista antaa. Yksittédisten sairauksien kohdalla ohjeistukset voivat
muuttua esimerkiksi uusien hoitomenetelmien tullessa kayttoon. Tallbinkin sopivuusarvion
laht6- kohtana on poliisialan tyétehtavien ja -olosuhteiden hyva tunteminen ja kokonaisarvi-

ossa huomioiden sopivuuteen vaikuttavat eri tekijat.

Taman tauti- ja sairausryhmittéisen ohjeistuksen lahtékohtana on ollut puolustusvoimien ter-
veystarkastusohjeisto (Terveystarkastusohje 2012). Lisaksi ohjeissa on hyddynnetty Lii-
kenne- ja viestintavirasto Traficomin ajoterveyden ryhma Il ajokorttiluokkien terveysvaatimuk-
sia (Traficom 2019), soveltuvin osin pelastushenkiloston vaativien pelastustoimen tehtavien

terveysvaatimuksia (Vuokko ym. 2020) seka kaytantja muissa maissa.

3.2 Tartunta- ja loistaudit

Tartunta- eli infektiotauteihin luokitellaan sairaudet, joiden aiheuttaja on mikrobi. Tartuntatau-
dit ovat useimmiten ohimenevia sairaustiloja, joista parannutaan oireettomiksi. Harvemmin
esiintyy vakavampia tautimuotoja, joihin voi liittya pysyvia toimintakyvyn rajoitteita tai pysyva
tartuttavuus. Sopivuusarviossa huomioidaan erityisesti parantuminen oireettomaksi, tautiin

tai sen jalkitilaan liittyvat toimintakyvyn rajoitukset ja tartuttavuusriski.

Virusmaksatulehdukset A, B, C, D, E (B15-B19): Akuutti ja/tai oireinen tautimuoto, sairau-
desta tai sen hoidosta aiheutunut toimintakykya haittaava jalkitila tai tartuttavuus on este po-

liisialan koulutukseen
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Immuunikato (HIV-tauti) (B20—B24): Akuutti ja/tai oireinen tautimuoto, sairaudesta tai sen
hoidosta aiheutunut toimintakykya haittaava jalkitila tai tartuttavuus on este poliisialan koulu-

tukseen.

3.3 Kasvaimet

Tautiluokkaan sisaltyvat mm. pahanlaatuiset kasvaimet (C00—C97) ml. imukudoksen, verta
muodostavien kudosten ja lahisukukuisten kudosten pahanlaatuiset kasvaimet, pintasyovat
ja muut alkavat syovat (D00-D09), hyvanlaatuiset kasvaimet (D10-D36) seka kasvu- ja le-
vidmistaipumukseltaan epaselvat tai tuntemattomat kasvaimet (D37— D48). Henkilén sopi-

vuus poliisialan koulutukseen arvioidaan tapauskohtaisesti.

Pahanlaatuiset kasvaimet (C00-C97): Pahanlaatuisia kasvaimia esiintyy myds nuorilla,
vaikka ne ovat nuorten ja nuorten aikuisten ikdluokassa yleisesti ottaen harvinaisia. Yleisim-
mat syopatyypit nuorilla ovat mm. leukemiat, lymfoomat (imusolmukesyévat), erilaiset aivo-
kasvaimet ja luu- ja pehmytkudossarkooma. Sydvéan hoitotulokset ovat yleisesti ottaen paran-
tuneet viime vuosikymmenina. Aktiivisissa hoidoissa oleva henkil6 ei ole sopiva poliisialan
koulutukseen. Sopivuuden edellytyksena on, ettéa henkildé on parantunut ja seurannan perus-
teella voidaan arvioida syévan uusiutumisriski hyvin pieneksi. Lahtdékohta remissiossa on vii-
den vuoden aikaraja, kuitenkin riippuen syopatyypista aikaraja voi olla lyhyempikin, esimer-

kiksi kivessyovassa.

Jossain sydvissa pysyvalla tai pitkaaikaisella laakityksella tauti voidaan saada painettua
remissioon, esimerkiksi krooninen myeloinen leukemia (KML). Naissa tilanteissa sopivuus
ml. toimintakyvyn riittavyys tulee arvioida tapauskohtaisesti. Liséksi sairaudesta tai sen hoi-
dosta (esim. sytostaatti-, sadehoito) ei saa olla aiheutunut toimintakykya (sis. fyysinen ja

psyykkinen toimintakyky) haittaavaa jalkitilaa.

Hyvénlaatuiset kasvaimet (D10-D36): Sopivuuden lahtbkohtana on, etta kasvain on hoi-

dettu eika jalkitilaan liity toimintakyvyn haittaa.

3.4 Veren javerta muodostavien elinten sairaudet seka eraat

Immuunimekanismin hairiot

Tautiluokka sisaltda vaikeusasteeltaan ja taudinkulultaan erilaisia sairaus- ja hairidtiloja. Ter-

veydentilan sopivuus poliisialan koulutukseen perustuu yksil6lliseen arvioon. Sopivuutta arvi-

oitaessa lahtokohtana on, ettd henkil6 on parantunut oireettomaksi tai tila on lieva ilman siita
-
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tai sen hoidosta aiheutuvia toimintakyvyn rajoituksia. Etiologian ohella arviossa on erityisesti
huomioitava mahdollinen verenvuototaipumus ja elimiston alentunut vastustuskyky (immuni-

teetti), jotka l&ahtokohtaisesti estavat poliisialan koulutuksen.

