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Hallituksen esitys Eduskunnalle tieliikennelain muut-
tamisesta 

ESITYKSEN PÄÄASIALLINEN SISÄLTÖ 

 
 

Esityksessä ehdotetaan muutoksia tielii-
kennelain kuljettajan ajoterveyden seurantaa 
koskeviin säännöksiin. Seurantajärjestelmää 
kehitettäisiin ja tehostettaisiin parantamalla 
ajoterveydentilaa koskevien tietojen käyttöä 
ajokorttipäätösten perusteena ja kohdenta-
malla tarkastukset kuljettajiin, joiden onnet-
tomuusriski liikenteessä on kuljetettavan ajo-
neuvon tai  kuljettajan terveydentilan vuoksi 
erityisen suuri.   

Tieliikennelakiin ehdotetaan lisättäväksi 
uusi säännös, jonka mukaan lääkärillä olisi 
oikeus salassapitovelvollisuuden estämättä 
antaa ajokorttiviranomaiselle tieto ajo-
oikeuden haltijan terveydentilan muodosta-
masta esteestä ajokortin saamiseen. Tieto 
saataisiin antaa terveydentilan heikennyttyä 
muuten kuin tilapäisesti siten, että ajokortti-
luvalle asetetut terveysvaatimukset eivät sen 
vuoksi enää täyty. Lääkärin olisi ilmoitettava 
potilaalle aikomuksestaan tehdä kyseinen il-
moitus ajokorttiviranomaiselle.  

Esitykseen liittyy myös lääkärintarkastus-
ten  sisällöllinen ja laadullinen kehittäminen 
sekä ajokyvyn arvioinnin kytkeminen osaksi 
yleistä terveydenhoitoa muutoinkin kuin ajo-
korttitarkastuksia tehtäessä. 

Ilmoitusoikeuden aikaansaaman tiedonku-
lun parantumisen ja lääkärintarkastusten ke-

hittämisen johdosta ehdotetaan 60 vuoden 
määräaikaistarkastuksesta luovuttavaksi mui-
den kuin kuorma- ja linja-autonkuljettajien 
kohdalla.   

Tarvittaessa voitaisiin ajo-oikeudenhalti-
jalta edelleen vaatia lääkärinlausunto. Kuor-
ma- ja linja-auton kuljettajan ajoterveyden 
seurantaan ei ehdoteta muutoksia. Taksinkul-
jettajia koskisivat samat vaatimukset kuin 
kuorma- ja linja-auton kuljettajia. Säädetty-
jen terveysvaatimusten täyttyminen lääkärin-
lausunnolla olisi edelleenkin osoitettava ajo-
oikeutta jatkettaessa 70 vuoden iässä ja mää-
räajoin sen jälkeen. Esitykseen liittyisi ajo-
korttiasetuksen muutos, jonka mukaan muuta 
kuin ensimmäistä kuorma-auton tai linja-
auton ajokorttilupaa haettaessa lääkärintodis-
tuksen sijaan riittäisi todistus näkökyvystä ja 
hakijan vakuutus muista terveydellisistä edel-
lytyksistään.  

Poliisille toimitettavat lääkärinlausunnot 
sisältäisivät pelkästään tiedon siitä, täyttääkö 
henkilö säädetyt terveysvaatimukset ja mitä 
toimenpiteitä lääkäri ehdottaa kuljettajan ajo-
terveydentilan tai sen vaikutusten selvittämi-
seksi.  

 
Ehdotettu muutos on tarkoitettu tulemaan 

voimaan vuoden 2004 alussa. 
————— 
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YLEISPERUSTELUT 

1.    Johdanto 

Tieliikennelaissa (267/1981) säädetty ajo-
korttilupajärjestelmä asettaa luvan myöntä-
misen ehdoksi muun muassa sen, että luvan 
hakija täyttää tietyt asetuksessa tarkemmin 
yksilöidyt terveysvaatimukset. Kyseisten 
vaatimusten täyttyminen on myös ajo-
oikeuden voimassaolon peruste. Ajo-
oikeuden haltijan on osoitettava terveydellis-
ten edellytysten täyttyminen esittämällä lää-
kärintodistus säädetyistä määräaikaistarkas-
tuksista. Lisäksi poliisi voi määrätä kuljetta-
jan esittämään uuden lääkärintodistuksen.  
Tämä on kuitenkin mahdollista vain silloin, 
kun poliisille on esimerkiksi liikennevalvon-
nan yhteydessä syntynyt epäily, ettei kuljetta-
ja täytä enää terveysvaatimuksia. 

Nykyisellään ajoterveyden seurannan on-
gelmana on terveydentilatietojen saannin ra-
joittuminen määrävuosin esitettäviin todis-
tuksiin. Valvontajärjestelmää on myös arvos-
teltu toimimattomuudesta ja taloudellisesta 
tehottomuudesta. Toimimattomuuden syynä 
ovat muun muassa salassapitosäännökset, 
joihin vetoamalla ajo-oikeuden haltija voi es-
tää lääkäriä toimittamasta ajokykyynsä liitty-
vää terveystietoa ajokorttiviranomaiselle 
myös silloin, kun henkilön terveydentila ei 
mahdollista moottorikäyttöisen ajoneuvon 
kuljettamista. Määräaikaistarkastuksista ai-
heutuu terveydenhuoltojärjestelmälle ja ajo-
korttihallinnolle kustannuksia. Tästä johtuen 
järjestelmää on arvosteltu, sillä lääkärintar-
kastuksissa on todettu löytyvän  vain hyvin 
pieni joukko kuljettajia, joilla terveydentilan 
heikentyminen johtaa ajo-oikeuden menet-
tämiseen tai sen luokan alentamiseen.   
 
2.  Nykyt i la  

2.1. Lainsäädäntö ja nykytila  

2.1.1. Ajo-oikeuden haltijan terveydenti-
laa ja sen seurantaa koskevat 
säännökset   

Tieliikennelaki ja ajokorttiasetus 
 

Tieliikennelaissa säädetään ajo-oikeuden 

saamisen ja voimassaolon edellytyksistä. 
Moottorikäyttöistä ajoneuvoa saa kuljettaa 
vain se, jolla on ajoneuvon luokkaa vastaava 
ajo-oikeus (64 §). Ajo-oikeuden saaminen 
edellyttää poliisin myöntämää ajokorttilupaa 
ja kuljettajantutkinnon suorittamista hyväk-
sytysti. Ajokorttilupa myönnetään, jos hakija 
täyttää asetuksella säädetyt terveysvaatimuk-
set (70 §). Ajo-oikeus alkaa, kun ajokortti tai 
todistus tutkinnon suorittamisesta luovute-
taan (64 §). 

Tieliikennelain 70 §:n mukaan ajokorttilu-
van saamisen edellytyksenä on, että hakija 
täyttää asetuksella säädetyt terveysvaatimuk-
set. Lisäksi vaaditaan, että hakijaa ei alkoho-
lin tai muun huumaavan aineen jatkuvan vää-
rinkäytön vuoksi ole katsottava kuljettajana 
liikenteelle vaaralliseksi.  

Ajo-oikeutta koskevat terveysvaatimukset 
sisältyvät ajokorttiasetukseen (845/1990). 
Ajokorttiasetukseen sisältyy nimenomaisia 
näkökykyä, silmien näkökenttää ja kuuloa 
koskevia vaatimuksia. Muulta osin kuljetta-
jan terveydentilan arvioinnista vastaa tarkas-
tuksen suorittava lääkäri. Asetuksessa edelly-
tetään, ettei kuljettajalla ole sellaista yhteisön 
ajokortista annetun neuvoston direktiivin 
91/439/ETY, jäljempänä ajokorttidirektiivi,  
liitteessä III mainittua vikaa, sairautta tai 
vammaa, joka olennaisesti heikentää kuljetta-
jan kykyä toimia ajoneuvon kuljettajana. 
Asetuksen mukaan muulla kuin kuorma- tai 
linja-auton kuljettajalla voi olla ajokykyyn 
vaikuttava vamma edellyttäen, ettei se hei-
kennä olennaisesti hänen kykyään toimia au-
tomaattivaihteisen tai erityisin ajolaittein va-
rustetun ajoneuvon kuljettajana. 

Ajokorttiluvan hakijan terveydelliset edel-
lytykset tarkastetaan ajokorttia haettaessa.  
Säännökset lääkärintodistuksesta ajokorttilu-
van liitteenä sisältyvät asetuksen 11 a §:ään. 
Ajokorttilupahakemukseen tulee asetuksen 
mukaan liittää enintään kuusi kuukautta ai-
emmin annettu lääkärintodistus. Haettaessa 
henkilöauton, moottoripyörän, mopon, trak-
torin tai kuorma-auton ajokorttia hyväksy-
tään myös kopio nuorison terveystodistukses-
ta, joka on lääkärin antama todistus. Jos haki-
jalla on ennestään terveysvaatimuksiltaan 
samaan vaativuusluokkaan kuuluva ajo-



 HE 29/2003 vp  
  
    

 

4

oikeus tai terveysvaatimuksiltaan tiukempaan 
luokkaan kuuluva ajo-oikeus, ei lääkärinto-
distusta vaadita esitettäväksi hakuvaiheessa, 
ellei muuta aihetta sen esittämiseen ole.  

Ajo-oikeuden haltijan terveydentilaa valvo-
taan ajo-oikeuden voimassaoloaikana määrä-
aikaistarkastuksilla. Tieliikennelain 73 §:n 1 
momentin mukaan kaikkien kuljettajien on 
45 vuoden iässä esitettävä lääkärin tai opti-
kon antama todistus näkökyvystään. Kuor-
ma- ja linja-auton kuljettamiseen oikeuttavan 
ajokortin omaavien kuljettajien on esitettävä 
lääkärintodistus kahden kuukauden kuluessa 
siitä, kun he täyttävät 50, 55, 60 ja 65 vuotta. 
Muiden kuljettajien kohdalla vastaava vel-
vollisuus on heidän täyttäessään 60 vuotta. 
Esittämisvelvollisuutta ei kuitenkaan ole, jos 
määräajan alkaessa on kulunut vähemmän 
kuin viisi vuotta ajo-oikeuden tai ammat-
tiajoluvan myöntämisestä, jonka yhteydessä 
terveysvaatimusten täyttyminen on tarkistettu 
poliisille toimitetulla lääkärintodistuksella.  
 
Ajokorttidirektiivi  
 

Voimassa olevat terveysvaatimukset perus-
tuvat ajokorttidirektiiviin, jossa asetetaan jä-
senvaltioita sitovat vähimmäisvaatimukset 
ajokortille muun muassa terveydentilan ja 
kuljettajien ajoterveyden seurannan osalta.  

Direktiivin liitteessä III asetetaan kuljetta-
jan fyysistä ja henkistä terveydentilaa koske-
vat vähimmäisvaatimukset. Liite sisältää  vä-
himmäisvaatimukset lääkärintarkastuksille, 
näkökyvylle,  kuulolle sekä erinäisille sellai-
sille sairauksille, jotka vaarantavat ajokykyä 
ja  voivat olla esteenä ajo-oikeuden myöntä-
miselle tai uudistamiselle. Ajo-oikeuden hal-
tijat jaetaan siinä terveysvaatimuksiltaan kah-
teen ryhmään. Ryhmään 2 kuuluvien ajo-
oikeuden haltijoiden terveysvaatimukset ovat 
tiukemmat kuin ryhmässä 1. Ryhmä 1 sisäl-
tää moottoripyörän, henkilöauton, pakettiau-
ton sekä henkilöautovetoisen ajoneuvoyhdis-
telmän kuljettajat.  Ryhmään 2 kuuluvat 
kuorma- ja linja-auton sekä tällaisten ajoneu-
voyhdistelmien kuljettajat. Lisäksi liitteessä 
todetaan, että jäsenvaltiot voivat asettaa eri-
tyisille kuljettajaryhmille, kuten taksinkuljet-
tajille, ryhmän 2 mukaiset tiukemmat vaati-
mukset. 

Liite sisältää vähimmäiskriteerit lääkärin-

tarkastuksille. Ryhmään 1 kuuluvan ajokortin 
hakijan on läpäistävä lääkärintarkastus siinä 
tapauksessa, että hänellä ajokortin hakemi-
seen liittyvän menettelyn yhteydessä havai-
taan olevan yksi tai useampi direktiivin liit-
teessä lueteltu vajavaisuus. Ryhmään 2 kuu-
luvien kuljettajien edellytetään käyvän lääkä-
rintarkastuksessa ennen ensimmäisen kortin 
antamista ja sen jälkeen kansallisessa lain-
säädännössä mahdollisesti määrätyissä mää-
räaikaistarkastuksissa. Näennäisestä suositus-
luonteisuudestaan riippumatta on jäsenval-
tioilta käytännössä vaadittu tämän perusteella 
kansallisia säännöksiä asiassa.  
 
 
2.1.2. Poliisin käytössä olevat tiedon-

saantioikeudet ja turvaamistoimen-
piteet  

Poliisin tiedonsaantioikeudet 
 

Tieliikennelain 73 §:n 2 momentin mukaan 
poliisi voi määräaikaistarkastusten lisäksi  
myös muulloin määrätä esitettäväksi uuden 
lääkärin- tai erikoislääkärintodistuksen tai 
suorittamaan uuden ajokokeen tai ajonäyt-
teen. Edellytyksenä määräykselle on syy 
epäillä, ettei kuljettaja enää täytä luvan edel-
lytyksenä olevia terveysvaatimuksia tai ettei 
hän terveydentilansa vuoksi kykene kuljet-
tamaan turvallisesti sellaista ajoneuvoa, jon-
ka ajo-oikeus hänellä on. Todistus on esitet-
tävä poliisin asettamassa määräajassa. Val-
tuuden perusteella poliisi voi vaatia esimer-
kiksi päihdealaan perehtyneen erikoislääkä-
rin lausuntoa ajo-oikeuden haltijasta.   

