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Lyhenteet

AMR Mikrobilaakeresistenssi

ASPHER Euroopan kansanterveysalan korkeakoulujen verkosto
ECDC Euroopan tautienehkaisy- ja -valvontakeskus
EU Euroopan unioni

IPC Infektioiden ehkaisy ja torjunta

o1 Epidemiaselvitys

PPE Henkildnsuojaimet

R R (ohjelmointikieli)

RCT satunnaistettu kontrolloitu tutkimus

SAS Tilastoanalyysijarjestelma

SPSS Yhteiskuntatieteiden tilastopaketti

STATA Tilasto- ja tieto-ohjelmisto

Sanasto

Erikoisala: laaja kasite, joka viittaa sovellettuun tartuntatautiepidemiologiaan liittyvaan patevyyteen,
asiantuntemukseen ja tydhon.

Infodemiologia: tieteenala, joka jakaa ja etsii tietoa séhkoisista lahteistd (internetistd) tai vaestosta ja jonka
perimmaisend tavoitteena on jakaa tietoa kansanterveyden ja julkisen politiikan tarpeisiin.

Osa-alue: jokaisessa erikoisalassa on tiettyjé osa-alueita, jotka sisdltdvat yksityiskohtaista tietoa kyseisen alan
oleellisista tehtdvista.

Osaamisalue/osaaminen: viittaa suoritukseen ja keskittyy henkilon kayttaytymiseen tai toimintaan, kun han
soveltaa patevyyttadn kaytanndssa.

Patevyys: Henkilon tosiasialliset tiedot, taidot ja kyvyt tietyn tehtavan tai tehtavien onnistunutta hoitamista
varten.

Taito: kyky soveltaa tietoa ja hyddyntaa taitotietoa tehtdvien suorittamisessa ja ongelmanratkaisussa. Taidot
voivat olla kognitiivisia (logiikan, intuition tai luovan ajattelun hyddyntamistd) tai kaytanndllisia (menetelmien,
materiaalien, tydkalujen ja vélineiden kayttoa).

Tieto: tietoa kartutetaan oppimalla. Tieto muodostuu ty6- tai opintoalaan liittyvien faktojen, periaatteiden,
teorioiden ja kaytant6jen kokonaisuudesta.

Tilannekohtainen: viittaa maantieteellisiin, poliittisiin tai epidemiologisiin olosuhteisiin, joissa ammattilainen
tekee sovellettuun tartuntatautiepidemiologiaan liittyvia toimia.
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Tilvistelma

Euroopan tautienehkaisy- ja -valvontakeskus (ECDC) tukee Euroopan unionin (EU) jasenvaltioiden ja Euroopan
komission pyrkimystd varmistaa, ettéd Euroopassa on pateva kansanterveysalan henkilosté. Téaman hankkeen
tavoitteena oli tarkastella ja paivittda sovelletun tartuntatautiepidemiologian ydinosaamisalueita, jotka koskevat
uransa keskivaiheilla olevia epidemiologeja, ECDC:n aiemman tata aihetta koskevan tyén perusteella.

Hankkeessa sovellettiin erilaisia lahestymistapoja, joilla tuotiin yhteen eurooppalaisia kumppaneita politiikan ja
kdytannon tyon alalta seka akateemisilta aloilta. Naita olivat esimerkiksi kirjallisuuskatsaus, kvalitatiivisen ja
kvantitatiivisen tiedon keradminen ja validointiprosessi.

Prosessin tuloksena laadittiin kehys, jossa luetellaan 157 osaamisaluetta ryhmiteltynd kuuteen erikoisalaan:

sovelletun tartuntatautiepidemiologian oleelliset menetelmét (28 osaamisaluetta)
tartuntatautiepidemioihin varautuminen ja reagointi seka niiden seuranta (29 osaamisaluetta)
viestintd ja suhdetoiminta (25 osaamisaluetta)

tartuntatautiepidemiologian harjoittaminen (34 osaamisaluetta)

olosuhteiden vaikutus tartuntatautien hallintaan (21 osaamisaluetta)

johto ja hallinto (20 osaamisaluetta).

Tata osaamiskehysta voidaan kayttaa kansanterveyslaitosten koulutustarpeiden arvioinnissa, yksilollisissa
arvioinneissa, tydpaikkailmoitusten laatimisessa ja ammatillisen kehittymisen suunnittelussa. Sovelletun
epidemiologian osaamisalueiden yhdenmukaistaminen helpottaa yhteisty6ta ja auttaa ammattilaisia puhumaan
yhteista kielta ratkaistessaan rajatylittavia terveysuhkia Euroopassa.
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Taustaa

ECDC julkaisi vuonna 2009 raportin “Core competencies for EU public health epidemiologists in communicable
disease surveillance and response” (EU:n kansanterveysepidemiologien ydinosaamisalueet tartuntatautien
valvonnassa ja niihin reagoinnissa) [1]. Koska siitd on yli kymmenen vuotta, oli tarkeada paivittad sovelletun
tartuntatautiepidemiologian ydinosaamisalueet kansanterveyden kaytantdjen ja koulutuksen uusien
ldhestymistapojen mukaisesti ja integroida uusimmat kirjallisuudessa korostetut vaatimukset [2—-27]. Tuoreiden ja
nykyisten tartuntatautiepidemiologioiden ja -pandemioiden [28-31] valossa on erittdin tarkeda, ettéd meilld on
pateva henkildstd, jolla on tarvittavat tiedot, taidot ja kyvyt politiikkan, teorian ja tutkimuksen muuntamiseen
tehokkaaksi toiminnaksi.

Taman kehyksen tarkoituksena on paivittaa sovelletun tartuntatautiepidemiologian osaamisalueet Euroopan
kansanterveysjarjestelmien tarpeiden mukaisesti ottaen huomioon, etta ne ovat dynaamisia ja kehittyvat jatkuvasti.