Ravitsemusperdiset anemiat (D50-D53): Diagnoosiryhméaan siséltyvat raudanpuuteanemia
(D50) ja B12-vitamiininpuutosanemia (D51), joiden tulee olla korjaantuneita ja henkilo oiree-

ton.

Hemolyyttiset anemiat (D55-D59): Hemolyyttisen anemian (punasolujen lisdantynyt hajoa-
minen) syita on useita, jotka sisaltavat vaikeusasteeltaan vaihtelevia perinndllisia tai hankit-
tuja tiloja. Henkilo voi olla sopiva poliisialan koulutukseen, jos hemolyyttinen anemia on oi-

reeton, lieva ja kompensoitu ilman hemolyyttisia kriiseja.

Aplastiset ja muut anemiat (D60-D64): Aplastinen anemia on harvinainen luuytimen sai-
raus, jossa verisolujen tuotanto on niukkaa ja verisolujen maara veressa vahainen. Sopivuus
poliisialan koulutukseen arvioidaan ensisijaisesti etiologian mukaan. Henkilé on lahtokohtai-
sesti sopiva ennusteeltaan hyvanlaatuisissa, esimerkiksi [adkevaikutuksen aiheuttamissa, ti-

loissa, joista on parantunut oireettomaksi.

Hyytymishairidt, purppura ja muut vuotohairiét (D65-D69): Hyytymishairitt ovat sairauk-
sia, jotka johtuvat veren puutteellisesta hyytymisesta. Lisaantynyt vuototaipumus johtuu
useimmiten laékkeista, joilla ehkaistaan hyytymista. Verenvuototaipumusta esiintyy myos
monissa sairauksissa (esim. maksasairauksissa, munuais- sairauksissa, infektioissa, veri-
taudeissa kuten trombosytopeniassa tai leukemiassa). Verenvuotohéirio voi liittya myds hyy-
tymistekijoiden perinndllisiin muutoksiin, jotka johtavat hyytymishairioon. Tallaisia perinndlli-
sia tiloja ovat esimerkiksi hemofiliat ja von Willebrandin tauti, joissa vuotojen vaikeusaste

vaihtelee lievasta vaikeaan.

Sopivuus arvioidaan etiologian mukaan. Hankituissa hyytymishairidissa hakijan tulee olla pa-
rantunut oireettomaksi ilman toimintakyvyn rajoituksia. Perinndéllisissa hyytymishairidissa
henkil® voi olla sopiva lievassa tautimuodossa, esim. hyvin lievassa von Willebrandin tau-
dissa tai tilanteessa, jossa tavataan hiukan alentuneita hyytymistekijaaktiivisuuksia ilman,
ettd nykykriteerein voidaan asettaa vuotosairauden diagnoosia. Arviossa on huomioitava

myds hairiosta aiheutuva hoidon tarve ja mahdolliset toimintakyvyn rajoitukset.
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Perinnollisissa hyytymis- ja vuotohairidissa saanndllista hoitoa tarvitsevat tautimuodot ovat
este poliisialan koulutukseen.

Idiopaattisen trombosytopenian (ITP) eli itsesyntyisen verihiutaleniukkuuden syité on lukui-
sia. Osa tiloista voi uusiutua ja muuttua pitkakestoisiksi. ITP:n uusiutumisriskin arviointi voi
kuitenkin olla vaikea. Sopivuuden lahtékohtana on ennusteeltaan hyvanlaatuinen tila, josta
henkild on parantunut ja seurannassa verihiutaleiden arvot ovat normaalit. Relapsoiva tai ref-

raktaari ITP on lahtokohtaisesti este poliisialan koulutukseen.

Muut veren ja verta muodostavien kudosten sairaudet (D70-D77): Agranulosytoosi
(D70) voi liittya esimerkiksi pahanlaatuisiin veritauteihin tai joidenkin lagkkeiden kayttoon.
Agranulosytoosi tulee olla parantunut ja aiheuttava tekija valtettavissa. Sekundaarisessa po-
lysytemiassa (D75.1, punasolujen runsaus) arvio perustuu myos etiologiaan. Taustalla oleva
sairaus tulee olla hoidettu tai siita ei tule aiheutua haittaa.

Eraat immuunijarjestelman hairiét (D80-89): Immuunijarjestelman hairidihin liittyva infek-
tioalttius, joka rajoittaa toimintakykya, on este poliisialan koulutukselle. Tallaisia tiloja voivat
olla esimerkiksi perinndllinen hypogammaglobulinemia (D80.0). Immuunijarjestelman hairioi-
hin sisaltyva sarkoidoosi (D86) on monimuotoinen tauti, josta henkilon tulee olla parantunut

ja seurannassa oireeton.

3.5 Umpierityssairaudet, ravitsemussairaudet ja
aineenvaihduntasairaudet

Kilpirauhasen sairaudet (EOO—EOQ7): Kilpirauhasen sairauksissa sopivuuden lahtékohtana
on, ettd henkilé on parantunut tai substituutiolaakityksella oireeton. Esimerkiksi kilpirauhasen

vajaatoiminta (E03) tulee olla asianmukaisesti hoidettu substituutiolaakityksella.