Potilastietojen salassapidosta voidaan poi-
keta laissa annetulla oikeudella luovuttaa tai 
vastaanottaa muutoin salassapidettäviä tieto-
ja. Poliisille on poliisilaissa (493/1995) an-
nettu oikeus saada ajokortinhaltijan potilas-
tietoja eräin edellytyksin. Lain 35 §:n 2 mo-
mentissa annettu tiedonsaantioikeus kohdis-
tuu ajo-oikeuden voimassaolon harkitsemi-
seksi merkityksellisiin tietoihin ajokortin-
haltijan terveydentilasta. Tiedonsaanti-
oikeuden käyttäminen edellyttää momentin 
mukaan kuitenkin perustellun pyynnön esit-
tämistä terveydentilatietojen saamiseksi toi-
selta viranomaiselta. Poliisilaki ei myöskään 
nykyisellään mahdollista lääkärin tekemää 
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ilmoitusta ajokortin haltijan potilastiedoista 
ilman, että lääkäri on saanut poliisilta mo-
mentissa tarkoitetun perustellun pyynnön. 

Poliisi voi liittää ajo-oikeuteen erityisiä eh-
toja ajokorttiasetuksen 16 §:n perusteella. 
Ajokorttilupaan voidaan liittää erityinen ehto 
siitä, että ajo-oikeuden haltija toimittaa tie-
tyssä määräajassa poliisille lääkärin- tai eri-
koislääkärintodistuksen. Ehdon asettaminen 
perustuu käytännössä yleensä lääkärintodis-
tuksesta ilmenevään suositukseen.  Poliisi on 
enenevässä määrin käyttänyt valtuuksiaan 
vaatia uusi lääkärintodistus esitettäväksi. 
Vuonna 1995 poliisi vaati 569 lääkärin- ja 
611 erikoislääkärintodistusta. Vastaavat luvut 
vuonna 2001 olivat nousseet 3203 ja 2562 
todistukseen. Muita asetettavia ehtoja voivat 
olla velvoite silmälasien tai yleensä korjaavi-
en linssien taikka kuulolaitteen käyttöön ajet-
taessa, jos asianomainen vain niiden avulla 
täyttää säädetyt terveysvaatimukset. Ajoneu-
vo voidaan myös edellyttää varustettavaksi 
erityisin ajolaittein. 
 
Poliisin käytössä olevat turvaamistoimet 
 

Poliisin on tieliikennelain 75 §:n 2 momen-
tin mukaan määrättävä ajo-oikeuden haltija 
ajokieltoon, jos tämä ei enää täytä ajokortti-
luvan myöntämisen edellytyksiä, esimerkiksi 
terveysvaatimuksia. Ajokielto on määrättävä 
myös silloin, kun kuljettaja ei toimita vaadit-
tua lääkärintodistusta määräajassa. Ajokiel-
lon määrääminen koskee sekä määräaikais-
tarkastuksen ajankohtana esitettävää että po-
liisin yksittäistapauksissa esitettäväksi mää-
räämää lääkärintodistusta. Ajokielto määrä-
tään toistaiseksi. Ellei ajo-oikeuden haltija 
viiden vuoden kuluessa ole esittänyt selvitys-
tä vaatimusten täyttymisestä, ajo-oikeus rau-
keaa.  

Poliisilla on 73 §:n 2 momenttiin sisältyvän 
valtuuden ohella  mahdollisuus 76 §:n 4 koh-
dan nojalla välittömästi puuttua ajamiseen ot-
tamalla ajo-oikeuden haltijalta ajokortti pois 
ja määräämällä hänet määräaikaiseen ajokiel-
toon, jos on ilmeistä, että kuljettajan ajokyky 
on sairauden, vian tai muun sellaisen syyn 
perusteella siinä määrin heikentynyt, että sii-
tä aiheutuu ajon jatkuessa olennaista vaaraa 
muulle liikenteelle ja terveydentilan selvit-
tämistä 73 §:n 2 momentin mukaan ei voida 

pitää vaaran aiheutumisesta johtuen riittävä-
nä. Säännös mahdollistaa liikennevalvonnas-
sa välittömän puuttumisen ajo-oikeuteen sil-
loin, kun kuljettajalla ei ole edellytyksiä ajon 
jatkamiseen. Ajokortin poisottaneen poliisin 
on tällöin välittömästi ilmoitettava toimenpi-
teestä ajokiellosta päättävälle poliisille, jonka 
on viipymättä päätettävä määräaikaisen ajo-
kiellon voimassa pysyttämisestä. Ajo-
oikeuden palauttaminen edellyttää lääkärin-
todistusta siitä, että ajo-oikeuden haltija täyt-
tää ajo-oikeutta koskevat terveysvaatimukset. 
Poliisin määräämien määräaikaisten ajokiel-
tojen määrä on kasvanut vuosina 1998 – 
2001 yhteensä noin 18 prosenttia ja toistai-
seksi voimassa olevien 55 prosenttia. Vuonna 
2001 määräaikaisia ajokieltoja määrättiin 
12443 kertaa ja toistaiseksi voimassa olevia 
2801 kertaa. 
 
2.1.3. Potilastietojen salassapito  

Perustuslain 10 §:ssä turvataan yksityis-
elämän suoja, johon kuuluu kansalaisen oi-
keus päättää henkilötietojensa käsittelystä. 
Pykälän mukaan henkilötietojen suojasta 
säädetään tarkemmin lailla. Perustuslakiva-
liokunnan mietinnön (PeVM 25/1994) mu-
kaan perusoikeuden rajoitus on sallittu aino-
astaan silloin, kun tavoite ei ole saavutetta-
vissa perusoikeuteen vähemmän puuttuvin 
keinoin.  

Potilaan terveydentilaan liittyvät tiedot 
ovat arkaluontoisia tietoja, joiden käsittely 
henkilötietolaissa (523/1999) on lähtökohtai-
sesti kielletty. Potilastietoja ovat potilasasia-
kirjojen sisältämät tiedot. Potilasasiakirjojen 
laajuudesta ja niiden sisältämistä tiedoista 
säädetään  sosiaali- ja terveysministeriön ase-
tuksessa potilasasiakirjojen laatimisesta sekä 
niiden ja muun hoitoon liittyvän materiaalin 
säilyttämisestä (99/2001). Tietosuojavaltuu-
tettu on kannanotoissaan laajentanut potilas-
tiedon käsitettä ja katsonut sen sisältävän 
myös muita kuin potilasasiakirjojen sisältä-
miä tietoja. Kannanotossaan Dno 704/45/89 
tietosuojavaltuutettu katsoi, että myös tieto, 
josta voidaan tehdä potilaan terveydentilaa 
koskeva olettama, on potilastieto. Tämän 
kannan mukaan esimerkiksi tieto siitä, että 
potilas on saanut tietyn terveydenhuollon 
ammattihenkilön hoitoa, olisi potilastieto. 
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Potilasasiakirjoihin sisältyvät tiedot ovat sa-
lassapidettäviä potilaan asemasta ja oikeuk-
sista annetun lain  (785/1992), jäljempänä 
potilaslaki, 13 §:n nojalla.  

Potilaslain 13 §:n 2 momentti asettaa poti-
lastietojen luovutuksen sallittavuuden lähtö-
kohdaksi potilaalta saadun kirjallisen suos-
tumuksen. Lain 13 §:n 3 momentissa luetel-
laan potilastietojen salassapitovelvollisuudes-
ta tehtävät poikkeukset. Momentin 1 kohdan 
mukaan salassapitovelvollisuudesta voidaan 
poiketa, jos viranomaiselle on muussa laissa 
annettu oikeus tietojen luovutukseen tai vas-
taanottamiseen. 

Lainsäätäjä on asettanut salassapitovelvol-
lisuudesta poikkeamiselle useita kriteereitä. 
Lakivaliokunnan mietinnön (LaVM 3/2002) 
mukaan tieto potilaan sairaudesta sekä viasta 
tai vammasta on arkaluontoinen tieto, jota ei 
tulisi luovuttaa muille viranomaisille. Henki-
lötietojen käsittelystä rangaistuksen täytän-
töönpanossa annetun hallituksen esityksen 
(HE 26/2001 vp) mukaan luovutettavat poti-
lastiedot tulee rajata mahdollisimman tarkas-
ti. Lisäksi luovutusta puoltavan intressin tu-
lee olla sitä painavampi, mitä arkaluontoi-
sempi luovutettava henkilötieto on. Sosiaali- 
ja terveysvaliokunta on arvostellut mietin-
nössään (StVM 36/2001 vp) työterveyshuol-
tolakiesityksessä ehdotettua potilastietojen 
salassapitovelvollisuuden rajoitusta liian 
epämääräiseksi, koska laissa salassapitovel-
vollisuudesta poikkeamaan oikeutettu viran-
omainen oli määritelty epätäsmällisellä taval-
la. 

Salassapitovelvollisuuden rikkominen on 
säädetty rangaistavaksi rikoslain (39/1889) 
40 luvussa. Rangaistavuus teosta voi kuiten-
kin poistua, jos se on tehty pakkotilassa. Ri-
koslain 3 luvun 10 §:n pakkotilassa on ky-
symys toisen oikeudellisesti suojatun edun 
loukkaaminen tarkoituksin torjua oma tai toi-
sen etu pakottavalta vaaralta. Oikeuskäytän-
nössä oikeudenvastaisuus on pakkotilan 
vuoksi puuttunut esimerkiksi liikenteen vaa-
rantamisrikokselta, joka on tehty toisen hen-
gen pelastamiseksi. Salassapitovelvollisuu-
den rikkomisen oikeutus pakkotilana edellyt-
tää kuitenkin sitä, että teolla yritetään torjua 
välittömästi uhkaamassa oleva pakottava 
vaara. 

2.2. Kansainvälinen kehitys ja ulkomai-
den lainsäädäntö  

2.2.1. Yleistä 

Euroopan unionin maista lääkärin ilmoi-
tusvelvollisuus potilaan ajokykyyn vaikutta-
vasta terveydentilamuutoksesta on käytössä  
Ruotsissa, Tanskassa, Luxemburgissa ja  Ita-
liassa. Euroopassa myös Norja ja Sveitsi ovat 
omaksuneet samanlaisen järjestelmän. Ilmoi-
tusvelvollisuus on käytössä lisäksi eräissä 
Yhdysvaltojen ja Kanadan osavaltioissa. 
Isossa-Britanniassa ilmoitusvelvollisuus ajo-
kykyyn vaikuttavan sairaudesta on asetettu 
ajokortin hakijalle ja haltijalle.  Siellä lääkä-
rien toimintaa valvovat elimet ovat asettaneet 
lääkäreille eettisiin ohjesääntöihin perustu-
van ilmoitusvelvollisuuden. Tällainen eetti-
nen normitus on mahdollinen, koska lääkärin 
salassapitovelvollisuuden rikkomista ei ole 
laissa sanktioitu.     

Ajokykyyn vaikuttavien terveydentilamuu-
tosten ilmoittamisvelvoitteen aste ja siihen 
annettu mahdollisuus poiketa potilastietojen 
salassapitoa koskevista säännöksistä seuraa 
neljää päälinjaa. Ensinnäkin lääkärille on 
laissa voitu säätää ilmoitusvelvollisuus, jon-
ka rikkomisesta häntä rangaistaan. Ilmoitus-
velvollisuuden asettavat säännökset merkit-
sevät poikkeusta potilastietojen salassapidol-
le. Tällainen järjestelmä on käytössä edellä 
mainituissa neljässä EU-maassa. Toinen 
mahdollisuus on myöntää lääkärille lakisää-
teinen oikeus poiketa potilastietojen salassa-
pidosta ja mahdollistaa siten tämän tekemät 
ilmoitukset potilaan ajokyvystä ajokorttivi-
ranomaiselle. Kolmantena vaihtoehtona on 
Ison-Britannian mukainen malli, jossa lääkä-
reille ei ole asetettu ollenkaan lakisääteistä 
salassapito-velvollisuutta potilastietoja kos-
kien. Ilmoitusvelvollisuus asetetaan eettisin 
normein ja sanktioidaan ammatinharjoittami-
seen liittyvin rangaistuksin. Neljäntenä mah-
dollisuutena on säätää lääkärille ehdoton sa-
lassapitovelvollisuus, joka ei salli ilmoituksia 
ajokorttiviranomaiselle. Tällainen järjestelmä 
on voimassa esimerkiksi Saksassa. 

Euroopan unionin maiden lainsäädäntö 
asettaa eri asteisia velvoitteita ajokorttiviran-
omaiselle seurata ajokorttiluvan hakijan ja 
ajo-oikeuden haltijan terveydentilaa. Vain 
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osa jäsenmaista edellyttää lääkärintarkastus-
ta, kun henkilö hakee ensimmäistä kertaa 
terveysvaatimuksiltaan alempaan ryhmään 
(ryhmä 1) kuuluvaa ajokorttia. Näiden mui-
den kuin kuorma- tai linja-autonkuljettajien 
ajokyvyn terveydelliset edellytykset tutkitaan 
ajokortin voimassaoloaikana yhdessätoista 
EU-maassa. Eri maissa lain mukaiset terve-
ystarkastukset alkavat kuljettajan iän ylittäes-
sä tietyn kynnyksen, mutta aloittamiselle ase-
tetut ikärajat ja tarkastuksen aikavälit vaihte-
levat. 