Kehyksessa keskitytdan uransa keskivaiheilla oleviin ammattilaisiin, joilla on noin viiden vuoden kokemus
sovellettuun tartuntatautiepidemiologiaan liittyvasta tydsta ja ylempi tutkinto, kuten maisterintutkinto tai muu
korkeakoulututkinto tai todistus erikoistumisesta kansanterveyteen, epidemiologiaan tai niihin liittyviin aloihin
(esim. immunologiaan, mikrobiologiaan, parasitologiaan, taudinkantajien torjuntaan, ymparistoterveyteen tai
ihmisten, eldinten ja ympariston yhteiseen terveyteen). Mahdollisia ammattinimikkeita voivat olla esimerkiksi
kenttdepidemiologi, tartuntatautiepidemiologi tai kansanterveyden asiantuntija, joka keskittyy tartuntatautien
tutkimiseen ja hallintaan. Naiden ammattilaisten nimikkeet voivat vaihdella eri maissa.

Valmiuksien vahvistamisen ja tydvoiman koulutuksen kannalta osaamisalueiden tunnistaminen on keino laatia
yhteinen visio tietyista tehokkaassa kdytanndssa tarvittavista tiedoista ja taidoista. Ydinosaamisalueiden
tunnistaminen ja niista sopiminen tehokkaita kaytantoja, opiskelua ja koulutusta varten on olennainen osa
tyévoiman valmiuksien kehittdmista ja vahvistamista, jotta globaaliterveytta voidaan parantaa 2000-luvulla. Tama
vastaa Maailman terveysjarjestén (WHO) kymmenta keskeistd kansanterveystoimea (EPHO) ja erityisesti
seitsemattd toimea (EPHO7): "Riittdvan ja patevan kansanterveyshenkildston turvaaminen. Panostaminen
kansanterveysalan henkilost6on ja sen kehittdminen ovat edellytyksia kansanterveyspalveluiden ja -toimien
riittdvalle tarjoamiselle ja toteuttamiselle” [32].

Kehys perustuu ECDC:n aiemmin laatimaan eurooppalaiseen osaamiskehykseen ja muihin verkostokumppaneiden
askettdin julkaisemiin ja laatimiin kansanterveyden osaamiskehyksiin [1, 33-37]. Paivitetty kehys toimii
viitemateriaalina seuraaville kayttdjien kohderyhmille: kansanterveyden alan tyonantajille, ammattilaisille,
kouluttajille ja opiskelijoille.

Tassa tydssa on huomioitu asiantuntemuksen uudet osa-alueet, kuten infodemiologia, ilmastonmuutoksen vaikutus
ja yhteinen terveys -lahestymistapa, jonka merkitys kasvaa ja jossa keskitytdan ihmis- ja eldinmaailman véliseen
vuorovaikutukseen. Koska osaamisalueet kehittyvat jatkuvasti, ECDC seuraa ja paivittda tata kehysta jatkuvasti,
jotta silla voidaan parantaa sovelletun tartuntatautiepidemiologian ja siihen liittyvien alojen ammattilaisten taitoja ja
osaamista. Liséksi uudet haasteet edellyttdvat ajantasaisia tietoja ja taitoja. Uskomme, ettd tédma kehys antaa
kattavan kuvan siita, mita sovelletun kenttdepidemiologian ammattilaisilta vaaditaan nyt ja lahitulevaisuudessa.
ECDC kuitenkin tarkastelee ja tarkistaa luetteloa saanndllisesti, kun kenttaepidemiologit kohtaavat uusia haasteita
tulevina vuosina.

Kayttotarkoitus

sovelletun tartuntatautiepidemiologian alan ammattilaisten taitojen arviointi ja itsearviointi

koulutustarpeiden arviointi

tyévoiman suunnittelu ja koulutus

tybtehtdvien kuvausten laatiminen rekrytointia varten

nykyisten jatko-opintojen koulutussuunnitelmien pdivittédminen tartuntatautien kenttdepidemiologiaan

liittyvilla erikoisaloilla

. koulutusohjelmien laatiminen tartuntatauteihin erikoistuneille nuoremmille epidemiologeille tai
ammattitaidon jatkuvaa kehittamista varten

. koulutusohjelmien akkreditointi.
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Menetelmat

Laaja yhteisymmarrys osaamisalueista voidaan saavuttaa vain jakamalla ideoita, silla osaamisalueet kehittyvat
jatkuvasti, kun tietopohja laajenee ja kdytannon oppia karttuu. Siksi tata tydta varten kehitettiin tietty
metodologinen lahestymistapa, joka yhdistda eurooppalaisia kumppaneita politiikan, kdytdannon ja akateemisilta
aloilta.

Kehyksen paivittamista tuki kansainvalinen neuvoa-antava ryhmad, jonka asiantuntijoilla oli kokemusta
epidemiologiasta ja osaamisen kehittamisesta. Ty0ssa kaytettiin erilaisia menetelmia, joita olivat esimerkiksi i)
oleellisten ydinosaamisalueiden ja osaamiskehysten kirjallisuuskatsaus uusien erikoisalojen tunnistamista varten, ii)
kvalitatiivinen l&8hestymistapa, jossa haastateltiin 40:ta tarkeaa sidosryhmaa kansallisella ja paikallisella tasolla
ympari Eurooppaa ja kerattiin tietoa osaamiskehyksen sisallosta ja rakenteesta, iii) teknisen neuvoa-antavan
ryhman kanssa pidetyt verkkokokoukset, joissa keskusteltiin kvalitatiivisen kyselytutkimuksen tuloksista, erityisesti
osaamiskehyksen sisallésta ja esitystavasta, ja iv) kvantitatiivinen lahestymistapa, jossa kerattiin palautetta
kehyksen lopullisesta versiosta verkkokyselylla [38].