Diabetes (E10-E14), muut glukoosin saatelyn ja haiman umpierityksen hairiot (E15-
E16): Diabeteksessa voidaan erottaa eri alatyyppeja. Nuoruustyypin diabetes (E10) tai ai-
kuistyypin diabetes (E11), joka vaatii saanndllistd insuliinihoitoa, on este poliisialan koulutuk-
seen. Sen sijaan hyvassa tasapainossa oleva ei-insuliininoitoinen diabetes ei itsessaan ole
este. Hyvan hoitotasapainon liséksi hakijalla ei tule olla diabeteksen aiheuttamia lisdsairauk-
sia eika rajoituksia toimintakyvylle. Ei-insuliinihoitoisen diabeteksen kohdalla tulee tayttya so-

veltuvin osin myds diabetesta koskevat ryhma 2 ajokorttiluokan terveysvaatimukset.
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Muut umpirauhasten sairaudet ja hairiot (E20—E35): Sopivuuden l&htokohtana on, etta
hakija on parantunut sairaudesta/hairiosta oireettomaksi tai substituutiohoidolla on oireeton
ilman toimintakyvyn haittaa. Lyhytkasvuisuus (E34.3) ei itsessdan ole este sopivuudelle.

Lihavuus ja muut liikaravitsemustilat (E65—E68): Ylipainoisuuden (E66) syyna on harvoin
endokrinologinen sairaus. Ylipainoisuus ei itsessaan ole este poliisialan koulutukseen. Sopi-
vuus perustuu lahtokohtaisesti alalla vaadittavaan riittavaén fyysiseen toimintakykyyn.

Aineenvaihduntahdiriot (E70-E90): Sopivuuden lahtokohtana on, ettd hairiosta ei aiheudu
toimintakykya haittaavia oireita.

3.6 Mielenterveyden ja kayttaytymisen hairiot

Mielenterveyden hairiot ovat yleisia vaestdssa, myos nuorella ialla. Psykiatrisessa kokonais-
arvioinnissa erityistd huomiota tulee kiinnittda ominaisuuksiin, jotka voivat vaarantaa selviyty-
mista tyotehtavistd ja muodostaa riskin henkilén omalle tai muiden henkildiden tai ympéariston
turvallisuudelle. Lievempienkin mielialahairididen (esim. masennustila, ahdistuneisuushairiot)
kohdalla voi olla tarpeen tehda tarkempaa arviota, koska esimerkiksi chimenevéatkin paniikki-
tai lukkiutumistilat voivat merkittavasti vaikuttaa toimintakykyyn. Hakijalla ei tulisi olla sellaista
hairiota tai tilaa, jonka on havaittu selvasti korostuvan poliisialalla tyypillisistd kuormitusteki-
joistd, kuten tydn psyykkinen kuormitus tai epasaanndlliset tydajat. Lievempien yksittaisten
haittojen kohdalla kokonaisarvio niiden vaikutuksista toimintakykyyn on tarkeaa. Lahtékohta
on, etta henkil6lla ei tule olla ajankohtaista toimintakykyyn vaikuttavaa psykiatrista sairautta
tai aiempaa vaikea-asteista psykiatrista hairiéta, kuten psykoottista hairiéta ml. kaksisuuntai-
nen mielialahairid. Mielenterveyden hairidissa tarvitaan usein tietoa eri tahoilta ja voi olla tar-

peen konsultoida psykiatrian erikoislaakaria.

Elimelliset aivo-oireyhtymat (FOO-F09): Sisaltaa erilaisia oireyhtymia ja sopivuus on arvioi-

tava tapauskohtaisesti. Tautiluokan oireyhtymat ovat yleensa este poliisialan koulutukseen.

Ladkkeiden ja paihteiden aiheuttamat elimelliset aivo-oireyhtymat ja kayttaytymisen
hairiot; sis. haitallisen kaytén, riippuvuusoireyhtyman, psykoottisen hairién ja jaan-
nostilat (F10-F16, F18—-F19): Henkilo ei sovellu poliisialan koulutukseen, mikali han kayttaa
tai on kayttanyt laittomia paihteitd (huumausaineet ja huumausaineiksi luokiteltavat |Aakeai-

neet, huumausainelaki 373/2008). Hakijalla ei tule olla haitallista alkoholin kayttda, alkoholiin
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liittyva riippuvuusoireyhtyma tai jos alkoholin kéaytostéa on aiheutunut turvallisuutta heikentavia

elimellisisia muutoksia esimerkiksi keskushermostossa.

Skitsofrenia, skitsotyyppinen héairio, harhaluuloisuushdiriot, akuutit ja ohimenevat
psykoottiset hairiot, skitsoaffektiivinen hairid, muu psykoottinen héairio (F20-F29): Psy-
koosit, lahtbkohtaisesti jo yksikin psykoosijakso on este poliisialan koulutukseen. Poikkeuk-
sena voivat olla tilanteet, joissa psykoosin on aiheuttanut selke&sti ohimeneva elimellinen
syy. Psykoottinen masennus luetaan myos psykoosiksi.

Mielialah&iriot (F30—F39): Mielialahairidissa sopivuus perustuu yksilélliseen arvioon. Hen-
kilo voi olla sopiva poliisialan koulutukseen lahtokohtaisesti lievAasteisissa hairidissa, joista
han on parantunut ja oireeton ilman toimintakyvyn haittaa.