Ilmoitusvelvollisuuden olemassaolon ja 
määräaikaistarkastusten lukumäärän välillä 
on hienoinen yhteys ryhmän 1 kuljettajien 
osalta. Irlanti, Espanja ja Suomi eivät ole 
asettaneet ilmoitusvelvollisuutta, vaan luot-
tavat runsaisiin määräaikaistarkastuksiin. 
Maissa, joissa ilmoitusvelvollisuudesta on 
säädetty, määräaikaistarkastukset aloitetaan 
vasta kuljettajan täytettyä 65 tai 70 vuotta. 
Tästä ryhmästä poikkeaa Luxemburg, jossa 
tarkastukset aloitetaan jo 50-vuotiaana. Toi-
saalta monessa EU-maassa, jossa ilmoitus-
velvollisuutta ei ole, terveydentilaa ei ajokor-
tin voimassaoloaikana seurata myöskään ter-
veystarkastuksilla. (Taulukko 1). 

Koska tässä esityksessä ehdotetaan muu-
toksia vain ryhmään 1 kuuluvia kuljettajia 
koskeviin tarkastuksiin, ei tässä yhteydessä 
käsitellä terveysvaatimuksiltaan tiukempaan 
ryhmään (ryhmä 2) kuuluvien kuljettajien eli 
kuorma- ja linja-auton kuljettajien ajokorttia 
koskevia tarkastuksia.  
 
2.2.2. Ruotsi 

Ruotsissa asiakirjojen salassapidosta sääde-
tään julkisuuslaissa (SFS 1980:100). Lain 7 
luvun 1 §:n 5 momentin mukaan potilastieto-
jen luovutus viranomaisten välillä edellyttää 
joko potilaan tai hänen läheisensä antamaa 
suostumusta tai laissa tai asetuksessa asetet-
tua luovutusoikeutta. 

Ruotsin ajokorttilain (SFS 1998:488)  10 
luvun 2 §:n mukaan lääkärillä on velvollisuus 
ilmoittaa lääninhallitukselle ajo-oikeuden 
haltijan terveydentilassa tapahtuneesta muu-
toksesta, jonka vuoksi haltija ei enää täytä 
ajokorttiluvalle asetettuja edellytyksiä. Ilmoi-
tusta ei kuitenkaan tarvitse tehdä, jos on syy-
tä olettaa, että kuljettaja tulee noudattamaan 
lääkärin kehotusta olla ajamatta moottoriajo-
neuvolla. Ajokorttilain 3 luvun 3 §:ssä asete-
taan ajokorttiluvan hakijalle ja ajo-oikeuden 
haltijalle velvollisuus mennä terveystarkas-
tukseen, verikokeeseen tai muuhun vastaa-
vaan tutkimukseen 3 luvun 2 §:n 3 momen-
tissa asetettujen terveydentilavaatimusten 
täyttämisen osoittamiseksi. 

 
2.2.3. Iso-Britannia 

Potilastietojen salassapito, lääkärin ilmoi-
tusoikeus ja ajokortin haltijan ilmoitusvelvol-
lisuus. Isossa-Britanniassa potilastietojen sa-
lassapito perustuu common law –
oikeuskäytäntöön. Potilastietojen paljastami-
nen on mahdollista, jos se tapahtuu potilaan 
parhaaksi ja luovutuksessa noudatetaan hy-
vää hoitokäytäntöä. Hyvä hoitokäytäntö sallii 
esimerkiksi potilaan terveydentilasta kerto-
misen omaisille, mutta lähtökohtaisesti poti-
laan suostumus tulisi tällöinkin hankkia en-
nen tietojen luovuttamista.  

Lääkärin ilmoitusoikeus potilaan ajokyvys-
tä toteutuu Isossa-Britanniassa ilman nimen-
omaisen säännöksen oikeutusta sen vuoksi, 
että salassapitovelvollisuuden rikkomista ei 
ole säädetty rangaistavaksi. Salassapitovel-
vollisuuden rikkomiseen syyllistynyttä lääkä-
riä uhkaavat lähinnä ammatilliset sanktiot, 
joita antaa valvontaa suorittava järjestö Ge-
neral Medical Council (GMC). Vahingon-
korvausoikeus asettaa lääkärille velvollisuu-
den korvata vahinko, jonka hän on aiheutta-
nut paljastamalla salassa pidettävän tiedon. 
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Taulukko 1.  Ilmoitusvelvollisuus sekä ryhmä 1:n lääkärintarkastukset ETA-maissa 
 

Valtio Ilmoitus-
velvollisuus 

Tarkastustiheys 
ryhmä 1:ssä 

Minkä ikäisil-
le tehdään 

Terveys- 
vaatimusten 
arviointitapa 

 
Tanska 

 
On 

 
5 v. välein 
1 v. välein 

 
70 – 80 
> 80 

 
Lääkärin- 
tutkimus 

 
Saksa 

 
Ei 
 

   
 
 

 
Belgia 
 

 
Ei 

   
 
 

 
Kreikka 

 
Ei 
 

 
3 v. välein 

 
> 65 

 
Lääkärin- 
tutkimus 

 
Espanja 

 
Ei 
 

10 v. välein 
5 v. välein 
2 v. välein 

< 45 
45 – 70 
> 70 

 
Lääkärin- 
tutkimus 

 
Ranska 

 
Ei 

 
 

  

 
Irlanti 

 
Ei 
 

3 – 10 v välein 
3 v. välein 
1-3 v. välein 

< 60 
60 – 70 
> 70 

 
Lääkärin- 
tarkastus 

 
Italia 

 
On 
 

10 v. välein 
5 v. välein 
3 v. välein 

< 50 
50 – 70 
> 70 

Lääkärin- 
tarkastus + 
itseraportointi 

 
Luxemburg 

 
On 
 

10 v. välein 
3 v. välein 
vuosittain 

50 – 70 
70 – 79 
> 80 

 
Lääkärin- 
tarkastus 

 
Alankomaat 
 

 
Ei 
 

 
5 v. välein 

 
> 70 

Lääkärin- 
tarkastus + 
itseraportointi 

 
Itävalta 

 
Ei 

   
 

 
Portugali 
 

 
Ei 
 

5 v. välein 
 
2 v. välein 

65 – 70 
 
> 70 

 
Lääkärin- 
tarkastus 

 
Suomi 
 

 
Ei 
 

15 v. välein 
10 v. välein 
5 v. välein 

45 – 59 
60 – 70 
> 70 

 
Lääkärin- 
tarkastus 

 
Ruotsi 

 
On 
 

 
70-vuotiaana 

 
70 

 
 
 

 
Englanti 

 
Ei 
 

 
3 v. välein 

 
> 70 
 

 
Itseraportointi 

 
Norja 

 
On 
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Ajokortin haltijalle itselleen on säädetty 
ilmoitusvelvollisuus tieliikennelain (Road 
Traffic Act 1988) 94 §:ssä, jossa hänet vel-
voitetaan ilmoittamaan uusista sairauksista 
tai aiemmin ilmoitettujen sairauksien pahe-
nemisesta. Ilmoitusvelvollisuus koskee vain 
sellaisia sairauksia, jotka olisivat laillinen es-
te ajokortin voimassaololle tai jotka ovat 
omiaan aiheuttamaan vaaraa liikenteessä. 

GMC on omaksunut ohjesäännön, jossa 
lääkäriä velvoitetaan ilmoittamaan ajokortti-
viranomaiselle potilaan tilasta, jos potilas 
kieltäytyy velvollisuudestaan huolimatta il-
moittamasta ja lopettamasta ajamistaan. En-
nen ajokorttiviranomaiselle tehtävää ilmoi-
tusta lääkärin tulee  ilmoittaa potilaalle, että 
hän aikoo tehdä potilaasta ilmoituksen viran-
omaiselle. 

Ajokortin haltijoiden määräaikaistarkas-
tukset. Ajokortti täytyy tieliikennelain 99 §:n 
nojalla uusia kolmen vuoden välein. Lain 92 
§ edellyttää hakemukseen liitettäväksi haki-
jan ilmoituksen, ettei hän kärsi mistään sai-
raudesta, joka voi muodostaa esteen ajokortin 
myöntämiselle tai joka on omiaan aiheutta-
maan vaaraa liikenteessä. Ilmoitus tulee teh-
dä myös sairaudesta, joka mahdollisesti saat-
taa kehittyä tällaiseksi esteeksi. Lain 94.5 § 
oikeuttaa ajokorttiviranomaisen määräämään 
ajokortin uusijan terveystarkastukseen, jos on 
epäiltävissä, etteivät ajokortin terveysvaati-
mukset täyty. Yli 70-vuotiaiden terveys tar-
kastetaan ajokorttia uusittaessa kolmen vuo-
den välein. 
 
2.2.4. Yhdysvallat 

Potilastietojen salassapito ja lääkärin il-
moitusoikeus. Liittovaltion lainsäädännössä 
arkaluonteisten henkilötietojen suoja perus-
tuu yksityisyyslakiin (Privacy Act, 5 U.S.C.). 
Yksityisyyslaki edellyttää arkaluonteisten 
tietojen luovutukseen pääsääntöisesti sen 
henkilön suostumuksen, jota tiedot koskevat. 
Laissa myönnetään kuitenkin muun muassa 
liittovaltion viranomaisille niiden virkatehtä-
vien vaatimalle henkilötietojen käsittelylle 
poikkeus, jonka nojalla suostumusta ei tarvi-
ta.  

Lääkärin ilmoitusvelvollisuus on käytössä 
seitsemässä osavaltioissa. Esimerkki laissa 

säädetystä lääkärin ilmoitusvelvollisuudesta 
löytyy Pennsylvanian osavaltion sääntelystä. 
Osavaltion ajokorttilaki (Pennsylvania Vehi-
cle Code) sisältää säännöksen lääkärin ilmoi-
tusvelvollisuudesta. Säännöksen mukaan lää-
kärin täytyy ilmoittaa poliisille kaikki muu-
tokset terveydentilassa, jotka saattavat hei-
kentää potilaan ajokykyä. Lääketieteellinen 
neuvontalautakunta (Medical Advisory 
Board) määrittelee sen, milloin terveydenti-
lamuutoksella on vaikutusta ajokykyyn. Il-
moitusvelvollisuuden laiminlyönti voi aihe-
uttaa lääkäreille tuottamusperusteisen vas-
tuun, jos ajokyvytön potilas joutuu henkilö- 
tai omaisuusvahinkoon johtavaan onnetto-
muuteen. Ilmoitusvelvollisuuden laiminlyön-
ti on myös itsessään säädetty rangaistavaksi. 
Ilmoitusten määrä on osavaltiossa kasvanut 
lain säätämisestä 1960-luvulla vuoteen 1990 
saakka 500 %, jolloin ilmoituksia tehtiin 10 
000. Ajokorttiviranomaisen (Pennsylvania 
Department of Transportation) vuonna 1992 
aloittaman tiedotuskampanjan seurauksena 
ilmoitukset nousivat 40 000 ilmoitukseen 
vuonna 1994. 

Ajokortin haltijoiden määräaikaistarkas-
tukset. Ammattimaisten kuljettajien terveys-
vaatimukset on säädetty liittovaltiotasolla 
ammattikuljettajalaissa (49 Code of Federal 
Regulations).  Ammattiluvan haltijan tulee 
täyttää tietyt terveysvaatimukset ja niiden 
täyttyminen tarkastetaan 24 kuukauden vä-
liajoin. Poikkeuksena tästä ovat pelkästään 
tietyillä keskikaupunkialueilla ajamaan oi-
keutettujen kuljettajien terveystarkastukset, 
jotka on toimitettava 12 kuukauden välein.  

Ei-ammattimaisten kuljettajien terveysvaa-
timukset on säädetty osavaltioiden lainsää-
dännössä. Määräaikaistarkastusten säänte-
lyissä on suuria eroja osavaltioiden välillä. 
Esimerkiksi Montanan osavaltio edellyttää 
lääkärintodistuksen esittämistä näkökyvystä 
ja terveystarkastuksen tuloksista kahdeksan 
vuoden välein (yli 75-vuotiailta neljän vuo-
den välein). Sitä vastoin esimerkiksi Lousia-
nan osavaltiossa ajokorttia varten vaaditaan 
pelkästään hakijan oma ilmoitus siitä, ettei 
hänellä ole ajokykyä heikentävää sairautta. 
Ilmoitus on tehtävä ajokorttia uusittaessa nel-
jän vuoden välein. 
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2.2.5. Kanada 

Potilastietojen salassapito ja lääkärin il-
moitusoikeus. Tuomioistuinten kanta siitä, 
voiko lääkäri tehdä ilmoituksen potilaan ajo-
kykyyn vaikuttavasta terveydentilamuutok-
sesta rikkomatta lääkärin ja potilaan välistä 
luottamussuhdetta (doctor-patient privilege), 
vaihtelee eri osavaltioissa. Tietyissä osavalti-
oissa ajokorttiviranomaiselle tai poliisille 
tehdyn ilmoituksen on katsottu rikkovan 
luottamussuhdetta. Yleislinjana näyttää kui-
tenkin olevan, että yhteiskunnallinen intressi 
liikenteen turvallisuuden ylläpitämiseksi ja 
vaarallisista kuljettajista ilmoittamiseksi oi-
keuttaa lääkäriä tekemään ilmoituksen. Il-
moituksen ei tällöin katsota rikkovan luotta-
mussuhdetta eikä sitä pidetä rangaistavana 
tekona.  