ECDC toimitti tietosuojailmoituksen (tunniste: 292 ja 339), joka hyvaksyttiin. Ilmoitus koski kvalitatiivista ja
kvantitatiivista tiedonkerdysta osana osaamisaluehanketta. ECDC kasittelee henkilGtietoja asetuksen (EY) 45/2001
mukaisesti.
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Tulokset

Metodologisen prosessin paatulos oli osaamiskehys, joka sisaltad 157 osaamisaluetta.

Osaamiskehyksen rakenne

Toisiinsa liittyvat osaamisalueet on ryhmitelty kuudeksi erikoisalaksi. Jokaiselle erikoisalalle on maaritetty osa-
alueita, joihin liittyvat osaamisalueet on lueteltu. Nama kuusi erikoisalaa on lueteltu seuraavassa. Kuhunkin
erikoisalaan liittyvien osaamisalueiden maara on ilmoitettu suluissa.

Erikoisala A: sovelletun tartuntatautiepidemiologian oleelliset menetelmat (28)

Erikoisala B: tartuntatautiepidemioihin varautuminen ja reagointi seka niiden seuranta (29)
Erikoisala C: viestinta ja suhdetoiminta (25)

Erikoisala D: tartuntatautiepidemiologian harjoittaminen (34)

Erikoisala E: olosuhteiden vaikutus tartuntatautien hallintaan (21)

Erikoisala F: johto ja hallinto (20).

Ristiviittaukset osa-alueisiin

Ydinosaamiskehyksen laatimisessa pyrittiin kaikin tavoin vahentdmaan tai valttamaan osaamisalueiden
paallekkaisyyksia ja toistoa. Yhden osa-alueen aiheet tai teemat saattavat kuitenkin liittyd jossain maarin jonkin
toisen osa-alueen aiheisiin tai teemoihin. Siind tapauksessa naissa osa-alueissa on ristiviittaukset toisiinsa.
Ristiviittaukset on tehty osa-alueiden valilla eika osaamisalueittain tai yhden osa-alueen sisalld. Siirtyminen
ristiviitattuihin osa-alueisiin on helppoa, silld hyperlinkit on annettu kunkin osa-alueen otsikkoruudussa.

Kuvassa 1 on kaikki osa-alueet erikoisaloittain. Ristiviittaukset on esitetty kaarina kuvan oikealla puolella. Osaamis-
alueiden lukumaara on esitetty suluissa osa-alueen nimen jdlkeen. Ympyran koko esittaa ristiviittausten tiheytta
osa-alueella ja siihen liittyvalla erikoisalalla: mita suurempi ympyrd, sitd enemman yhteyksia.
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Kuva 1. Osa-alueet erikoisaloittain ja ristiviittaukset

Osa-alueet erikoisaloittain ja

ristiviittaukset
Selitykset
. Ympyriiden koko esittad .

Ympyrit esittavat . Varit vastaavat -® . ristiviittausten tiheytt osa- m::::togi:ltla:::,
tama_n kel_myk_sen o0sa- osaamiskehyksen alueella. Mita suurempi ympyra, n al
alueita erikoisaloittain. kuutta erikoisalaa. sitd enemman toisiinsa liittyvia liittywvat toistinsa.

seikkoja. Pienimmat ympyrat

eivat liity mihinkdan.

A1: kuvaileva epidemiologia (7)
Erikoisala A: S
sovelletun

AR A2: epidemiologiset tutkimusmenetelmiit (10)
tartuntatautiepidemi

ologian oleelliset
menetelmat

\,

A3: tiedonhallinta ja biostatistiikka (8)

\,
Ak: tautimallinnus (3) .) X
—

N\
Erikoisala B:
tartuntatautiepidemi B1: varautuminen tartuntatautiepidemioihin (7)
oihin varautuminen NS
ja reagointi seka <
niiden seuranta B2: tartuntatautien seuranta (7) il (

B3: epidemiaselvitys ja reagointi tartuntatauteihin (12) -

N

C1: kansanterveysviestinta?(8) | ¥ \

Erikoisala C:
viestintd ja C2: infodemiologia ja infodemian hallinta (5)

suhdeteiminta i
C3: viestinta ja yhteistn osallistuminen (6) +

C4: tieteellinen viestinti ja vaikuttaminen politilkan muutokseen (6)

D1: tartuntatautien yleiskatsaus (6)

D2: infektioiden ehkéisy, torjunta ja hoito (8)
Erikoisala D:
tartuntatautiepidemi D3: tautikohtaiset tiedot ja taidot (6)
ologian
harjoittaminen D4: rokotetutkimus (6)

D5: yhteinen terveys, ympirists ja ilmastonmuutos (8)

Erikoisala E: E1: poliittinen jarjestelmé (3)

olosuhteiden E2: terveydenhuollon organiseinti (7)
vaikutus - _—
tartuntatautien E3: terveysp jen tarj 1(6)
hallintzan E4: sosioekonomiset ja sosiokulttuuriset olosuhteet (5)
F1: johtajuus ja systeemiajattelu (5)
Erikoisala F: johto ja .
hallinto F2: eettiset ja ammattimaiset toimintatavat (5)

...‘?.....Q.,

F3: organisaation hallinta ja strateginen suunnittelu (10)

Lisatyokalut

Tahan kehykseen liittyy itsearviointitydkalu, joka on saatavissa taalld: ECDC Virtual Academy EVA.
Itsearviointity6kalulla voi arvioida omaa patevyystasoaan. Tyokalu tuottaa visuaalisen raportin, jossa nakyy
osaamisen taso kullakin osa-alueella. Kehys on kadnnetty, ja se on saatavilla muilla EU-kielilla.