Masennus (F32) ei lahtokohtaisesti ole este poliisialan koulutukseen, kun tila on hoidettu ja

henkilé on parantunut oireettomaksi ilman toimintakyvyn haittaa. Henkild voi olla sopiva, jos
taustalla on yksi masennus-/uupumisjakso (myo6s keskivaikea, vaikea) ja sen jalkeen h&n on
osoittanut pystyvansa jatkamaan opiskelua tai tyontekoa, vahintaan 6 kk tervehtynytta aikaa
(ilman laakkeita ja hoitoa).

Toistuvat masennustilat (F33) ovat lahtokohtaisesti este poliisialan koulutukseen.

Mania (F30) ja kaksisuuntaiset mielialahairiét (F31) ovat este poliisialan koulutukseen.

Psykoottiset masennukset (F32.3, F33.3) ja pitkdaikaiset mielialahairiot (F34) ovat este polii-

sialan koulutukseen.

Neuroottiset, stressiin liittyvat ja somatoformiset hairiot (F40-F48): Sopivuus perustuu
yksildlliseen arvioon. Henkil voi olla sopiva poliisialan koulutukseen, kun henkild on parantu-
nut ja oireeton ilman toimintakyvyn haittaa ml. ilman tilanneriippuvaista toimintakyvyn mene-

tyksen uhkaa

Ahdistuneisuushairidissa (F40-F41) tai pakko-oireisessa (F42) hairiossa sopivuuden arvi-
ossa on huomioitava henkilon toimintakyky ja mahdollinen monihairidisyys seka tyoturvalli-
suutta alentavat oireet. Henkil® voi olla sopiva poliisialan koulutukseen, mikali kyseessa on

lievaasteinen hairid, josta henkild on parantunut ja oireeton ilman toimintakyvyn haittaa.
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Laakitys ei ole este poliisialan koulutukseen, mutta henkilén toimintakyky ei saa olla riippu-
vainen laakityksesta.

Fysiologisiin tekijoihin liittyvat kayttaytymisoireyhtymat (F50-F59): Unihairiot (F51.0,
F51.2) ovat tavallisia ja usein itsestaan korjaantuvia. Sopivuus arvioidaan yksilollisesti ja
henkil6 voi olla sopiva, mikali tila on lievaoireinen ja toimintakyky on hyva.

Aikuisian persoonallisuus- ja kaytoshairiot (F60—F69): Sopivuus on arvioitava tapauskoh-
taisesti. Antisosiaalinen, narsistinen, epavakaa ja skitsofreniaspektrin persoonallisuushairio
on este poliisialan koulutukseen. Sen sijaan vaativa persoonallisuus ei valttamatta ole este.

Alyllinen kehitysvammaisuus (F70-F79): On este poliisialan koulutukseen.

Psyykkisen kehityksen hairiot F80—F89: Sopivuus perustuu yksilélliseen arvioon ml. kogni-
tion ja kayttaytymisen arviointi tiloissa, jotka ovat lievaasteisia ja hyvin hallinnassa. Autismi-

kirjon hairié on lahtokohtaisesti este poliisialan koulutukseen.

Lievaasteiset kehitykselliset tekijat tai hairiot eivat yksiselitteisesti ole este, mikali niihin ei liity
sellaisia tiedonkasittelyn tai tunnesaatelyn vaikeuksia, jotka vaikuttavat toimintakykyyn. Esi-

merkkeja lievaasteisista hairidista ovat mm. lievaasteinen Asperger tai lieva lukihirio.

Tavallisesti lapsuudessa alkavat kaytds- ja tunnehairitt (FO90-F98): Yksil6llisen arvion
perusteella lievaasteinen hairio tai oireiden ollessa hallinnassa ja ilman toimintakyvyn haittaa,
ei valttamatta ole este poliisialan koulutukseen. Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairidssa

(F90.0) henkilon vointi ja toimintakyky ei tule olla ladkehoidosta riippuvainen.

3.7 Hermoston sairaudet

Neurologiset sairaudet ovat vaihteleva ryhma sairauksia ja oireistoja, joissa voi ilmeté oireita
keskushermostossa, aareishermostossa tai lihaksistossa. Poliisialan koulutukseen hakeutu-
villa ei tule olla ajankohtaista tai aiempaa neurologista sairautta. Yksilollisen arvion perus-
teella poikkeuksia voivat olla oireettomaksi parantuneet tai vahaoireiset tilat ilman toimintaky-
vyn haittaa, kuten lieva aivovamma (aivotardhdys) ja virusmeningiitti, vah&aoireinen migreeni.
Vakavampien neurologisten oireiden ja sairauksien yhteydessa voi olla tarpeen konsultoida

neurologia.
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Keskushermoston tulehdussairaudet (GO0-G09): Paaséaantoisesti ei ole este poliisialan
koulutukseen, kun henkild on tervehtynyt ja oireeton 1 vuoden kuluttua sairaudesta ja ilman
toimintakyvyn haittaa. Virusmeningiitissé vaikeusasteesta riippuen ei valttamatta edellyteta 1

vuoden aikarajaa tervehtymisesta.

Primaarisesti keskushermostoon kohdistuvat systeemiset surkastumissairaudet (G10-
G13): Lahtokohtaisesti on este poliisialan koulutukseen.