Ajokortin haltijoiden määräaikaistarkas-
tukset. Kanadassa ajokortin hakijalta tai halti-
jalta edellytettävistä terveysvaatimuksista ja 
niiden seurannasta ei ole säädetty liittovaltio-
tasolla. Asiasta säädetään kunkin osavaltion 
omassa lainsäädännössä. Esimerkiksi Nova 
Scotian osavaltiossa ajokorttia ensimmäistä 
kertaa haettaessa ja uusittaessa hakemukseen 
on liitettävä lääkärintodistus. Alle 64-
vuotiaat kuljettajat joutuvat uusimaan ajokor-
tin viiden vuoden välein ja sitä vanhemmat 
vuosittain. 
 
2.3. Nykytilan arviointi 

Suomessa ajokortin määräaikaiseen uudis-
tamiseen normaalisti sisältyvä mahdollisuus 
seurata terveysvaatimusten täyttymistä on 
korvattu ajo-oikeuden voimassa ollessa ta-
pahtuvin ikäkausitarkastuksin. Terveysvaa-
timuksiltaan alempaan ryhmään kuuluva 
henkilöauton, moottoripyörän, mopon tai 
traktorin ajokortin haltija joutuu nykyisen 
käytännön mukaan seurantaan kahdesti en-
nen kuin ajo-oikeus päättyy henkilön täyttä-
essä 70 vuotta. Ikäkausitarkastusten ulkopuo-
lella tapahtuvien muutosten seuranta on käy-
tännössä poliisin mahdollisesti edellyttämien 
ajokykyä koskevien lääkärintodistusten va-
rassa. Muihin EU-maihin verrattuna näiden 
kuljettajien määräaikaistarkastukset alkavat 
aikaisin. Suomessa tarkastukset aloitetaan 
kuljettajan täytettyä 45 vuotta, kun useim-

missa muissa jäsenmaissa tarkastukset alka-
vat myöhemmin. Keskimäärin näin tapahtuu 
vasta noin 54-vuotiaana. Tarkastusten tihey-
dessä ei kuitenkaan ole eroa.  

Ajo-oikeuden haltijoiden seulonnan ikä-
kausitarkastuksin on arvosteltu kuormittavan 
kohtuuttomasti terveydenhuoltojärjestelmää. 
Ajokorttilupaa ensimmäistä kertaa hakevilla 
henkilöillä on erittäin harvoin ajoluvan ter-
veydellisiä esteitä. Tämä johtunee myös siitä, 
että usein ensimmäistä ajokorttiaan suoritta-
vat ovat nuoria. Enimmäkseen seurannasta 
johtuvat toimenpiteet kohdistuvat silmälasien 
käyttöä koskevan ehdon asettamiseen tai 
poistamiseen. Iän lisääntyessä myös ajoky-
kyyn vaikuttavat sairaudet lisääntyvät, vaik-
ka ikääntyminen sinänsä ei vaikuta ajoky-
kyyn. Terveydenhuollossa katsotaankin, että 
ajokorttilupalääkärintarkastukset ja määräai-
kaistarkastukset  60 vuoden iässä ovat selväs-
ti tehottomampia kuin yli 70-vuotiaiden tar-
kastukset. Yhdysvaltalaisen tutkimuksen 
mukaan seulontatarkastusten kustannus-
hyötysuhde oli erittäin huono, tarkastusten 
myötä saatavan yhden lisäelinvuoden hin-
naksi saatiin 2,8 miljoonaa US-dollaria. 
Suomessa kevennettiin henkilöauton ja mui-
den kevyen kaluston kuljettajien osalta tar-
kastusten aiheuttamaa rasitusta 1998 voi-
maan tulleella tieliikennelain muutoksella, 
mutta rasitusta pidetään vieläkin liian suure-
na niiden vaikuttavuuteen nähden. Valtio-
neuvoston asettamassa kansallisessa terveys-
projektissa edellytetään terveydenhuollon 
ammattihenkilöiden työnjaon tarkistamista 
muun muassa vähentämällä lääkärintodistus-
ten määrää. Tässä tarkoituksessa pidetään 
terveydenhuollossa myös ajokorttilääkärinto-
distusten aiheuttaman rasituksen vähentämis-
tä tarpeellisena.      

Nykyinen tieliikennelain mukainen tervey-
dentilan seurantajärjestelmä edellyttää, että 
kuljettaja toimittaa hakuvaiheessa ja myö-
hemmin määräajoin ajo-oikeuden voimassa 
ollessa lääkärintodistuksen ajokorttipäätök-
sen tekevälle poliisille. Vaikka poliisilla on 
oikeus vaatia muulloinkin selvitystä kuljetta-
jan terveydentilasta, voi sekin tapahtua vain 
asettamalla todistuksen esittämiselle määrä-
aika. Ellei todistusta toimiteta, on poliisin 
ryhdyttävä toimenpiteisiin ajokieltoon mää-
räämiseksi, koska lain mukaan se on ajokiel-



 HE 29/2003 vp  
  
    

 

11

toon määräämisen peruste. Poliisilla on tosin 
poliisilain suomin valtuuksin mahdollisuus 
pyytää täydentävää tietoa suoraan lääkäriltä, 
mutta se edellyttää erityisiä syitä. Lääkäreille 
ja terveydenhuollon henkilöstölle säädetty 
salassapitovelvollisuus puolestaan estää lää-
käriä lähettämästä todistusta ajokorttitarkas-
tuksesta poliisille, jos tutkittava ei anna sii-
hen suostumustaan. Tämä estää lääkäriä il-
moittamasta poliisille myös muun tutkimuk-
sen yhteydessä havaitsemastaan ajokortin 
terveydellisestä esteestä, vaikka hän pitäisi 
ilmoittamista tärkeänä. Koska potilas valitsee 
itse lääkärin, on hänen mahdollista hakeutua 
toisen lääkärin vastaanotolle todistuksen laa-
timista varten, ellei ensimmäinen lääkäri pidä 
häntä ajokykyisenä.  

Havaitessaan ajokykyyn vaikuttavan ter-
veydentilamuutoksen lääkärin on nykyisin 
mahdollista tehdä  siitä ilmoitus ainoastaan 
rikosoikeudellisessa pakkotilassa. Lääkäri  
saa välittää tietoa terveysvaatimuksen puut-
teesta ajokorttiviranomaiselle vain, jos  ajo-
oikeuden haltijan toiminta muodostaa pakko-
tilasääntelyn edellyttämän pakottavan vaaran 
toisen oikeushyvälle. Pakkotilalta edellytet-
tävän välittömästi uhkaavan vaaran vaatimus 
soveltuu kuitenkin huonosti ajokyvyltään 
puutteellisen kuljettajan aiheuttamiin vaarati-
lanteisiin liikenteessä. Vaikka vahingon ai-
heutumisen todennäköisyys voi olla hyvinkin 
korkea, se ei täytä välittömästi uhkaavan vaa-
ran vaatimusta. Ei ole harvinaista, että kuljet-
taja kieltää lääkäriä lähettämästä lääkärinto-
distusta ajokorttiviranomaiselle, kun lääkäri 
on ottanut kielteisen kannan tutkittavan ajo-
kykyyn. Ajokorttitodistuksia laativat lääkärit 
ovatkin suhtautuneet myönteisesti ajatukseen 
lääkäreille laissa annetusta oikeudesta ilmoit-
taa potilaan puutteellisesta ajokyvystä ajo-
korttiviranomaiselle. Ilmoitusoikeussäännök-
sen puuttuminen ja pakkotilasäännöksen an-
karat kriteerit ovat aiheuttaneet sen, että lää-
kärit ovat eräissä tapauksissa salassapitovel-
vollisuutensa rikkoen ilmoittaneet vakavista 
tapauksista ajokorttiviranomaiselle. Asiasta 
ei ole kuitenkaan nostettu syytettä ketään tie-
toja luovuttanutta lääkäriä vastaan.  

Terveydentilan tai päihteidenkäytön seu-
ranta määräaikaistarkastusten välillä tapahtuu 
pääosin liikennevalvonnan tai yleisen järjes-
tyksenpidon yhteydessä esille tulleiden tieto-

jen perusteella. Poliisin tiedostoista ilmenevä 
huumausainerikos, rattijuopumus tai muu 
sellainen rikosrekisteriin merkitty rikos voi 
toimia indisiona päihdeongelmasta. Jos polii-
si epäilee, ettei ajoneuvon kuljettaja täytä 
ajo-oikeuden voimassaololta vaadittavia ter-
veysedellytyksiä tai että voimassaololle on 
huume- tai lääkeriippuvuuden aiheuttama es-
te, voi poliisi  tieliikennelain nojalla vaatia 
kuljettajaa esittämään lääkärintodistuksen 
terveydentilastaan. Poliisi voi myös poliisi-
lain nojalla kohdistaa pyynnön suoraan  lää-
kärille saadakseen lausunnon henkilön ter-
veydentilasta tai päihteisiin erikoistuneelle 
erikoislääkärille tiedon saamiseksi mahdolli-
sen päihdeongelman vaikutuksesta henkilön 
ajokykyyn.    

Nykyjärjestelmässä ajokorttiviranomaisella 
ei ole riittäviä keinoja varmistua, että ajo-
korttiluvan terveydelliset edellytykset täytty-
vät. Järjestelmän katsotaan sitovan edelleen 
liiaksi lääkärien ja ajokorttiviranomaisten 
työvoimaa, eikä se ole riittävän tehokas tar-
koitukseensa nähden. Ajokorttiviranomainen 
pystyy valvomaan kuljettajan ajokykyä sillä 
edellytyksellä, että ajokykyyn vaikuttava ter-
veydentilamuutos tulee sen tietoon. Nykyään 
ajokorttiviranomaiselle toimitetaan runsaasti 
myös sellaista terveystietoa, joka ei ole tar-
peen, mutta silti ajokorttiviranomainen voi 
jäädä ilman lääkärin johtopäätöstä nimen-
omaan sellaisissa tapauksissa, joissa henkilö 
ei täytä ajokorttiluvan edellyttämiä terveys-
vaatimuksia. Riittävä lääkärin ja ajokorttivi-
ranomaisen välinen tiedonkulku on tärkeää 
myös poliisin työn vähentämiseksi. Toimen-
pidemääräysten vaatiminen ajokortinhaltijan 
terveydentilan selvittämiseksi viivästyttää 
ajo-oikeuteen puuttumista verrattuna tilan-
teeseen, jossa tieto tulisi poliisille käytettä-
väksi ilman, että sitä tarvitsee erikseen pyy-
tää.  

Ajokorttiviranomaiselle lähetettäviin lääkä-
rintodistuksiin sisältyvien päätöksenteon 
kannalta tarpeettomien  terveystietojen katso-
taan loukkaavan henkilötietolaissa asetettua 
käyttötarkoitussidonnaisuus- ja tarpeellisuus-
vaatimusta. Edellinen edellyttää, että potilas-
tietoja ei saisi käyttää muuhun kuin potilaan 
hoidosta päättämiseen, ja jälkimmäinen, että  
tiedot ovat tarpeellisia ajokorttiluvan terve-
ysvaatimusten seurantaan. Ajokortin kannalta 
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tarpeellisia tietoja ovat ne, jotka säännösten 
mukaan vaaditaan päätöksen tekemiseen sii-
tä, täyttääkö henkilö ajo-oikeuden saamisen 
edellytykset. Näitä tietoja ovat sellaiset nä-
kökykyyn ja kuuloon liittyvät tiedot, joista 
säädetään nimenomaisesti ajokorttiasetukses-
sa ja joita koskevien vaatimusten täyttyminen 
lupaviranomaisen on otettava huomioon pää-
töstä tehdessään. Tässä tarkoituksessa annet-
tavan tiedon tulisi olla riittävää, ettei sen pe-
rusteella tehtävä päätös aiheettomasti louk-
kaa kansalaisen oikeusturvaa tai aiheuta po-
liisille ylimääräistä työtä täydentävien selvi-
tysten hankkimisen johdosta. Koska muista 
ajokykyyn vaikuttavista vaatimuksista ei ole 
nimenomaisia säännöksiä, ei yksittäisten ter-
veystietojen ilmoittamista ole pidettävä tar-
peellisena. Tältä osin riittävänä voitaisiin pi-
tää sitä, että lääkärin kanta ajokykyisyydestä 
välittyisi lausunnosta säännösten edellyttä-
mällä tavalla. Näiden vaatimusten täyttymi-
sen osalta on edellytettävä lääkärillä olevan 
tarvittava osaaminen arvioida ajokykyisyyttä.   

   
 

3.  Esityksen tavoit teet  ja  keskeiset  
ehdotukset  

3.1. Tavoitteet ja keinot niiden saavutta-
miseksi 

Esityksen tavoitteena on kehittää ja tehos-
taa ajoterveyden huomioon ottamista osana 
yleistä terveydenhoitojärjestelmää ottaen sa-
malla huomioon ajoterveyden seurantaa kos-
kevat kansalliset ja Euroopan yhteisöjen lain-
säädännöstä aiheutuvat vaatimukset. Tämän 
johdosta säädettäisiin lääkärille oikeus il-
moittaa henkilön ajokyvystä ajokorttiviran-
omaiselle salassapitovelvollisuuden estämät-
tä erityistilanteessa. Viranomaisten välinen 
tiedonkulku tarkistettaisiin vastaamaan hen-
kilötietolain käsittelyä koskevia vaatimuksia 
ja lääkärintarkastukset kohdennettaisiin kul-
jettajien liikenteelle aiheuttaman onnetto-
muusriskin mukaisesti. Muutokset palvelevat 
samalla valtioneuvoston asettaman kansalli-
sen terveysprojektin tavoitteita vähentää lää-
kärintarkastuksia ja niiden johdosta kirjoitet-
tavia todistuksia.   