Lisaksi ECDC:n EVA-verkkoalustalla voi antaa palautetta kehyksestad, jotta sitd voidaan kehittaa edelleen.

Linkittdmalla koulutusresurssit osaamisalueisiin tuetaan osaamisen kehittamista eri erikoisaloilla.


https://eva.ecdc.europa.eu/
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Erikoisala A: sovelletun tartuntatautiepidemiologian oleelliset
menetelmat (28)
Kuvaus: patevalla, uransa keskivaiheilla olevalla sovelletun tartuntatautiepidemiologian ammattilaisella on

perusteellinen epidemiologian, tutkimusmenetelmien, tiedonhallinnan ja biostatistiikan tuntemus. Han osaa
soveltaa tutkimusmenetelmia ja hallitsee tietosynteesin ja tietojen tulkinnan sairauksien seurantaa ja tutkimista

varten.

Osa-alue A1: kuvaileva epidemiologia (7)
Ristiviitatut osa-alueet: B1; B2; B3; C1; D1; D3;

Al.1

Al.2

Al1.3

Al.4

Al.5
Al.6

Al.7

Populaatioiden ja vaestdpyramidien demografisten profiilien seka vaestdn rakenteeseen vaikuttavien
tekijoiden (esim. kuolleisuuden, hedelmallisyyden ja muuttoliikkeen) kuvaus.

Sellaisten kansallisten ja kansainvalisten menetelmien tunnistaminen, joilla varmistetaan kattava
tartuntataudeista ilmoittaminen asianmukaisille lakisaateisille virastoille.

Saatavissa olevien tartuntatauteja koskevien yksittdisten ja koottujen tietojen tunnistaminen. N&itd
ovat esimerkiksi valvontatiedot, sairaalatiedot, ihmisten ja eldinten terveyttd koskevat tiedot seka
infektioldhteitd koskevat tiedot.

Sairaustiheyden (ilmaantuvuuden, esiintyvyyden, ikdkohtaisten tautimdarien ja kuolleisuuden)
laskeminen ja menetelmien tulkitseminen seka tautimaarien pitkdaikaistrendit.

Tautimaarien analysointi ja vertailu eri alueiden ja vaestdjen valilla ajan myéta kayttamalla
asiaankuuluvia suoria ja epdsuoria standardointimenetelmia.

Tautitrendien tulkitseminen aikasarja-analyyseista.

Graafisten tautimaaratietojen johtaminen ja esittdminen seka niiden selittdminen asiaankuuluville
yleisoille.

Osa-alue A2: epidemiologiset tutkimusmenete/mét (10)
Ristiviitatut osa-alueet:

A2.1

A2.2

A2.3

A2.4

A2.5
A2.6
A2.7

A2.8

A2.9

A2.10

Tieteellisen kirjallisuuden kriittinen arviointi kdyttdmalld asianmukaisia vakiintuneita tydkaluja, kuten
jarjestelmallisten katsausten tarkistuslistoja, nopeita ja pitkan aikavalin riskinarviointeja,
satunnaistettuja kontrolloituja tutkimuksia, kohorttitutkimuksia, tapaus-verrokkitutkimuksia,
taloudellisia arviointeja, diagnostisia tutkimuksia ja kvalitatiivisia tutkimuksia.

Tutkimussuunnitelman laatiminen, tutkittavan kansanterveysongelman seka ongelmaa ja kontekstia
vastaavien asianmukaisten tutkintatekniikoiden yksityiskohtainen kuvaus.

Epidemiologisten tutkimusten (esim. vaestdpohjaisten tutkimusten, poikittaistutkimusten ja
ekologisten tutkimusten) suunnittelu véeston tautitaakan tutkimista varten soveltamalla asianmukaisia
otantastrategioita.

Epidemiologisten tutkimusten suunnittelu sairauden madraavien tekijéiden tutkimista varten seka
yhteyksien ja/tai sairauden aiheutumisen varmistaminen (esim. kohorttitutkimukset, tapaus-
verrokkitutkimukset, poikittaistutkimukset ja sairauden monitekijdisen luonteen tunnistaminen).
Kayttaytymistieteeseen pohjautuvien kvalitatiivisten tutkimusten suunnittelu tartuntatautien yksiléon,
yhteisd6n ja terveyspalveluihin kohdistuvien vaikutusten kvalitatiivisten ndkokohtien tutkimista varten.
Tiedonkeruumenetelmien, tietojenkeruulomakkeiden ja kyselyiden laatiminen, testaus ja arviointi.

Tutkimustytkalujen ja niiden mittausominaisuuksien arviointi ja erityisesti niiden validiteetin,
luotettavuuden ja monikulttuurisen sovellettavuuden arviointi.

Korrelaation ja assosiaation selittédminen ja soveltaminen havainnoivissa tutkimuksissa ja syy-
yhteyksien paatteleminen havainnoivista tutkimuksista soveltamalla asiaankuuluvia kriteereja.
Harhojen, sekoittavien tekijéiden, vuorovaikutuksen ja vaikutuksen muovautumisen ldhteiden
tunnistaminen ja huomioiminen tutkimusasetelmassa ja analyysitekniikoissa.

Vaikutuksen arviointi (MoE) ja tulkinta kohorttitutkimusten, tapaus-verrokkitutkimusten ja
satunnaistettujen kontrolloitujen tutkimusten pohjalta.

Osa-alue A3: tiedonhallinta ja biostatistiikka (8)
Ristiviitatut osa-alueet: B1, B2,

A3.1

A3.2

Muuttujien ja havaintojen erottaminen sekd muuttujien ominaisuuksien kuvaus, mukaan lukien
muuttujatyypit ja mittaustaso.