Ekstrapyramidaaliset hairiot ja liikkehairiot (G20—-G26): Lahtokohtaisesti on este poliisialan
koulutukseen. Yksilollisen arvion perusteella henkild voi olla sopiva, jos héanella on lievaoirei-
nen ja ennusteeltaan hyvalaatuinen ilman toimintakyvyn haittaa oleva hairio, esimerkiksi es-

sentielli vapina (G25), myoklonus (G25), levottomat jalat (G25.8).

Muut hermoston rappeumasairaudet (G30-G32), keskushermoston demyelinoivat sai-

raudet (G35-G37): On este poliisialan koulutukseen

Ajoittaiset ja kohtauksittaiset hairiot (G40-G47): Epilepsiassa (G40—G41) sopivuuden
lahtokohtana on, etta yksittdisen kohtauksen jalkeen pitaa olla 5 vuotta kohtauksetonta aikaa
ilman laakitysta; diagnostisoidun epilepsian jalkeen kymmenen vuoden kohtaukseton aika-

raja ilman laakitysta.

Migreeni (G43) ja muut paansarkyoireyhtymat (G44) eivat lahtokohtaisesti ole este lievaoirei-

sina poliisialan koulutukseen.

Ohimenevat aivojen verenkiertohairiot ja lahisukuiset oireyhtymat (G45) eivat lahtokohtaisesti
estd sopivuutta, jos yksittainen lyhytkestoinen ohimeneva aivoverenkiertohairio (TIA-

kohtaus), jonka jalkeen 6—12 kk oireetonta aikaa.

Aivojen verisuonisairauksiin liittyvat aivojen verisuoniperaiset oireyhtymaét (G46) eivat lahto-
kohtaisesti esta koulutukseen paasya, jos henkilé on parantunut oireettomaksi ilman toimin-
takyvyn rajoituksia (vahintédén 12 kk oireetonta aikaa, pidempi jos arvioidaan olevan lisaanty-

nyt epileptisen kohtauksen riski).

Unihairié (G47): Uniapnea ei ole valttamatta este lievaasteisena ja hyvin hoidettuna ilman toi-
mintakyvyn haittaa ml. arvio vireystilasta. Narkolepsia (G47.4) ja liikaunisuutta aiheuttava

hairio (G47.1) ovat este poliisialan koulutukseen.
-

Poliisiammattikorkeakoulu < polamk.fi ¢ polamk@poliisi.fi 14



Hermojen, hermojuurten ja hermopunosten sairaudet (G50-G59): Lahttkohtaisesti ei
muodosta estettd, kun henkild on parantunut oireettomaksi ilman toimintakyvyn haittaa.

Monihermosairaudet ja muut areishermoston sairaudet (G60—-G64): Yksilollisen arvion
perusteella henkild voi soveltua koulutukseen, jos on parantunut oireettomaksi ilman toimin-

takyvyn haittaa ja kyseessé ei ole eteneva tautimuoto.

Hermo-lihasliitosten ja lihasten sairaudet (G70-G73): Lahtokohtaisesti on este poliisialan
koulutukseen. Yksilollisen arvion perusteella henkil6 voi mahdollisesti olla sopiva (lieva tila
ilman toimintakyvyn haittaa).

Muut hermostosairaudet (G90-99): Yksildllisen arvion perusteella henkild voi olla sopiva

(lievaasteiset tilat ilman toimintakyvyn haittaa)

3.8 Silman ja apuelinten sairaudet

Silmasairauksien kohdalla henkildn sopivuus poliisialan koulutukseen arvioidaan léahtékohtai-
sesti nadntarkkuuden seka taudin ennusteen perusteella. Yleisesti ottaen hoidossa oleva
glaukooma, keratokonus, karsastus tai hoidettu iriitti eivat ole esteita poliisialan koulutuk-

seen.

Nakovaatimus: nddntarkkuuden tulee olla ilman silmélaseja tai piilolinsseja, molemmilla sil-
milla erikseen vahintaan 0.2 seka laseilla tai piilolinsseilla korjattuna vahintaan 1.0.Nakotark-
kuuden liséksi ei tule olla muista syista nakdkyvyn oleellista heikentymista, kuten nakdkent-
tien puutteita, kaksoiskuvia, kontrasti- tai hAmaranadn ongelmia. Normaalia varindkoa ei
edellyteta.

3.9 Korvan ja kartiolisakkeen sairaudet

Korvasairauksien kohdalla henkildn sopivuus poliisialan koulutukseen arvioidaan lahtékohtai-
sesti kuulon ja taudin ennusteen perusteella, toimintakyvyn rajoituksia ei saa olla. Joihinkin
korvasairauksiin voi liittya huimausta, esim. Menieren tautiin. Huimaus ei saa haitata toimin-

takykya. Hyvanlaatuinen asentohuimaus on yleensa ohimeneva tasapainohdirio.

Kuulovaatimus: Kuuloaistin tulee olla normaali ilman apuvalineitd. Hakijan pitéaa kuulla ilman

apuvalineitd molemmilla korvilla tavallinen puhe&aéani neljan metrin etaisyydelta.
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3.10 Verenkiertoelinten sairaudet

Sydan- ja verisuonisairauksia on nuorilla hakijoilla vahan. Niihin voi kuitenkin liittya vakavien
komplikaatioiden vaara etenkin fyysisessa rasitustilanteessa. Sopivuuteen poliisialan koulu-
tukseen vaikuttaa sydan-verenkiertoelinsairauden verenkierrollinen merkitys, suorituskyky ja

rasituksen vaikutus sairauden oireisiin.