Ajokorttiviranomaisen ja lääkärin välistä 
tiedonkulkua potilaan ajokykyyn vaikuttavis-

ta terveydentilan muutoksista tehostettaisiin 
oikeuttamalla lääkärit salassapitosääntelyn 
estämättä antamaan poliisille tietoja potilaan 
arvioidusta ajokyvystä erityistilanteissa. Il-
moitusoikeuden tarkoituksena olisi taata, että 
tämä tieto ajokykyyn vaikuttavasta tervey-
dentilan muutoksesta välittyy ajokorttiviran-
omaiselle erityisesti niissä tilanteissa, joissa 
henkilön heikentynyt ajokyky terveysvaati-
musten täyttymättömyydestä johtuen olen-
naisesti vaarantaisi liikenneturvallisuutta.  

Päihderiippuvuus ja eräät sairaudet ovat 
suuri liikenneriski, vaikka kokonaisuutena 
sairauksien katsotaan harvoin olleen liiken-
neonnettomuuden syy. Vajaan prosentin on-
nettomuuksista on todettu johtuneen sairaus-
kohtauksista. Liikenneonnettomuuksien tut-
kijalautakuntien vuonna 2000 tutkimien kuo-
lemaan johtaneiden onnettomuuksien perus-
teella liikenneonnettomuuksissa kuolleista 
kuljettajista kolmanneksella, 33 %:lla (96), 
todettiin olleen pitkäaikaissairauksia. Lyhyt-
aikaisia sairauksia oli 6 %:lla (17) kuolleista. 
Sairauksia todettiin olevan useammin yh-
teenajojen aiheuttajilla ja yksittäisonnetto-
muuksiin joutuneilla kuin vastapuolilla. Tie-
liikenteessä kuolleista joka viides menehtyy 
onnettomuudessa, jossa kuljettaja on ratti-
juoppo, ja joka kahdeksas onnettomuudessa, 
jossa kuljettaja on sairas tai saanut sairaus-
kohtauksen. Kuinka suuri osuus sairauksilla 
on vakavaan liikenneonnettomuuteen johta-
vissa onnettomuuksissa, ei ole tiedossa, kos-
ka tapauksia ei tilastoida. Käytettävissä ole-
vasta aineistosta ei myöskään käy ilmi se, 
olisiko sairauskohtaus ollut ajoissa tunnistet-
tavissa tai vältettävissä tai oliko kuljettaja 
niin sairas, ettei hänellä olisi lainkaan pitänyt 
olla ajokorttia. Ilmeistä kuitenkin on, että 
myös sellaisia yksittäisonnettomuuksia ja lä-
heltä piti–tilanteita sattuu, jotka eivät tule 
yleiseen tietoon. Raskaan kaluston kuljettaji-
en aiheuttamat riskit liikenteessä ovat suu-
remmat kuin muilla kuljettajilla. Sairauksien 
on todettu olevan yhteydessä raskaan liiken-
teen onnettomuuksiin siten, että krooninen 
sairaus lisää riskin olla syyllinen osapuoli 
noin nelinkertaiseksi.  

 Erityisen tärkeää on, että ajokorttiviran-
omaiselle välittyy tieto nimenomaan niistä 
henkilöistä, jotka eivät alunperinkään täytä 
ajamisen edellytyksiä tai jotka lääkärin oh-
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jeesta huolimatta jatkamalla ajamistaan vaa-
rantaisivat oman ja muiden tiellä liikkujien 
turvallisuuden. Poliisille lähetettäisiin ainoas-
taan ne terveysvaatimusten täyttymistä kos-
kevat johtopäätökset ilman muita terveystie-
toja, jotka ovat tarpeen ajokykyisyyden to-
teamiseksi säädettyjen vaatimusten mukai-
sesti. 

Lääkärin oikeus ilmoittaa ajokorttiviran-
omaiselle erityistilanteissa henkilön kyvyt-
tömyydestä ajaa antaisi mahdollisuuden vä-
hentää lakisääteisiä lääkärintarkastuksia sillä 
perusteella, että tieto ajokyvyn kannalta on-
gelmallisista tapauksista voitaisiin saada oi-
kea-aikaisesti. Tämä edellyttäisi kuitenkin, 
että säädettyä ilmoitusoikeutta käytetään. 
Muussa tapauksessa lakisääteisten tarkastus-
ten vähentäminen heikentäisi terveydentilan 
seurantaa nykyisestä. Ajo-oikeuden haltijoi-
den seulonnan vähentämisellä on mahdollista 
saada aikaan merkittäviä kustannussäästöjä ja 
samalla ajo-oikeuden haltijoiden terveydenti-
lan seurannan laatutasoa voidaan nostaa ke-
hittämällä tutkimusta ja sen sisältöä. Resurs-
sien vapautuessa voidaan parantaa voimava-
rojen kohdentamista yksittäisten ongelmata-
pausten tehokkaampaan valvontaan.  

Lakisääteiset määräaikaistarkastukset  koh-
dennettaisiin liikenneturvallisuudelle mah-
dollisesti aiheutuvan riskin perusteella. Kos-
ka kuorma- ja linja-auton kuljettajien aiheut-
tama liikenneturvallisuusriski on olennaisesti 
suurempi kuin muiden kuljettajien ja myös 
ajokorttidirektiivin mukaiset terveysvaati-
mukset ovat heidän osaltaan tiukemmat, ter-
veydentarkastuksia ei vähennettäisi raskaan 
kaluston kuljettajien osalta. Muiden kuljetta-
jien kohdalla pakollisia lääkärintarkastuksia 
sen sijaan vähennettäisiin.    
 
 
3.2. Keskeiset ehdotukset 

Lääkärin ilmoitusoikeus 
 

Lakiin ehdotetaan lisättäväksi uusi 73 a §, 
joka antaisi lääkärille oikeuden ilmoittaa po-
liisille henkilön terveydentilan heikentymi-
sestä muuten kuin tilapäisesti siten, ettei hän 
täytä enää ajo-oikeuden saamisen edellytyk-
siä. 

Henkilön oikeus yksityiselämänsä suojaan 

ei ole absoluuttinen, vaan sen laajuus on rat-
kaistava punnitsemalla yksityiselämän suojan 
kanssa vastakkaissuuntaiset intressit. Mootto-
rikäyttöisen ajoneuvon kuljettamisen kohdal-
la tämä on toteutettu säätämällä toiminta lu-
vanvaraiseksi. Moottoriajoneuvon kuljetta-
minen edellyttää viranomaisen myöntämää 
lupaa, ajokorttia. Ajokortin saamista koske-
vat säädetyt terveysvaatimukset, jotka asian-
omaisen on tieliikennelain mukaan täytettä-
vä. Terveysvaatimusten asettamisella osal-
taan varmistetaan se, että kuljettajalla on riit-
tävät edellytykset ajoneuvon kuljettamiseen 
liikenteessä omaa tai muiden turvallisuutta 
vaarantamatta. Lain mukaan nämä vaatimuk-
set on täytettävä myös ajokortin voimassa-
olon ajan. Muussa tapauksessa ajo-oikeuden 
haltija on määrättävä ajokieltoon.  

Ajoterveysvalvonnan tehostamiseksi lääkä-
rille ehdotetaan annettavaksi oikeus toimittaa 
ajokorttiviranomaiselle arvio potilaan ajoky-
vystä salassapitovelvollisuuden sitä estämät-
tä. Ilmoitusoikeus olisi olemassa vain silloin, 
kun ajokortin haltijalta edellytetyt terveys-
vaatimukset eivät kuljettajan osalta täyttyisi. 
Jos henkilö on menettänyt terveydelliset 
edellytyksensä ajaa, merkitsee ajamisen jat-
kaminen olennaista vaaraa hänen itsensä ja 
muun liikenteen turvallisuudelle. Perustus-
lain yksityisyyden suojaa noudattaen ilmoi-
tusoikeus rajattaisiin koskemaan ainoastaan 
niitä potilastietoja, jotka ovat tarpeen ajo-
oikeutta koskevan päätöksen tekemiselle. 
Näin viranomaisten välinen tiedonkulku saa-
tettaisiin vastaamaan henkilötietolain mukai-
sia edellytyksiä henkilötietojen käsittelylle 
eli luovuttaisiin lähettämästä ajokorttiviran-
omaiselle tarpeettomia potilastietoja sisältä-
viä lääkärintodistuksia. Lääkärillä ei olisi oi-
keutta edelleenkään luovuttaa muita potilas-
tietoja ilman poliisin poliisilain nojalla esit-
tämää perusteltua pyyntöä tai potilaan suos-
tumusta. 

Liikenneturvallisuuden kannalta  järjestel-
män toimivuus edellyttää, että lääkärit ym-
märtävät ehdotettujen muutosten merkityk-
sen. Heidän tulee tehostaa ajoterveyden 
huomioon ottamista osana potilaan hoitoa ja 
käyttää ilmoitusoikeuttaan silloin, kun ajo-
terveyttä koskevat vaatimukset eivät enää 
täyty. 
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Määräaikaistarkastukset 
 

Esityksellä vähennettäisiin muiden kuin 
kuorma- ja linja-auton kuljettajien lääkärin-
tarkastuksia. Vähennykset kohdistuisivat tar-
kastuksiin, joista luopumisen ei nykyisen ko-
kemuksen valossa voida olettaa heikentävän 
liikenteen turvallisuutta. Esityksessä ehdote-
taan 73 §:ää muutettavaksi siten, että  määrä-
aikaiset lääkärintarkastukset kohdennettaisiin 
liikenneturvallisuuden kannalta avainryh-
miin. Näitä ovat kuorma- ja linja-auton kul-
jettajat ja taksinkuljettajat, joiden osalta ter-
veysvaatimukset ovat tiukemmat ja jotka kul-
jettamansa ajoneuvon koon ja kuljetusten 
laadun perusteella muodostavat suuremman 
onnettomuusriskin liikenteessä. Heidän koh-
dallaan ehdotetaan tarkastukset pysytettävik-
si ennallaan. Tätä puoltavat myös yhteisön 
lainsäädäntöön kaavaillut muutokset, joiden 
tarkoituksena on asettaa nimenomaisia mää-
räaikaistarkastuksia koskevia vaatimuksia.  

Muiden kuljettajien määräaikaistarkastuk-
sesta 60 vuoden iässä ehdotetaan sen sijaan 
luovuttavaksi. Tarkastuksen poistamista 
puoltaa se, että tämän ikäisillä on vielä melko 
harvoin ajokykyyn vaikuttavia sairauksia ja 
tällaisten ilmetessä hoitosuhteen olemassaolo 
luo perusteet ilmoitusoikeuden käyttämiselle. 
Yksittäisessä tarkastuksessa on vaikea saada 
potilaan ajoterveydestä riittävää tietoa ja pa-
ras mahdollisuus seurata ajoterveyden kehi-
tystä olisikin potilasta hoitavalla lääkärillä 
normaalin kliinisen työn yhteydessä. Tämä 
puoltaa ajoterveyden huomioon ottamista 
osana terveydenhoitoa. Uuteen 73 a §:ään si-
sältyvän ilmoitusoikeuden myötä ajokorttivi-
ranomainen voisi saada tiedon terveytensä 
vuoksi ajokyvyttömistä henkilöistä, mikä vä-
hentää määräaikaistarkastusten tarvetta. Sen 
sijaan näkökykyä koskeva tarkastus 45 vuo-
den iässä ehdotetaan myös näiden kuljettaji-
en kohdalla säilytettäväksi.  

Ajokorttiasetuksen muutoksella kevennet-
täsiin lisäksi terveysvaatimusten selvittämi-
sen tasoa muuta kuin ensimmäistä kuorma- 
tai linja-auton ajokorttia haettaessa. Uusi 
menettely vastaisi tasoltaan ajokorttidirektii-
vissä  määriteltyä vähimmäistasoa. Pakolli-
sen lääkärintodistuksen sijaan hakija voisi 
osoittaa terveydelliset edellytyksensä lääkä-
rin- tai optikontodistuksella näkökyvystä se-

kä antamalla vakuutuksen siitä, ettei ajokort-
tidirektiivin liitteessä III tarkoitettuja tai  
muita tiedossa olevia ajokyvyn terveydellisiä 
esteitä ole. Poliisi voisi kuitenkin edelleen 
vaatia lääkärintodistuksen, jos ajokortin suo-
rittamismenettelyn aikana tai myöhemmin 
ilmenisi viitteitä ajoterveydentilan riittämät-
tömyydestä. Uusi menettely korostaisi paitsi 
ajokorttiluvan hakijan omaa vastuuta myös 
hänen kanssaan ajokortin suorittamismenet-
telyn yhteydessä tekemisissä olevien tahojen, 
kuten poliisin, autokoulun ja tutkinnon vas-
taanottajan, merkitystä mahdollisten ajoter-
veydentilan puutteiden tunnistamisessa ja il-
moittamisessa. Ensimmäistä ajokorttilupaa 
hakevilla henkilöillä on erittäin harvoin to-
dettu olevan terveydellisiä esteitä ajokortin 
saamiselle. Suurelta osin tämä johtuu siitä, 
että kysymyksessä ovat nuoret henkilöt. 
 
Ajokorttiviranomaiselle ilmoitettavat tiedot 
 

Esityksessä ehdotetaan luovuttavaksi sel-
laisista ajokorttiviranomaiselle lähetettävistä 
lääkärintodistuksista, jotka sisältävät ajokort-
tiluvan myöntämisen tai säilyttämisen kan-
nalta tarpeettomia potilastietoja. Tietoja väli-
tettäisiin henkilötietolain mukaisesti vain si-
käli, kuin on tarpeen terveysvaatimusten täyt-
tymisen toteamiseksi säännösten edellyttä-
mällä tavalla.  