Tiedonhallinnan periaatteiden kuvaus, mukaan lukien tiedonkeruun standardointi, tietojen sdahkdinen
keradaminen ja tietokannan tietojen validiteetin varmistaminen.
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A3.3 Henkil6tietojen suojaa koskevien saanndsten ja tietosuojaa koskevien oikeuskehysten noudattaminen,
tietoturvallisuuden ja -turvan huomioiminen ty6n kaikilla osa-alueilla.

Tiedonhallinta ja tilastoanalyysien tekeminen vahintaan yhden tilasto-ohjelmiston (esim. SPSS, R,
STATA, SAS) itsendisend kayttdjana.

A3.5 Todenndkdisyyden peruskasitteen kuvaaminen ja soveltaminen perustilastomenetelmiin, kuten
kuvailevaan tilastotieteeseen ja tilastolliseen paattelyyn.

Piste-estimaattien, luottamusvalien, riskinarvioiden, merkitsevyystasojen ja p-arvojen johtaminen ja

A3.4

A3.6 tulkitseminen.

A3.7 Monimuuttuja-analyysin ja elossaoloanalyysin periaatteiden kuvaaminen, analyysin tekeminen ja
' tulosten tulkitseminen.

A3.8 Osallistuminen tilastotieteellisten protokollien kehittdémiseen ja tulkitsemiseen.

Osa-alue A4: tautimallinnus (3)
Ristiviitatut osa-alueet: B1, B2, B3

Tartuntatautien ennakoivaa mallinnusta koskevien oletusten ja prosessien varmistaminen viestimalla

Ad.1 tautimallintajien kanssa.

A4.2 Tartuntatautien ennakoivaa mallinnusta koskevien sovellusten ja rajoitusten kuvaaminen
varautumissuunnittelua, ennustamista ja poliittisten paattajien ohjaamista varten.

A4.3 Erilaisten tartuntatautimallien ja -skenaarioiden tulosten vertaaminen ja tulkitseminen seka niita

koskevien oletusten huomioiminen.
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Erikoisala B: tartuntatautiepidemioihin varautuminen ja reagointi
seka niiden seuranta (29)

Kuvaus: kaikkiin tartuntatautien epidemioihin ja pandemioihin liittyvat kansanterveystoimet edellyttavat tiettya
varautumistasoa seka nopeita ja asianmukaisia tapausten madrittely- ja tunnistustoimia (mukaan lukien testaus ja
diagnoosit) seka kontaktien hallinta-, eristys- ja tukitoimia.

Osa-alue B1: varautuminen tartuntatautiepidemioihin (8)
Ristiviitatut osa-alueet: A1, A3, A4, C1, C3, D1,
Tartuntatautien epidemioihin ja pandemioihin varautumissuunnittelun tarpeellisten vaiheiden

B1.1 : L . -
luetteleminen ja viimeaikaisista pandemioista saatujen oppien huomioiminen.
Varautumisen peruselementtien maarittaminen, mukaan lukien terveydensuojelustrategiat ja
B1.2 e - . L
terveyden edistamisen viestit (esim. joukkokokoontumisia varten).
B1.3 Ihmisten terveyteen kohdistuvien yleisten seurausten kuvaaminen vaeston altistuessa kemiallisille ja
’ biologisille vaaroille.
B1.4 Kansanterveysstrategioiden suunnittelu, toteuttaminen ja arviointi (esim. tapaustunnistus,

kontaktien hallinta, karanteeni, eristys ja tuki).
Merkittdvien sidosryhmien roolin kuvaaminen varautumisen suunnittelussa seka
B1.5 kenttdepidemiologien ja kansanterveystiimien valmiuksien arviointi tartuntatautien epidemioihin ja
pandemioihin reagoinnissa.
Asianmukaisten kansanterveydellisten tartuntatautien valmius- ja torjuntasuunnitelmien

B1.6 huomioiminen kaikissa oleellisissa ymparistoissa (esim. hoitolaitokset, koulut, tyopaikat ja
vastaanottokeskukset).
B1.7 Monialaisten nayttdon perustuvien toimien kehittdmis- ja soveltamisvaiheiden hahmottelu
’ tartuntatautien torjunnassa kaikissa ymparistoissa.
B18 Epidemian- ja pandemianhallintastrategioiden seka kaikkien tehokkaiden kansanterveydellisten ja

sosiaalisten toimien suunnittelu, toteuttaminen ja arviointi.
Osa-alue B2: tartuntatautien seuranta (9)
Ristiviitatut osa-alueet: A1, A3, A4, D3,
Kansanterveydellisten uhkien ja kansanterveystoimien riskinarviontiin tarvittavien seurantatietojen

B2.1 tyypin maarittdminen.
B2.2 Tavanomaisten valvontajarjestelmien kayttd ja uusien valvontajarjestelmien kehittéminen
) kansanterveydellisiin tarpeisiin seka niiden suunnittelun ja sisallén ohjaaminen.
B2.3 Tavanomaisten varhaisvaroitusjdrjestelmien kaytt6 ja uusien varhaisvaroitusjarjestelmien
' kehittaminen kiinnittden erityistd huomiota tiedonkeruun taydellisyyteen ja tarkkuuteen.
Valvontatietojen analysointi toimia varten kdyttdmalla tapahtuma- ja indikaattoripohjaisia
B2.4 valvontajarjestelmid, joilla tunnistetaan lisatutkintaa edellyttavien tartuntatautien tapaukset tai
ryppaat.
B2.5 Valvontatietojen ja epidemianhallinnan roolin tunnistaminen haavoittuvien ryhmien ja ymparistéjen
' suojelussa.
Muiden kuin ensisijaisesti valvontaa tai tutkimusta varten tarkoitettujen tietojen arvon ja rajoitusten
B2.6 tunnistaminen ja integrointi kdytantoon. Tallaisia ovat esimerkiksi sekundaaritieto, sdhkdiset
potilaskertomukset ja massadata.
B2.7 Perehtyneisyys lakeihin ja julkilausumiin, jotka koskevat valvontaa ja raportointia kansallisella, EU:n

ja kansainvalisella tasolla (kansainvalinen terveyssdaannosto).