Poikkeavat l6ydokset (kuten sydamen sivuaani) ja oireet tulee selvittdd. Viattoman systolisen
sivuaénen viitteitd ovat sivudénen vaimeus, vaimeneminen pystyasennossa ja inspiriumissa
seka kuuluminen laajalta alueelta seka normaali sydanfilmi ja keuhkokuva. Sydamen ultraaa-

nitutkimus varmentaa asian. Diastolinen sivuaani on useimmiten patologinen.

Verenpainesairaudet (110-115): Hoitotasapainossa oleva verenpainetauti ilman kohde-elin-

muutoksia ei ole este poliisialan koulutukseen.

Sydamen rakenneviat ml. |appaviat ja aortan sairaudet: Lievat rakenteelliset poikkeavuu-
det (esim. eteisvaliseindaukko, lieva hiippalappéprolapsi), joihin ei liity sydamen kuormitus-
muutoksia tai muutoinkaan rajoituksia fyysisen ponnistelun suhteen eivat ole estavia polii-

sialan koulutukseen.

Aiemmin sydénleikattujen sopivuudesta tulee tarpeen vaatiessa pyytaa kardiologian erikois-
laakarin arvio. Myos aiemmin rinta-aortan leikkauksen lapikaynneista on syyta selvittda sopi-

vuus raskasta fyysista ponnistelua vaativiin tehtaviin.

Esteen muodostavat sellaiset perinnolliset aortan sairaudet, kuten Marfanin oireyhtyméa
(Q87.4) ja Loeys-Dietz oireyhtyma, tai sellaiset hankitut aortan sairaudet, joihin liittyy aortan

repeaman riski.

Rytmihéairiot: Rakenteeltaan ja toiminnaltaan terveen sydamen hyvanlaatuinen lisalydntisyys
ei ole este poliisialan koulutukseen. Hyvanlaatuisuuteen viittaa lislydntien yksittaisyys, va-
heneminen/h&viaminen korkeammilla syketaajuuksilla ja yhdenmuotoisuus. Verenkierrolli-
sesti hyvin siedetyt supraventrikulaariset rytmihairiot eivat mydskaan muodosta estetta. Kui-
tenkin oireettomankin kammioiden varhaisaktivaation tapauksessa (sydanfilmissa delta-aalto,
eli nk. WPW-oireyhtymd) on perusteltu syy ohjata henkild elektrofysiologiseen tutkimukseen

oikoradan ominaisuuksien selvittamiseksi.
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Esimerkkeja |0ydoksista, jotka eivét lahtokohtaisesti ole esteena:

o Pitkittynyt PQ-aika tai vagaalisen tonuksen aikana esiin tuleva Wenckebach-
tyyppinen eteis-kammiokatkos tervesydamisella
e Yksittdinen eteisvarindkohtaus tervesydamisella

e Oikea haarakatkos
Esimerkkeja lisselvityksia vaativista oireista ja |I0ydoksista ovat:

e Vasen haarakatkos
e Rasituksen provosoimat ja/tai verenkierrollisesti huonosti siedetyt rytmihairio.

e Todettu tai epailty perinndllinen rytmihairiésairaus

Hidaslyontisyyden vuoksi asennettu pysyva sydamen tahdistin ei |ahtokohtaisesti ole este
poliisialan koulutuksen. Sen sijaan rytmihairidtahdistin muodostaa esteen.

Sydanlihastulehdus ja sydanpussintulehdus: Aiemmin sairastettu ja taysin parantunut sy-

danlihastulehdus ei ole este poliisialan koulutukseen.

Sydanlihassairaus (142): Merkittava kardiomyopatia (dilatoiva seka hypertrofinen) on este

poliisialan koulutukseen.

Iskeemiset sydansairaudet (120-125): Iskeemisissa sydénsairauksissa vaatimuksena on

normaali suorituskyky ilman merkittavan rasitusiskemian 16ydoksia.

3.11 Hengityselinten sairaudet

Yleisia hengityselinsairauksia ovat muun muassa allerginen ja vasomotorinen nuha, keuhko-
putkitulehdus, astma ja keuhkolaajentuma. Paasaanto on, ettd jos keuhkofunktiot ovat nor-
maalit ja toimintakyky on hyva, henkil6 on néista sairauksista huolimatta sopiva poliisialan
koulutukseen. Harvinaisemmissa keuhkosairauksissa, kuten keuhkoparenkyymisairaudessa
tai taipumuksessa spontaaniin ilmarintaan, keuhkosairauksien erikoislaékarin arvio tilan-

teesta on tarpeellinen.

Astma (J45): Pitkdaikaisista hengitystiesairauksista tavallisin on astma, joka on yleistynyt va-

estdssa ja samalla muuttunut aiempaa lievemmaksi sairaudeksi. Monilla lapsena todettu
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astma rauhoittuu aikuisiassa ja laakitys on voitu lopettaa. Joillakin astmaan liittyvét oireet ja
laakitystarve jatkuvat. Lahtbkohtaisesti astmaa sairastava henkil®, joka on s&dénndlliselléa ast-
maldakityksella oireeton tai vahaoireinen ilman astmaan viittaavia tutkimusléydoksia ja fyysi-

nen suorituskyky on normaali, on sopiva poliisialan koulutukseen.