 Ehdotuksiin liittyvillä käytännön muutok-
silla kehitettäisiin lääkärintarkastusten laatua 
ja sisältöä. Lääkärintarkastuslomakkeet uu-
distettaisiin siten, että niiden avulla kyettäi-
siin nykyistä paremmin ohjaamaan tarkastuk-
sen sisältöä ajokyvyn kannalta merkityksel-
listen sairauksien selvittämiseen ja edistä-
mään tiedonkulkua ajokorttiviranomaiselle 
päätöksenteon pohjaksi. Tarkastuksen suorit-
tamista tehostettaisiin hankkimalla liikenne-
käyttäytymistä ja terveydentilaa koskevat esi-
tiedot etukäteen.  
 
4.    Esityksen vaikutukset  

4.1. Taloudelliset vaikutukset 

 Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehit-
tämiskeskuksen (Stakes) määrittämien julki-
sen perusterveydenhuollon suoritekustannuk-
sien perusteella määräaikaistarkastusten, joi-
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den kokonaismäärä vuonna 2000 oli 96 992, 
kokonaiskustannukset olivat 7,2 miljoonaa 
euroa. 60-vuotiaita kevyen kaluston kuljetta-
jia on Tilastokeskuksen ilmoittaman tilastol-
lisen väestöikärakenteen perusteella noin 40 
000 kuljettajaa. Näitä kuljettajia koskevien 
määräaikaistarkastusten poistamisella saavu-
tettaisiin 3,0 miljoonan euron säästöt.  

Lisäksi voitaisiin ajokorttiasetuksen muu-
toksella toteutettavalla lääkärintodistuksen 
esittämisvelvollisuuden poistamisella en-
simmäistä ajokorttilupaa hakevalta saavuttaa 
arviolta 4,9 miljoonan euron säästö julkisessa 
terveydenhuollossa. Edellytyksenä olisi, että 
kaikki todistukset haetaan julkisen tervey-
denhuollon palveluja käyttäen. Arvion perus-
tana on käytetty 66 000 ajokorttilupaa. Opti-
kon todistusta käyttäen vastaavasti ajokortti-
luvanhakijoiden kustannukset olisivat noin 
0,6 miljoonaa euroa. Nuorilla olisi mahdolli-
suus käyttää myös nuorison terveystodistus-
ta.  

Ajoneuvohallintokeskukselle ei kerry mer-
kittäviä säästöjä, kun uudistuksen yhteydessä 
poistuu tarve lähettää 60-vuotiaille määräai-
kaistarkastusta koskeva ilmoituskirje.  

60-vuotiaitten lääkärintarkastusten vähen-
tämisestä koituisi säästöä myös poliisihallin-
nolle, mutta tämän määrää ei suoritekustan-
nusten puuttuessa ole mahdollista arvioida. 
Lääkärin ilmoitusoikeudesta ja potilastietojen 
lähettämättä jättämisestä poliisille ei aiheu-
tuisi kustannuksia. Muutokset ensimmäistä 
ajokorttia haettaessa eivät vähentäisi poliisin 
työtä. Terveydellisten edellytysten itserapor-
toinnilla voi olla vaikutuksia poliisin työmää-
riin.  
 
4.2. Organisaatio- ja henkilöstövaikutuk-

set 

Stakesin tilastojen mukaan keskimääräinen 
lääkärintarkastus kestää 20 minuuttia. Kun 
lääkärin kokonaistyöajasta 60 % arvioidaan 
olevan potilasvastaanottoa, saataisiin 60-
vuotiaiden määräaikaistarkastusten supista-
misilla ja ensimmäisen kortin lääkärintodis-
tuksen esittämisvelvollisuuden poistoilla ar-
violta 30 henkilötyövuoden vuosittainen 
säästö.  

Helsingin poliisilaitokselta saadun arvion 
mukaan yksi ajokorttilupahakemukseen tai 

määräaikaistarkastukseen liittyvä lääkärinto-
distus vaatii keskimäärin 12 minuutin käsitte-
lyajan. 60-vuotistarkastuksen poiston myötä 
saavutettu säästö on noin 7 henkilötyövuotta. 
Helsingin poliisilaitoksella lääkärintodistuk-
sia käsittelevälle henkilölle maksetaan A-
palkkataulukon palkkausluokkia A13 - A14 
vastaavaa palkkaa. Henkilötyövuoden hin-
naksi sosiaaliturvamaksujen perusteella tulee 
keskimäärin 26 000 euroa. Saavutettu säästö 
on 0,2 miljoonaa euroa.  

Optikon todistuksen käyttö ensimmäistä 
ajokorttilupaa haettaessa lisäisi optikoiden 
työtä arviolta noin 10 henkilötyövuodelta. 

Sekä terveydenhuollossa että poliisihallin-
nossa on merkittävä resurssivajaus. Tämän 
vuoksi ei  rahallista säästöä käytännössä syn-
tyisi, koska sekä lääkäreiden että poliisihal-
linnon määräaikaistarkastuksista vapautuvaa 
työvoimaa tultaisiin suuntaamaan muihin 
tehtäviin. Poliisilla olisi mahdollista tehostaa 
liikenteessä ongelmallisten tapausten havain-
nointia ja valvontaa suuntaamalla lääkärinto-
distusten käsittelystä säästyviä resursseja lii-
kennevalvontaan. Lääkärin olisi mahdollista 
kiinnittää nykyistä tehokkaammin huomiota 
ajoterveyteen osana potilaiden tavallisia hoi-
totilanteita. 

 
4.3. Liikenneturvallisuusvaikutukset 

Vuonna 2000 sairaus tai kohtaus oli yhtey-
dessä 30 liikennekuolemaan ja viimeisten 
viiden vuoden aikana tapausten määrä on 
vaihdellut 30–37 välillä vuosittain. Liikenne-
onnettomuuksissa kuolleista kuljettajista run-
saalla kolmanneksella (96) todettiin pitkäai-
kaissairauksia. Käytettävissä olevasta aineis-
tosta ei kuitenkaan käy ilmi, olisiko sairaus-
kohtaus ollut ajoissa tunnistettavissa tai väl-
tettävissä. Arvioiden mukaan vuosina 1991–
1997 olisi vältetty yhdeksän kuolemaan joh-
tavaa raskaan kaluston onnettomuutta, jos 
sairaustekijä olisi voitu kokonaan poistaa.  

Ilmoitusoikeus mahdollistaisi ajokorttivi-
ranomaisen oikea-aikaisen tiedonsaannin ajo-
terveyden esteistä ja valvonnan kohdistami-
sen liikenneturvallisuuden kannalta ongel-
mallisiin kuljettajiin. Tälläiset kuljettajat ovat 
oletettavasti sillä tavoin lääkärinhoidossa, et-
tä edellytykset ilmoitusoikeuden käyttämisel-
le ovat olemassa. Näin edellytykset ajoter-
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veyden valvontaan säilyisivät lääkärintarkas-
tusten vähentämisestä huolimatta. Tervey-
dentilan itseraportointimenettelyn ja määrä-
aikaistarkastuksia osin korvaavan ilmoitusoi-
keuden johdosta tiedotuksen, valistuksen, 
koulutuksen ja ohjeistuksen tarve eri tahoilla 
kasvaa liikenneturvallisuuden kannalta mer-
kityksellisten terveydellisten seikkojen tun-
nistamiseksi ja arvioimiseksi sekä niistä il-
moittamiseksi.  
 
5.  Asian valmiste lu 

Vuonna 1998 voimaan tulleen ikäkausitar-
kastusten vähentämistä koskevan tieliikenne-
lain muutoksen yhteydessä puututtiin tiedon-
kulkuun lääkärin ja poliisin välillä ajoterve-
ysasioissa. Perusteluissa (HE 123/1997 vp) 
todettiin, että lääkärin ilmoitusvelvollisuuden 
ajokorttiviranomaisille puuttuessa ja potilaan 
ja lääkärin välisen korostuneen luottamus-
suhteen johdosta tieto ajokykyyn vaikuttavis-
ta terveydentilan muutoksista ei tule ajokort-
tiviranomaiselle. Tämän katsottiin korosta-
van ikäkausitarkastusten tarpeellisuutta. Lii-
kennevaliokunta piti hallituksen esityksestä 
antamassaan mietinnössä  (LiVm 12/1997 
vp) tärkeänä selvittää välittömästi mahdolli-
suudet muuttaa lainsäädäntöä siten, että lää-
kärillä olisi oikeus tai velvollisuus ilmoittaa 
ajokorttiviranomaisille selkeästä ajohaitasta 
sekä että tarpeen vaatiessa ryhdyttäisiin toi-
menpiteisiin lainsäädännön muuttamiseksi. 

Sosiaali- ja terveysministeriö asetti kevääl-
lä 2002 työryhmän kehittämään lääkäreiden 
ja ajokorttiviranomaisten välistä tiedonkul-
kua. Työryhmän tehtävänä oli selvittää lääkä-
reiden ja ajokorttiviranomaisten nykyistä tie-
donkulkua, mukaan lukien mahdollinen tarve 
säätää lääkäreille oikeus ilmoittaa ajokorttivi-
ranomaisille erityistilanteissa henkilön ajo-
kykyyn liittyvistä seikoista henkilön suostu-
muksesta riippumatta. Työryhmän muistio 
(STM 2002:11) sisältää ehdotukset ajoter-
veyden seurantaa koskevan järjestelmän ke-
hittämiseksi tehostamalla seurantaa lakisää-
teisten lääkärintarkastusten välillä lääkärin ja 
poliisin jatkuvana toimintana ja vähentämällä 
lakisääteisiä lääkärintarkastuksia.   Työryh-
mä asettui samalla tukemaan sitä,  että lääkä-
rillä tulisi erityistilanteissa olla oikeus mutta 
ei velvollisuutta antaa ajokyvyn arvioimisek-

si tarvittavat tiedot ajokorttiviranomaiselle 
salassapitosäännösten estämättä. Poliisille 
annettavaa tietoa olisi kuitenkin rajoitettava 
nykyisin lähetettävistä terveystiedoista lääkä-
rin arvioon potilaan ajokyvystä ja ajoterveyt-
tä koskevien vaatimusten täyttymisestä. 
Muistioon sisältyvät ehdotukset lainsäädän-
nön muutoksiksi.  Esitysehdotus perustuu 
työryhmän muistioon. 

 
Lausunnot 
 
Sosiaali- ja terveysministeriön pyynnöstä 

lausunnon työryhmän ehdotuksesta ovat an-
taneet seuraavat tahot: liikenne- ja viestintä-
ministeriö, sisäasiainministeriö, oikeusminis-
teriö, Terveydenhuollon oikeusturvakeskus, 
Työterveyslaitos, Ajoneuvohallintokeskus, 
Liikenneturva, Tietosuojavaltuutetun toimis-
to, Suomen Lääkäriliitto, Lääkärikeskusten 
Yhdistys ry, Kunnallislääkäriyhdistys, Suo-
men Liikennelääketieteen yhdistys, Suomen 
Päihdelääketieteen yhdistys, Nuoret Lääkärit, 
Suomen Neurologit, Suomen Psykiatriyhdis-
tys, Suomen Kuntaliitto, Suomen Silmäop-
tikkojen Liitto ry, yliopistojen lääketieteelli-
set tiedekunnat, Liikennevakuutuskeskus, 
Liikenneturvallisuusasiain neuvottelukunta, 
Auto- ja kuljetusalan Työntekijäliitto AKT 
ry, Suomen Taksiliitto, Suomen Kuorma-
autoliitto ry, Linja-autoliitto, Suomen Auto-
koululiitto ry, Sosiaali- ja terveysjärjestöjen 
yhteistyöyhdistys YTY ry, Suomen Potilas-
liitto, Helsingin poliisilaitos, Merikosken tut-
kimuskeskus, Haagan neurologinen tutki-
muskeskus, Suomen neurologit ja Suomen 
Psykiatriayhdistys. Annetuissa lausunnoissa 
pidettiin työryhmän ehdotuksia asianmukai-
sina ja periaatteessa kannatettavina.  

Ehdotusta lääkärin ilmoitusoikeudesta 
puollettiin varauksin, mutta myös ilmoitus-
velvollisuus sai kannatusta. Liikenne- ja vies-
tintäministeriön sekä Turun yliopiston lääke-
tieteellisen tiedekunnan lausunnossa pidettiin 
ilmoitusoikeutta koskevien säännösten sisäl-
lyttämistä salassapitosäännöksiä koskevan 
lainsäädännön yhteyteen parempana kuin tie-
liikennelakiin. Ilmoituksen katsottiin lausun-
noissa edellyttävän asianomaisen suostumus-
ta tai ainakin hänen informoimistaan. Lisäksi 
kaivattiin tarkempaa määrittelyä ja ohjeistus-
ta siitä, koska edellytysten ilmoitukseen on 
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katsottava täyttyvän. Lausunnoissa katsottiin 
menettelyn edellyttävän ohjeistamista ja kou-
lutusta. Ilmoitusoikeutta myös vastustettiin 
sen pelossa, että tarkkojen kriteerien puuttu-
minen voi johtaa vaihtelevaan käytäntöön ja 
ihmisten eri asemaan asettamiseen. Sisäasi-
ainministeriön, Terveydenhuollon oikeustur-
vakeskuksen, Liikennevakuutuskeskuksen ja 
eräiden liikennealan liittojen lausunnoissa ei 
ilmoitusoikeutta pidetty riittävänä, vaan edel-
lytettiin ilmoitusvelvollisuuden säätämistä. 
Ilmoitusvelvollisuuden katsottiin muun mu-
assa Terveydenhuollon oikeusturvakeskuk-
sen lausunnossa voivan perustaa eräiden ajo-
korttien lääkärintodistusten vähentämisen en-
tisestään. Sisäasiainministeriön lausunnossa 
katsottiin velvollisuuden edellyttävän tiukko-
ja ohjeita lääkäreille riittävän huomion kiin-
nittämiseksi potilaiden ajoterveyteen. Suo-
men Lääkäriliitto vastusti ilmoitusvelvoitteen 
asettamista ja edellytti ilmoitusoikeuden pe-
rusteena olevien tilanteiden tarkempaa mää-
rittämistä sekä potilaan vastuun korostamista 
terveydentilan muutoksista ilmoittamiseen. 