Rajatylittavien suhteiden luominen, valvontayhteistyd maantieteellisten naapurialueiden
B2.8 kansanterveystiimien kanssa ja yhteistyd kansainvaliseen matkustukseen liittyvien

saapumispaikkojen kanssa.

B2.9 Tartuntatautien olemassa olevien valvontajarjestelmien arviointi.

Osa-alue B3: epidemiaselvitys ja reagointi tartuntatauteihin (12)
Ristiviitatut osa-alueet: A1, A3, A4, Ci, C2,

B3.1 Tapausmadarittelyt ja varautuminen niiden tarkistamiseen uuden naytén perusteella.

B3.2 Tartuntatautiepidemioiden kansanterveydellisten riskinarviointien tekeminen (mukaan lukien nopeat
’ ja pitkan aikavalin riskinarvioinnit), tiedonkeruun ja epidemiaselvitysten koordinointi.

B3.3 Tartuntatautien todennakdisten tartuntamallien ja vektorien tutkiminen.
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B3.4

B3.5

B3.6

B3.7

B3.8

B3.9

B3.10

B3.11

B3.12

10

Haavoittuvien ryhmien varhainen tunnistaminen ja asianmukaisen suojatoimien toteuttaminen
(esim. infektioiden ehkaisy ja torjunta, henkilénsuojainten kayttd ja rokotukset).

Olemassa olevien ja tarvittavien diagnostisten testien seka tartuntatautiepidemioiden
testauskapasiteetin tunnistaminen.

Tartuntatautien levidmista estavien toimien kuvaaminen ja toteuttaminen tautidynamiikkaa
koskevien tietojen pohjalta, mukaan lukien ei-farmakologiset interventiot, kontaktijaljitys,
karanteeni, eristys, rajoitettu padsy ja muut levidmista hillitsevat toimet.
Kontaktijaljitysjarjestelmien maaratietoinen perustaminen ja kontaktijéljityshenkiloston
kouluttaminen.

Tartuntatautiepidemiaan liittyvan epidemiakuvaajan johtaminen ja tulkitseminen seka toimien
toteuttaminen ja johtopadtdsten tekeminen ndiden tietojen pohjalta.

Tartuntatautitapausten maantieteellisen jakautumisen analysointi ja tiedon levittdminen,
mahdollisten tapausryvasten tunnistaminen paikkatietojarjestelman kartoituksen avulla.

Genomin sekvensoinnin myotavaikutuksen arviointi ja tulkinta ja metagenomiikkatiedot
epidemiaselvitysta ja -torjuntaa varten.

Monitieteisen, poikittaisen ja monialaisen yhteistydn perustaminen ja ldhestymistapojen laatiminen
epidemiaselvitysta ja -torjuntaa varten.

Aktiivinen osallistuminen oleellisille johtajille, ammattilaisille ja yleisdille suunnattuun riskiviestintdan
epidemiaselvitysten aikana.
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Erikoisala C: viestinta ja suhdetoiminta (25)

Kuvaus: Tartuntatautiepidemioihin liittyvat kansanterveystoimet edellyttavat selkeita viestintapoliitikoita ja -
strategioita. Tarvitaan vahvoja viestinta-, diplomatia- ja suhdetoimintataitoja sekd asianomaisten
organisaatioiden ja yhteisdjen tavoittamiseen tarkoitettujen viestinta- ja suhdetoimintamenetelmien kayttoa.

Osa-alue C1: kansanterveysviestinta (8)
Ristiviitatut osa-alueet: A1, Bi,

Osallistuminen selkeiden viestintastrategioiden laatimiseen ryhmille, yhteisdille, ymparistoille ja

11 organisaatioille (esim. typaikat, koulut ja hoitolaitokset).

ci.2 Kaytettavissa olevien keinojen ja kanavien valinta tarpeellisten tietojen viestimiseen kohdeyleiséille,
) kuten poliittisille paattdjille ja suurelle yleisolle.

c1.3 Poikittaisen viestintalahestymistavan kehittdminen ja yhteisty6 oleellisten alojen ja median
' ammattilaisten kanssa hyodyntamalld osaamisen siirto- ja vaihtomenetelmia.

Cl.4 Viestinta perinteisen median kanssa, lehdistétiedotteiden laatiminen ja haastatteluihin

osallistuminen.
C1.5 Kohderyhmien tavoittaminen sosiaalisen median avulla.
Osallistuminen tiettya tartuntatautia koskevien keskeisten kansanterveysviestin tunnistamiseen ja

1.6 madrittamiseen, jotta yksiliden ja vaestdn suojaaminen voidaan optimoida.

c1.7 Yksilé- ja vdestotasolla toteutettavien kansanterveyden suojelutoimien perusteleminen selittdmalla
tartuntatautien leviamisen peruskasitteet suurelle yleisélle.

ci8 Validiteetin, luotettavuuden, absoluuttisen ja suhteellisen riskin keskeisten kasitteiden selittaminen

sidosryhmille.

Osa-alue C2: infodemiologia ja infodemian hallinta (5)
Ristiviitatut osa-alueet:

Sosiaalisessa mediassa jaettavan kansanterveystiedon uskottavuuden lisdaminen yhteistydssa

2.1 infodemiologian asiantuntijoiden kanssa.