3.12 Ruuansulatuselinten sairaudet

Ruuansulatuselinten sairauksiin sisaltyy erilaisia suun alueen, ruuansulatuskanavan, vatsan-
peitteiden ja siséelinten sairauksia. Monet ruuansulatuselimiston sairauksista ovat hoidetta-
vissa ruokavaliolla ja/tai ladkityksella, jolloin ne eivat ole esteené poliisialan koulutukseen.
Tallaisia ovat padsaantoisesti esimerkiksi refluksitauti, vatsakatarri, artyva suoli -oireyhtyma
ja keliakia. Jos henkilé on sairaudesta huolimatta oireeton tai vahaoireinen ja toimintakyky on

pysynyt hyvana, henkilé on sopiva poliisialan koulutukseen.

Tyrat (K40-46): Erilaiset vatsan alueen tyrét ovat yleisia, oireettomat tai lievaoireiset ilman

toimintakyvyn haittaa seka kirurgisesti hoidetut tyrat eivét ole este poliisialan koulutukseen.

Krooninen inflammatorinen suolisairaus (K50-K52): Haavainen koliitti (Colitis ulcerosa)
(K51) ja Crohnin tauti (K50) oireisena voi aiheuttaa esteen poliisialan koulutukseen. Henkilo
voi olla sopiva 2 vuoden oireettoman jakson jalkeen tai leikkaushoidon jalkeen (ml. avanne

tai J-pussi). Laakitys itsessaan ei ole este poliisialan koulutukseen.

Vakavat ruuansulatuselinten sairaudet, kuten maksafibroosi ja maksakirroosi tai pitk&aikai-

nen haimatulehdus ovat este poliisialan koulutukseen.

3.13 Ihon ja ihonalaiskudoksen sairaudet

Ihosairaudet eivat lahtokohtaisesti muodosta estetta poliisialan koulutukselle. Sen sijaan pit-
k&aikainen ja laaja-alainen ihottuma, joka rajoittaa toimintakykya, on este koulutukseen. Esi-
merkiksi jalkojen pitkaaikaiset ihosairaudet eivat saa haitata liikuntakykya. Naissa tilanteissa
sopivuus tulee perustua yksildlliseen arvioon, jossa huomioidaan ihottuman mahdollinen pa-

heneminen poliisialan tydn kuormitustekijoista.

3.14 Tuki- ja liikuntaelinten seka sidekudoksen sairaudet

Tuki- ja liikuntaelinten ongelmiin kuuluu erilaisia vammaojen aiheuttamia jélkitiloja, rasituspe-
raisia ja degeneratiivisia sairauksia ml. tulehdukselliset nivelsairaudet. Sopivuus poliisialan

koulutukseen edellyttaa hyvaa yla- ja alaraajojen ja selén toimintakykya. Tuki- ja
[
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likuntaelinten ongelmat aiheuttavat usein rajoituksia fyysisessa suorituskyvysséa. Yleisimmin
toimintakyvyn rajoitteita aiheuttavat tilat, joihin liittyy voimakasta kipua, nivelten instabiliteettia
tai merkittavaa liikkerajoitusta. Nama rajoitteet tulevat todennékoisesti esille jo fyysisissa tes-
teissa, jolloin henkilt ei etene hakuprosessissa ladkarintarkastukseen asti. Hoidetut tuki- ja
likuntaelinsairaudet ilman toimintakyvyn rajoituksia eivat ole este poliisialan koulutukseen.

Sairauksien hoidosta ei saa mydskaan olla aiheutunut toimintakyvyn rajoituksia.

Infektioosit nivelsairaudet (MO0—MO03), tulehdukselliset moninivelsairaudet (M05- M14)
ja nikamasairaudet (selkdrankareuma, M45): Oireettomaksi parantunut niveltulehdus (esim.
reaktiivinen artriitti, MO2) ilman toimintakyvyn haittaa ei ole este poliisialan koulutukseen.
Reumasairauksia esiintyy myos lapsilla ja nuorilla. Lapsena sairastettu tauti voi rauhoittua
taysin. Mydhemmin alkanut tauti voi pysya oireettomana laakityksen avulla. Oireettomaksi
parantunut tai ladkityksella oireettomana yli 2 vuotta pysynyt reumasairaus, joka ei aiheuta

toimintakyvyn alenemista ei ole este poliisialan koulutukseen.

Nivelrikko (M15-M19), muut nivelsairaudet (M20—-M25): Siséltaa erilaisia nivelten toimin-
taan vaikuttavia sairaustiloja. Tilat, joista henkild on parantunut oireettomaksi tai lievaoirei-

sena ilman toimintakyvyn rajoituksia eivat lahtokohtaisesti ole este poliisialan koulutukseen.
Lonkkanivelen tai polvinivelen tekonivel, joka toimii hyvin ja tekonivelleikkauksen jalkeen ei

ole asetettu erityisia toimintarajoitteita, ei lahtdkohtaisesti ole este poliisialan koulutukseen.