Sisäasiainministeriön lausunnossa katsot-
tiin nykyinen ajoterveyden seurantajärjestel-
mä toimivaksi, eikä määräaikaistarkastusten 
tai muiden lääkärintarkastusten poistamista  
pidetty toteuttamiskelpoisena ennen kuin on 
näyttöä ilmoitusoikeuden toimivuudesta käy-

tännössä. Myös eräissä muissakin, kuten 
Helsingin yliopiston, Työterveyslaitoksen, 
Suomen Liikennelääketieteen yhdistyksen ja 
Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen lau-
sunnoissa suhtauduttiin kriittisesti tarkastus-
ten vähentämiseen ja epäiltiin ilmoitusoikeu-
den toteutumista käytännössä. Määräaikais-
tarkastusten merkitystä terveysseulana myös 
korostettiin. Lausunnoissa korostettiin edel-
leen kaikkien osapuolien riittävää ohjeista-
mista, potilaan velvollisuutta ilmoittaa ai-
emmista hoitosuhteista ja lääkärin tiedon-
saannin turvaamista. Sisäasiainministeriön 
lausunnossa korostettiin myös poliisille toi-
mitettavien lausuntojen tietosisältöä koskevia 
vaatimuksia päätöksenteon turvaamiseksi.    

Koska työryhmän ehdotuksessa päädyttiin 
lääkärin ilmoitusoikeutta koskevan säännök-
sen sisällyttämiseen tieliikennelakiin, sosiaa-
li- ja terveysministeriö siirsi esityksen liiken-
ne- ja viestintäministeriöön viimeisteltäväksi. 
Samalla sosiaali- ja terveysministeriö totesi 
vain ilmoitusoikeuden säätämisen mahdolli-
seksi ja työryhmän ehdotuksen mukaisesti si-
ten toteutettuna, että samalla luovutaan lää-
kärintarkastuksesta ajokorttia haettaessa ja 
60-vuotiaiden määräaikaistarkastuksista 
muiden kuin kuorma- ja linja-auton kuljetta-
jien kohdalla.   
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT 

 
1.  Lakiehdotuksen perustelut  

73 §.  Terveydentilan valvonta. Määräai-
kaistarkastuksia supistettaisiin henkilöauton, 
moottoripyörän, mopon ja traktorin kuljetta-
jien osalta poistamalla lääkärintodistuksen 
esittämisvelvollisuus 60 vuoden iässä. Mo-
mentin kolmatta virkettä muutettaisiin siten, 
että ajokorttiviranomaiselle ei luovutettaisi 
potilastietoja sisältävää osaa lääkärintodis-
tuksesta. Lausunto sisältäisi lääkärin kannan-
oton asetuksella säädettyjen terveysvaatimus-
ten täyttymisestä. Vastaava lausunnon tieto-
sisällön rajaamista koskeva muutos on tehty 
myös 2 momenttiin. Terveydentilaselvitystä 
ei edelleenkään tarvittaisi, jos säädettyjen 
terveysvaatimusten täyttyminen olisi viimei-
sen viiden vuoden aikana osoitettu ajokortti-
viranomaiselle annetulla lääkärin tai erikois-
lääkärin lausunnolla. Lausunnon esittämisen 
olisi oltava seurausta muusta kuin tässä mo-
mentissa tarkoitetusta määräaikaistarkastuk-
sesta. Kysymykseen voisi näin tulla lääkärin 
lausunnon esittäminen esimerkiksi ajokortti-
luvan tai henkilöauton ammattiajoluvan 
myöntämisen yhteydessä.  

Voimassa olevan säännöksen mukaan po-
liisi voi määrätä ajo-oikeudenhaltijan suorit-
tamaan uuden ajokokeen tai ajonäytteen. 
Ajonäytettä ei ole tarkemmin säännelty, min-
kä johdosta sen käyttötarkoituksesta ja sisäl-
löstä on esiintynyt epätietoisuutta. Tällä voi 
olla vaikutusta myös sen vähäiseen käyttöön 
ajokykyisyyden selvittämisessä. Ajokoe on 
määrämuotoinen osa kuljettajantutkintoa  ja 
sitä koskevat säännökset  sisältyvät ajokort-
tiasetukseen. Ajonäyte on tarkoitettu väli-
neeksi arvioida ajoterveydentilan ja erityises-
ti kuljettajalla olevan vian, vamman tai sai-
rauden vaikutukset ajoneuvon ja sen hallinta-
laitteiden käytölle. Sekä ajokoetta että ajo-
näytettä voidaan käyttää apuna harkittaessa 
erityisten ajohallintalaitteiden tarpeellisuutta 
ehtona ajo-oikeudelle. Normaalisti tämä ta-
pahtuu muualla kuin liikenteessä, kun taas 
ajokoe edellytetään suoritettavaksi liiken-
teessä ajaen.  Ajonäytettä koskevaa säännöstä 
ehdotetaan täsmennettäväksi edellä olevan 
mukaisesti.     

73 a §. Terveydentilaa koskevat ilmoituk-
set. Lakiin ehdotetaan lisättäväksi uusi 73 a 
§, jossa säädettäisiin  lääkärin ilmoitusoikeu-
desta. Pykälän 1 momentin mukaan lääkärillä 
olisi oikeus ilmoittaa salassapitovelvollisuu-
den estämättä ajo-oikeuden haltijan tervey-
dentilan muutoksesta ajokorttiviranomaiselle. 
Edellytyksenä ilmoitusoikeudelle olisi ter-
veydentilan heikentyminen muuten kuin tila-
päisesti siten, että lääkäri suorittamansa tut-
kimuksen perusteella toteaa, että ajokorttilu-
valle 70 §:n 1 momentissa asetetut terveydel-
liset edellytykset  eivät enää täyty.  

Näkökykyyn ja kuuloon liittyviä vaatimuk-
sia lukuun ottamatta ei kansallisessa lainsää-
dännössä ole täsmällisiä säännöksiä ajoky-
kyyn vaikuttavista vioista, sairauksista tai 
vammoista. Asetustason säännöksissä edelly-
tetään muulta osin sitä, etteivät sairaudet 
olennaisesti heikennä henkilön kykyä kuljet-
taa moottorikäyttöistä ajoneuvoa. Sairauksien 
osalta on viitattu ajokorttidirektiiviin. Käy-
tännössä erilaisten sairauksien vaikutuksen 
arvioiminen ajokyvyn kannalta on jätetty 
lääkärin ammattitaidon varaan ilman nimen-
omaisia säännöksiä ajokorttilainsäädännössä 
tai muualla. Sosiaali- ja terveysministeriö on 
antanut lääkäreille oppaan päihderiippuvuu-
den arvioinnista ja ajokelpoisuudesta (STM 
oppaita 1998:6 fin). Edellinen huomioon ot-
taen myöskään ilmoitusoikeudelle vaaditta-
van terveydentilamuutoksen määrittäminen 
ei ole mahdollista lain tasolla lääketieteellisin 
termein. Harkintavallan asiassa tulisi tässäkin 
tapauksessa olla lääkärillä ja etenkin potilasta 
hoitavalla lääkärillä. 

Ajokykyyn vaikuttavia sairauksia ovat 
muun muassa sydän- ja verisuonisairaudet, 
diabetes, neurologiset sairaudet, psyykkiset 
häiriöt ja munuaistoiminnan häiriöt sekä 
päihderiippuvuus. Ajokykyyn vaikuttaa myös 
tuki- ja liikuntaelinten vamma ja fyysinen 
vammaisuus, joiden aiheuttamia puutteita 
voidaan tosin verrattain hyvin korvata erityi-
sin ajolaittein. Erityisesti ajo-oikeuden halti-
jan riippuvuus alkoholista tai keskushermos-
toon vaikuttavasta huumeesta ja keskusher-
mostoon vaikuttavien lääkkeiden väärinkäyt-
tö voivat aiheuttaa olennaisen vaaran liiken-
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teelle ja on nyttemmin direktiivin voimaantu-
lon myötä otettava huomioon myös tervey-
dellisenä kysymyksenä terveysvaatimusten 
kautta. Lain mukaan henkilö voidaan katsoa 
kuljettajana liikenteelle vaaralliseksi alkoho-
lin tai muun huumaavan aineen jatkuvan vää-
rinkäytön vuoksi, mikä sinänsä estää ajokort-
tiluvan myöntämisen (70 §) ilman lääkärin-
lausuntoakin.   

Vakavat neurologiset sairaudet vaikuttaes-
saan ajo-oikeuden haltijan aisti- tai koordi-
naatiokykyyn samalla heikentävät potilaan 
ajokykyä. Älyllinen kehitysvammaisuus tai 
dementia aiheuttaa vaaraa liikenteessä ja es-
tää myös kuljettajaa itse arvioimasta ajoky-
kyään. Epilepsiaa tai muuta tajunnan häiriötä 
sairastavien kuljettajien epileptiset kohtauk-
set tai tajunnan häiriöt muodostavat olennai-
sen vaaran liikenteelle. Psyykkisistä sairauk-
sista ajokykyyn vaikuttavat eniten persoonal-
lisuushäiriöt. 

Sydän- ja verisuonisairauksista ajokykyyn 
vaikuttavat eniten sairaudet, joissa kuljettajan 
aivoverenkierto voi vaihdella sillä tavoin, et-
tä hänen aivotoimintansa tilapäisesti heikke-
nee. Samanlainen vaikutus ajokykyyn on va-
kavaa diabetesta sairastavan henkilön veren-
sokeritasapainon voimakkailla vaihteluilla. 
Sydämen vakavasta rytmihäiriöstä, epänor-
maalista verenpaineesta sekä sydäninfarktista 
kärsineiden ajokortinhaltijoiden terveydentila 
voi vaikuttaa ratkaisevalla tavalla heidän 
ajokykyynsä. Munuaistoiminnan vakava va-
jaatoiminta vaikuttaa ajo-oikeuden haltijan 
ajokykyyn. Ajo-oikeuden haltijan tuki- ja lii-
kuntaelimen sairaus tai vamma voi aiheuttaa 
olennaista vaaraa moottoriajoneuvoa kulje-
tettaessa. Sama vaikutus on kuljettajan fyysi-
sellä vammaisuudella. 

Pykälän 2 momentin mukaan ennen tietojen 
luovuttamista lääkärin olisi kerrottava  poti-
laalle tämän terveydentilan vaikutuksesta 
ajokykyyn ja aikomuksestaan ilmoittaa ajo-
kyvyn puutteesta ajokorttiviranomaiselle. 
Henkilötietolaki ja potilaslaki asettavat hen-
kilön suostumuksen lähtökohdaksi asian-
omaista koskevien henkilötietojen käsittelyl-
le. Tämän vuoksi on perusteltua, ettei lääkäri 
saisi luovuttaa tietoja informoimatta potilasta 
siitä tai kysymättä potilaan mielipidettä luo-
vutukselle. Lääkärin ja potilaan välinen luot-
tamussuhde ja potilaan itsemääräämisoikeus 

asettavat lääkärille velvollisuuden toimia yh-
teistyössä potilaan kanssa. Potilaan oikea-
aikainen ja perusteellinen informointi vähen-
tää lääkärin tarvetta käyttää ilmoitusoikeutta. 
Tällä tavoin voidaan myös vähentää ilmoi-
tusoikeuden negatiivista vaikutusta  lääkärin 
ja potilaan väliseen luottamussuhteeseen. 

Pykälän 3 momentti määrittäisi ajokorttivi-
ranomaiselle ilmoitettavien potilastietojen si-
sällön. Potilastietojen käsittelyyn oikeuttavan 
erityislain valtuutuksen on täytettävä legali-
teetti- ja suhteellisuusperiaatteen mukaiset 
edellytykset. Legaliteettiperiaate edellyttää 
perusoikeuksien rajoittamisen tapahtuvan 
mahdollisimman täsmällisellä tavalla. Suh-
teellisuusperiaate kieltää perusoikeuden ra-
joitukset, jos tavoite on mahdollista toteuttaa 
perusoikeuksia vähemmän rajoittavilla kei-
noilla. Momentissa kuljettajan yksityiselä-
män suojaan tehtävät rajoitukset olisivat suh-
teellisuusperiaatteen mukaisia, kun otetaan 
huomioon rajoituksella suojeltava intressi eli 
muiden tiellä liikkujien henki ja terveys. Tie-
donkulkua ei ole mahdollista toteuttaa yksi-
tyiselämän suojaan vähemmän puuttuvalla 
tavalla, vaan tiedon välittyminen edellyttää 
sen tapahtuvan kuljettajan tahdosta riippu-
matta. Tietosuojavaltuutetun kannanottojen 
perusteella luovutettua tietoa on pidettävä 
potilastietona, koska siitä voidaan tehdä joh-
topäätös potilaan terveydentilasta. Potilastie-
don luovutus olisi kuitenkin rajoitettu siten, 
ettei luovutetusta tiedosta ilmenisi potilaan 
sairastaman sairauden tarkkaa diag-
noosinimikettä. Lausunnosta olisi voitava  
kuitenkin selkeästi todeta asetuksella säädet-
tyjen näkö- ja kuulovaatimusten täyttyminen. 
Etenkin näkövaatimusten kohdalla tämä edel-
lyttäisi niiden nimenomaisten vaatimusten 
ilmi käymistä, joiden perusteella arvio on 
tehty. Näkökykyä koskevien vaatimusten 
muutosten yhteydessä on siirtymäsäännöksin 
turvattu ajo-oikeuden voimassaolo korttiin 
merkittyyn määräpäivään saakka edellyttäen, 
että haltija täyttää edelleen kortin myöntä-
misedellytykset. Tämän vuoksi on jo ajokor-
tinhaltijan oikeusturvasyistä tarpeen, että lau-
sunto antaa riittävän informaation ajokortti-
päätöksen tekevälle viranomaiselle.     