2.2 Onnistuneen infodemian hallinnan tukeminen edistamalld ndytté6n perustuvaa ja tietoon
pohjautuvaa paatdksentekoa.

23 Sosiaalisessa mediassa olevan virheeIIiSt-a.r].tiedon alkuperan ja leviamisen selvittédminen yhteistydssa

Sellaisen virheellisen tiedon mallien tunnistaminen eri alustoilla, joka voi lisdta tartuntavaaraa
C2.4 tietyilla alueilla tai tietyissa vaestdissa tai ymparistdissa (esim. testausvastaisuus, rokotusvastaisuus,
kansanterveydellisen neuvonnan vastustaminen epidemian aikana).
Infodemian levidmisen mittaus ja kvantifiointi tietyssa vaestdssa ja lahestymistapojen arviointi
infodemiainterventioita varten.
Osa-alue C3: viestints ja yhteisén osallistuminen (6)
Ristiviitatut osa-alueet: B1,
Osallistuminen tartuntatauteja koskevan tiedon, suhtautumistapojen, kdytantdjen ja kaytéksen

C2.5

3.1 tutkimiseen tietyissa vaestoryhmissa.

C3.2 Viestinnan sisallén ja menetelmien sopeuttaminen eri ryhmien eritasoiseen terveyden lukutaitoon.

C3.3 Riskiviestinnan periaatteiden soveltaminen ja arviointi hatatilanteissa ja muissa tilanteissa.

C3.4 Sensitiivisyys sellaisia ihmisid kohtaan, jotka tulevat eri taustoista tai joilla on erilainen terveydentila
ja erilaiset elamantapavalinnat.

35 Tiedon tehokas jakaminen organisaation eri tasoilla, jotta tietylle tavoitteelle tai interventiolle

saadaan poliittinen sitoumus, poliittinen tuki ja yhteiskunnallinen hyvaksynta.

Kansanterveyden interventioihin sitoutumisen, kansanterveydellisten neuvojen noudattamisen ja
C3.6 rokotuskattavuuden edistaminen tehokkaalla suhdetoiminnalla yhteisdpohjaisissa organisaatioissa ja

yhteisétasolla.

Osa-alue C4: tieteellinen viestintad ja vaikuttaminen politiikan muutokseen (6)

C4.1 Epidemiologista tutkimusta koskevien raporttien kirjoittaminen paatdksentekijoille.

C4.2 Tieteellisten tiivistelmien kirjoittaminen ja toimittaminen seka esitykset tieteellisissa konferensseissa.
C4.3 Esitysten paakohtien analysointi ja yhteenveto ja objektiivisen palautteen antaminen.

C4.4 Tieteellisten artikkelien kirjoittaminen vertaisarvioituun tieteelliseen lehteen.

11
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C4.5

C4.6

TEKNINEN RAPORTTI

Vaikuttaminen kansanterveyspolitiikkaan asianmukaisilla mekanismeilla tieteellisen naytén pohjalta
(esim. kannanotot, ndytdn synteesi politiikan muutosta varten).

Lehdistétiedotteiden laatiminen ja kansanterveyspolitiikan edistaminen yhdessa terveystoimittajien
ja median kanssa.
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Erikoisala D: tartuntatautiepidemiologian harjoittaminen (34)

Kuvaus: Tartuntatauteihin liittyva osaaminen on olennaista, silla se on sovelletun tartuntatautiepidemiologian
ensisijainen erikoisala. Tama kattaa osaamisen, joka koskee tartuntatauteja yleisesti ja tiettyja tartuntatauteja.

Osa-alue D1: tartuntatautien yleiskatsaus (6)
Ristiviitatut osa-alueet: A1,
D1.1 Tartuntatautien maailmanlaajuisen, alueellisen ja paikallisen jakautumisen analysointi.

Tartuntatautien alueellisesta, kansallisesta ja kansainvalisesta valvonnasta vastaavien virastojen
(esim. ECDC, CDC ja WHO) roolin selittdminen.
Asianmukaisen tartuntatauteja koskevan (kansainvadlisen tai kansallisen) lainséadannon

D1.2

D1.3 .
soveltaminen.
D1.4 Mahdollisten tartuntaldhteiden selittdminen (esim. ruuan, veden, ilman, veren ja vektorin
valitykselld leviavat infektiot, eldinperdiset infektiot ja matkustukseen liittyvat infektiot).
D15 Perehtyneisyys sovellettaviin laillisiin ja lakisdateisiin velvoitteisiin, jotka koskevat tartuntatautien
' seurantaa ja niista ilmoittamista, mukaan lukien maakohtaiset ilmoitettavat taudit.
D16 Uusien tartuntatautiepidemioiden ja -pandemioiden uhkan arviointi ja aktiivinen osallistuminen

valmiussuunnitteluun.

Osa-alue D2: infektioiden ehkdisy, torjunta ja hoito (8)
Ristiviitatut osa-alueet:

Elinolojen (esim. hygienian, sanitaation, jatehuollon, hautauskaytantéjen, ilmastoinnin ja

b2.1 ympdristdn saastumisen) vaikutuksen tunnistaminen tartuntatautien esiintymisen kannalta.
D2.2 Elamantapojen ja kaytoksen merkityksen tunnistaminen infektioiden leviamisen ja ehkaisyn
' kannalta.
D2.3 Ruokaan, ilmaan, veteen, matkustukseen ja muihin vektoreihin liittyvien taudintorjuntatoimien
' kuvaaminen infektioiden ehkdisemisessa ja torjunnassa.
Henkilokohtaisen kayttdytymisen merkityksen tunnistaminen infektioiden ehkaisyn ja torjunnan
D2.4 . . ) . e . o
kannalta, mukaan lukien ohjeiden noudattaminen ja henkilénsuojainten kayttd.
D2.5 Mikrobilaakkeiden kehityksen ja merkityksen selittdminen infektioiden ehkaisyn, torjunnan ja
' hoidon kannalta.
D2.6 Mikrobildakeresistenssin evoluution ja seurausten selittdminen.
D2.7 Yhteisty® antibioottien ja mikrobildakkeiden kayttda koskevissa koulutusohjelmissa.
D2.8 Hoitoon liittyvien infektioiden evoluution seka niiden riskitekijéiden ja hallinnan selittdminen.