Olkanivelen toistuva sijoiltaanmeno (M24.4): Sijoiltaanmenotaipumus voi asettaa rajoituksia
fyysiseen suorituskykyyn. Tilanne vaatii usein leikkaushoidon, mutta siitd kuntouduttuaan

henkil® voi olla sopiva poliisialan koulutukseen.

Muut systeemiset sidekudossairaudet (M30—M36): Yksil6llisen arvion perusteella henkil®
voi olla sopiva (lievaasteiset tilat iiman toimintakyvyn haittaa).

Selkéasairaudet (M40-M54): Selkéoireet ovat tavallisia ja useimmiten ohimenevia, ja niihin
voi liittya sateilykipua. Sopivuus arvioidaan tapauskohtaisesti. Esimerkiksi lannerangan vali-
levypullistuma (M51.1) paranee akuutin kipuvaiheen jalkeen yleensa hyvin, ja toimintakyky

tavallisesti normalisoituu.
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Pehmytkudossairaudet (M60—M79): Pehmytkudossairaudet sisaltavat erilaisia lihasten, li-
haskalvojen ja janteiden ja muiden pehmytkudosten sairaustiloja, jotka usein ovat tulehduk-
sellisia tai rasitusperéisid ohimenevia tiloja ilman jaljelle jaavaa toimintakyvyn haittaa.

Luu- ja rustosairaudet (M80-M94): Yksilollisen arvion perusteella henkild voi olla sopiva
(oireettomiksi parantuneet tai lievaoireiset tilat ilman toimintakyvyn haittaa).

3.15 Virtsa- ja sukupuolielinten sairaudet

Tautiluokka (NOO—N99) sisdltaa munuaisten sairaudet, virtsakivitaudin, virtsarakon tulehduk-
sen ja ponnistusinkontinenssin, eturauhasen sairaudet, nisan sairaudet, naisen lantion tuleh-
dussairaudet ja naisen sukupuolielinten muut sairaudet mukaan lukien kuukautiskiertoon liit-

tyvat sairaustilat.

Sopivuusarvion lahtokohtana on, etté lievaoireiset tai oireettomiksi parantuneet sairaudet ei-
vét ole este poliisialan koulutukseen, ellei niista tai niiden jalkitilasta aiheudu toimintakyky-
haittaa.

3.16 Synnynnéiset epamuodostumat, epamuotoisuudet ja
kromosomipoikkeavuudet

Tautiluokka (Q00-Q99) sisaltaa laajan kirjon poikkeavuuksia eri elinjarjestelmissa ja ne voi-
vat ilmeta eriasteisina toiminnanhairidina. Luokituksessa on eritelty silmien, korvien, kasvojen
ja kaulan alue, verenkiertoelimet, hengityselimet, ruuansulatuselimet, sukupuolielimet, virt-

saelimet, lihakset ja luut seka iho.

Sopivuusarvion lahtokohtana on, etta hoidetut, oireettomat tai lievaasteiset tilat ilman toimin-
takyvyn haittaa (ml. liikuntakyky) ei ole este poliisialan koulutukseen. Arviossa huomioidaan
synnynnaisten tilojen vaikutukset kohde-elinten toimintakykyyn, kuten nakokyky ja nakdvaati-
mus (luku 3.8), kuulo ja kuulonvaatimus (luku 3.9) tai veren- kiertoelinten hemodynaamiset
vaikutukset (luku 3.10).

3.17 Vammat, myrkytykset ja muut ulkoisten syiden seuraukset

Tautiluokat (S00-T98) sisaltavat laajan kirjon ulkoisten tekijoiden aiheuttamia tiloja, joiden

vaikutus toimintakykyyn vaihtelee laajasti. Luokituksessa on eritelty yksittaisiin kehonaluei-

siin liittyvat vauriot (S00-S99) kuten paan, kaulan, rintakehan, vatsan, alaseléan, lanneran-

gan ja lantion, hartian seudun ja olkavarren, kyynéarnivelen seudun ja kyynarvarren, ranteen
[
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ja kaden, lonkan ja reiden, polven ja sdaren seka nilkan ja jalkateran alueen vammat. Liséksi
on luokiteltu muun muassa useiden kehonosien vammat (TO0-T07), m&arittamattomien
kehonosien vammat (T08-T14), vierasesineiden vaikutukset (T15-T19), palovammat ja
syOpymat (T20-T32) ja paleltumavammat (T33-T35), erilaiset myrkkyvaikutukset (T36—
T65) ja muut tai maarittamattomat ulkoisten syiden vaikutukset (T66—T78), joihin sisal-

tyy erilaisia sairauksia ja tiloja, kuten hypotermia, korvan painevamma ja sukeltajantauti.

Paasaantoisesti oireettomiksi parantuneet tai lievaasteiset tilat, joissa toimintakyky (ml. lii-
kuntakyky) on hyva, ei ole este poliisialan koulutukseen. Arvion laht6kohtana on etiologia ja
ulkoisten tekijdiden aiheuttamat seuraukset ja myohaisvaikutukset kohde-elinten ja yleiseen
toimintakykyyn. Esimerkiksi silmavammoissa sopivuus arvioidaan nadntarkkuuden (luku 3.8)

ja korvavammoissa (esim. korvan painevamman jalkitila) kuulon (luku 3.9) perusteella.
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