Suostumuksesta riippumatta ilmoitettavat 
tiedot rajattaisiin koskemaan tietoja, jotka 
ovat ajokorttiviranomaiselle välttämättömiä 
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ajokorttiluvan myöntämisedellytysten arvi-
oimiseksi. Ne sisältäisivät  lääkärin johtopää-
töksen, että henkilö ei täytä ajokorttiluvalle 
asetettuja terveysvaatimuksia. Lisäksi lääkä-
rin olisi mahdollista ehdottaa toimenpiteitä, 
joita hän pitää tarpeellisina terveydentilan tai 
sen ajokykyyn aiheuttamien vaikutusten tar-
kemmaksi selvittämiseksi. Toimenpide-
ehdotuksessaan lääkäri voisi esimerkiksi eh-
dottaa erikoislääkärintutkimusta tai tervey-
dentilan vaikutusten arvioimista ajokokeen 
avulla. Tämä mahdollisuus ehdottaa lisätoi-
menpiteitä olisi asianosaisen henkilön oike-
usturvan mukaista. Lääkäri voisi ottaa ehdot-
toman kielteisen kannan ajolupaan, mutta 
hän voisi myös päätyä sellaiseen kielteiseen 
kantaan, johon sisältyy henkilön mahdolli-
suus osoittautua lisäselvitysten kautta ajoky-
kyiseksi. 

 
2.  Voimaantulo 

Laki ehdotetaan tulevaksi voimaan mah-
dollisimman pian sen jälkeen, kun se on hy-
väksytty ja vahvistettu. 

3.  Säätämisjärjes tys  

Sosiaali- ja terveysministeriön työryhmässä 
katsottiin tieliikennelain uuden 73 a §:n ra-
joittavan lääkäreiden ammatinharjoittamisen 
vapautta, joka on suojattu perustuslain 18 §:n 
nojalla. Perusoikeussäännösten muuttamis-
ehdotuksen (HE 309/1993 vp ) mukaan am-
matinharjoittamisen vapauden ytimeen kuu-
luu oikeus hankkia toimeentulonsa ammatin 
harjoittamisella. Perustuslakivaliokunnan 
mietinnössä perusoikeussäännösten muutta-
misesta (PeVM 25/1994 vp ) todetaan, ettei 
tavallisella lailla voida säätää perusoikeuden 
ytimeen ulottuvaa rajoitusta. Ehdotettu tielii-
kennelain uusi 73 a § ei merkitse ammatin 
harjoittamisen vapauden ytimeen ulottuvaa 
rajoitusta, eikä sitä käsiteltäessä sen vuoksi 
tarvitsisi noudattaa perustuslain 73 §:ssä sää-
dettyä säätämisjärjestystä.  

 
Edellä esitetyn perusteella annetaan Edus-

kunnan hyväksyttäväksi seuraava lakiehdo-
tus: 
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Lakiehdotus 
 
 
 
 
 
 
 
 

Laki 

tieliikennelain muuttamisesta 

Eduskunnan päätöksen mukaisesti  
muutetaan 3 päivänä huhtikuuta 1981 annetun tieliikennelain (267/1981) 73 §, sellaisena 

kuin se on laeissa 676/1990 ja 1242/1997, ja 
 lisätään lakiin uusi 73 a § seuraavasti: 
 

73 § 

Terveydentilan valvonta 

 Suomessa vakinaisesti asuvan ajo-
oikeuden haltijan on toimitettava asuin-
paikkansa poliisille lääkärin tai optikon anta-
ma lausunto näkökykyä koskevien vaatimus-
ten täyttymisestä kahden kuukauden kuluessa 
siitä, kun hän on täyttänyt 45 vuotta. Kuor-
ma-auton tai linja-auton ajo-oikeuden halti-
jan tai henkilöauton ammattiajoluvan haltijan 
on toimitettava asuinpaikkansa poliisille lää-
kärinlausunto terveysvaatimusten täyttymi-
sestä kahden kuukauden kuluessa siitä, kun 
hän täyttää 50, 55, 60 tai 65 vuotta. Tässä 
momentissa tarkoitettua velvollisuutta ei kui-
tenkaan ole, jos määräajan alkaessa on kulu-
nut vähemmän kuin viisi vuotta siitä, kun 
ajo-oikeuden haltijaa koskevien terveysvaa-
timusten täyttyminen on osoitettu poliisille 
toimitetulla lääkärinlausunnolla muun syyn 
kuin tämän momentin mukaisen määräaikais-
tarkastuksen johdosta.     

Jos on syytä epäillä, ettei kuljettaja enää 
täytä ajokorttiluvan saamisen edellytyksenä 
olevia terveysvaatimuksia tai ettei hän ter-
veydentilansa vuoksi enää kykene kuljetta-
maan turvallisesti sellaista ajoneuvoa, jonka 
ajo-oikeus hänellä on, poliisi voi määrätä hä-
net määräajassa toimittamaan lääkärin- tai 
erikoislääkärinlausunnon terveysvaatimusten 
täyttymisestä taikka todistuksen uudesta ajo-

kokeesta tai tutkinnon vastaanottajan ajo-
näytteen perusteella antaman lausunnon sai-
rauden, vian tai vamman vaikutuksista ajo-
neuvon kuljettamiseen ja sen hallintalaittei-
den käyttöön.  

 
 

73 a § 

Terveydentilaa koskevat ilmoitukset 

Sen estämättä mitä tietojen salassapitovel-
vollisuudesta säädetään, lääkäri voi todetes-
saan ajokorttiluvan hakijan tai ajo-oikeuden 
haltijan terveydentilan muuten kuin tilapäi-
sesti heikentyneen siten, ettei hän enää täytä 
70 §:n 1 momentissa tarkoitettuja ajokortti-
luvan myöntämisen edellytyksenä olevia ter-
veysvaatimuksia, ilmoittaa siitä ajo-
oikeusasiassa toimivaltaiselle poliisille. 

Ennen 1 momentissa tarkoitetun ilmoituk-
sen tekemistä potilaalle on kerrottava oikeu-
desta ilmoituksen tekemiseen ja terveydenti-
lan vaikutuksesta ajokykyyn. 

Edellä 1 momentissa tarkoitetussa ilmoi-
tuksessa voidaan antaa tieto ainoastaan siitä, 

1) että ilmoituksen kohteena oleva henkilö 
ei täytä ajokorttiluvalle asetettuja terveysvaa-
timuksia; ja 

2) mitä lisätoimenpiteitä lääkäri ehdottaa 
terveydentilan tai siitä ajokykyyn aiheutuvien 
vaikutusten tarkemmaksi selvittämiseksi. 

——— 
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Tämä laki tulee voimaan    päivänä   kuuta 
20  . 

Ennen tämän lain voimaantuloa voidaan 

ryhtyä lain täytäntöönpanon edellyttämiin 
toimenpiteisiin. 

————— 

Helsingissä 13 päivänä kesäkuuta 2003  

 
Tasavallan Presidentti 

TARJA HALONEN 

 
 
 
 

Liikenne- ja viestintäministeri Leena Luhtanen 
 
 



 HE 29/2003 vp  
  
    

 

23

Liite 
Rinnakkaisteksti 

Laki 

tieliikennelain muuttamisesta 

Eduskunnan päätöksen mukaisesti  
muutetaan 3 päivänä huhtikuuta 1981 annetun tieliikennelain (267/1981) 73 §, sellaisena 

kuin se on laeissa 676/1990 ja 1242/97, ja 
 lisätään lakiin uusi 73 a § seuraavasti: 
 

Voimassa oleva laki    Ehdotus 
    

73 § 
 

Terveydentilan valvonta  

Suomessa vakinaisesti asuvan ajo-oikeuden 
haltijan on toimitettava asuinpaikkansa polii-
sille lääkärin tai optikon antama todistus nä-
kökyvystään kahden kuukauden kuluessa sii-
tä, kun hän on täyttänyt 45 vuotta. Kuorma-
auton tai linja-auton ajo-oikeuden haltijan tai 
henkilöauton ammattiajoluvan haltijan on 
toimitettava lääkärintodistus asuinpaikkansa 
poliisille kahden kuukauden kuluessa siitä, 
kun hän täyttää 50, 55, 60 tai 65 vuotta, ja 
muun ajo-oikeuden haltijan kahden kuukau-
den kuluessa siitä, kun hän täyttää 60 vuotta. 
Tässä momentissa tarkoitettua velvollisuutta 
ei kuitenkaan ole silloin, kun mainitun määrä-
ajan alkaessa on kulunut vähemmän kuin viisi 
vuotta ajo-oikeuden saamisesta tai ammat-
tiajoluvan myöntämisestä, jonka yhteydessä 
on esitetty lääkärintodistus, tai lääkärintodis-
tuksen esittämisestä muun vastaavan syyn 
johdosta. 

Jos on syytä epäillä, ettei kuljettaja enää 
täytä ajokorttiluvan saamisen edellytyksenä 
olevia terveysvaatimuksia tai ettei hän tervey-
dentilansa vuoksi enää kykene kuljettamaan 
turvallisesti sellaista ajoneuvoa, jonka ajo-
oikeus hänellä on, poliisi voi määrätä hänet 
määräajassa toimittamaan uuden lääkärin- tai 
erikoislääkärintodistuksen tai suorittamaan 
uuden ajokokeen tai ajonäytteen. 

73 § 
 

Terveydentilan valvonta 

 Suomessa vakinaisesti asuvan ajo-oikeuden 
haltijan on toimitettava asuinpaikkansa polii-
sille lääkärin tai optikon antama lausunto nä-
kökykyä koskevien vaatimusten täyttymisestä 
kahden kuukauden kuluessa siitä, kun hän on 
täyttänyt 45 vuotta. Kuorma-auton tai linja-
auton ajo-oikeuden haltijan tai henkilöauton 
ammattiajoluvan haltijan on toimitettava 
asuinpaikkansa poliisille lääkärinlausunto ter-
veysvaatimusten täyttymisestä kahden kuu-
kauden kuluessa siitä, kun hän täyttää 50, 55, 
60 tai 65 vuotta. Tässä momentissa tarkoitet-
tua velvollisuutta ei kuitenkaan ole, jos mää-
räajan alkaessa on kulunut vähemmän kuin 
viisi vuotta siitä, kun ajo-oikeuden haltijaa 
koskevien terveysvaatimusten täyttyminen on 
osoitettu poliisille toimitetulla lääkärinlau-
sunnolla muun syyn kuin tämän momentin 
mukaisen määräaikaistarkastuksen johdosta. 

     
Jos on syytä epäillä, ettei kuljettaja enää 

täytä ajokorttiluvan saamisen edellytyksenä 
olevia terveysvaatimuksia tai ettei hän tervey-
dentilansa vuoksi enää kykene kuljettamaan 
turvallisesti sellaista ajoneuvoa, jonka ajo-
oikeus hänellä on, poliisi voi määrätä hänet 
määräajassa toimittamaan lääkärin- tai eri-
koislääkärinlausunnon terveysvaatimusten 
täyttymisestä taikka  todistuksen uudesta ajo-
kokeesta tai tutkinnon vastaanottajan ajonäyt-
teen perusteella antaman lausunnon sairau-
den, vian tai vamman vaikutuksista ajoneuvon 
kuljettamiseen ja sen hallintalaitteiden käyt-
töön.  
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Voimassa oleva laki Ehdotus 
 

 73 a § 

Terveydentilaa koskevat ilmoitukset 

Sen estämättä mitä tietojen salassapitovel-
vollisuudesta säädetään, lääkäri voi todetes-
saan ajokorttiluvan hakijan tai ajo-oikeuden 
haltijan terveydentilan muuten kuin tilapäi-
sesti heikentyneen siten, ettei hän enää täytä 
70 §:n 1 momentissa tarkoitettuja ajokorttilu-
van myöntämisen edellytyksenä olevia terve-
ysvaatimuksia, ilmoittaa siitä ajo-
oikeusasiassa toimivaltaiselle poliisille. 

Ennen 1 momentissa tarkoitetun ilmoituksen 
tekemistä potilaalle on kerrottava oikeudesta 
ilmoituksen tekemiseen ja terveydentilan vai-
kutuksesta ajokykyyn. 

Edellä 1 momentissa tarkoitetussa ilmoituk-
sessa voidaan antaa tieto ainoastaan siitä, 

3) että ilmoituksen kohteena oleva henkilö 
ei täytä ajokorttiluvalle asetettuja terveysvaa-
timuksia; ja 

4) mitä lisätoimenpiteitä lääkäri ehdottaa 
terveydentilan tai siitä ajokykyyn aiheutuvien 
vaikutusten tarkemmaksi selvittämiseksi. 

——— 
Tämä laki tulee voimaan    päivänä   kuuta 

20  . 
Ennen tämän lain voimaantuloa voidaan 

ryhtyä lain täytäntöönpanon edellyttämiin 
toimenpiteisiin. 

——— 
 
 
 

 