Osa-alue D3: tautikohtaiset tiedot ja taidot (6)

Ristiviitatut osa-alueet: A1, B2,

Tautikohtaisten kriittisten aikajaksojen (esim. itamisaika, tartuntavaihe, tartunta-aika)
maarittdminen.

D3.2 Tartunnanaiheuttajan tarttuvuuden, dynamiikan ja tartuttavuusluvun selittaminen.
Kansanterveysmikrobiologian sovellusalan ja sovellusten integroiminen yhdessa
laboratoriotutkijoiden kanssa.

Erilaisten diagnostisten testien (esim. immunologisten testien ja nukleiinihapon osoituksen) seka
D3.4 niiden sovellusten ja ominaisuuksien selittdminen, mukaan lukien diagnostinen tarkkuus,
luotettavuus ja ennustearvot.

Tartuntatautien tunnistuksen ja diagnosoinnin laboratoriomenetelmilld saatujen tulosten
tulkitseminen.

Genomianalyysin ja tautikohtaisen molekyyliepidemiologian soveltamisen ja tulkitseminen
kuvaaminen tartuntatautien ehkdisemisen ja torjunnan kannalta.

Osa-alue D4: rokotetutkimus (6)

Rokotekehityksen prosessien ja satunnaistettujen kontrolloitujen tutkimusten merkityksen
hahmotteleminen.

D4.2 Rokotteiden saantelyn, turvallisuuden ja tehon kuvaaminen.

Alueellisten ja kansallisten rokotusohjelmien toteutuksen kuvaaminen, mukaan lukien vaeston
massarokotuskampanjoiden logistiset nakdkohdat.

D4.4 Rokotteiden seurannan (rokoterekisterin) ja arvioinnin selittdminen.

D3.1

D3.3

D3.5

D3.6

D4.1

D4.3
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D4.5

D4.6

Rokotteiden tehokkuuden ja tehon arviointi koko vaestdssa ja maaritetyissa vaeston alaryhmissa.

Rokotuskattavuuteen ja rokotevastaisuuteen liittyvien kayttaytymistieteellisten nakdkohtien
kuvaaminen vdeston eri alaryhmissa.

Osa-alue D5: yhteinen terveys, ymparisto ja ilmastonmuutos (8)
Ristiviitatut osa-alueet: B2

D5.1

D5.2

D5.3

D5.4

D5.5

D5.6

D5.7

D5.8

14

Yhteistydhon perustuvan monialaisen ja ylitieteisen ldhestymistavan soveltaminen ihmisten,
eldinten ja ymparistoterveyden valilla terveysriskien tunnistamista ja tartuntatautien torjuntaa
varten.

Yhteinen terveys -tekijoiden (esim. eldinten terveyden, elintarviketurvallisuuden/-turvan ja
ekosysteemien vaikutuksen) arvioiminen ja zoonoosien evoluution, levidmisen ehkaisyn ja
torjunnan tutkiminen.

Ihmisten, eldinten ja ympariston vélisessa vuorovaikutuksessa esiintyvien riskien ja uhkien
tunnistaminen paikallisella ja kansainvélisella tasolla.

Vaikuttaminen paikallisen ja kansainvélisen tason toimiin (varautumissuunnitteluun ja reagointiin)
analysoimalla kriittisesti yhteista terveys -ldhestymistapaa muovaavia avaintekijoita ja resursseja.
Tehokas yhteistyd eldinten terveyden ja ymparistoterveyden alan kanssa zoonoosiepidemioihin
reagoinnissa ja reagoinnin suunnittelussa.

Elintarviketurvallisuuden ja ravintoketjun komponenttien ja merkityksen selittdminen (mukaan
lukien pellolta poytaan -lahestymistapa).

IImastonmuutoksen haitallisen vaikutuksen tunnistaminen ja sellaisten ilmastoilmididen vaikutus
ekosysteemiin, jotka suurentavat tartuntatautien tartuntariskia.

Tiedon tarkasteleminen ja jakaminen siitd, miten vuoden 2015 kestavan kehityksen tavoitteet
vaikuttavat ilmastonmuutokseen ja tartuntatauteihin nyt ja tulevaisuudessa.
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Erikoisala E: olosuhteiden vaikutus tartuntatautien hallintaan (21)

Kuvaus: Tama erikoisala kasittelee jarjestelman ja olosuhteiden vaikutusta tartuntatautien hallintaan. Se kattaa
vallitsevan poliittisen jarjestelman, terveyspalvelujen seka niiden tarjoamisen organisaation ja rakenteen seka
sosioekonomiset ja sosiokulttuuriset olosuhteet, jotka kaikki vaikuttavat palveluiden tarjoamiseen ja kykyyn
sopeutua paikallisiin tarpeisiin.

Osa-alue E1: poliittinen jérjestelmd (3)
Alueen tai valtion poliittisen jdrjestelman, vaaliprosessien, suhdetoiminnan ja poliittisen padtdksenteon

E1.1 prosessien kuvaaminen ja yhteydet.
E1.2 Kansanterveyden toiminnan oikeusperustan ja lainsaadannon tulkitseminen.
E1.3 Asianmukainen kansanterveytta edistdva suhdetoiminta.

Osa-alue E2: terveydenhuollon organisointi (7)

Ristiviitatut osa-alueet:

E2.1 Yhteyksien luominen valtion virastoon, joka vastaa terveydenhuoltojarjestelman organisoinnista

' kyseisessa maassa tai kyseisella alueella.

Maan tai alueen terveyspalveluviraston hallintotavan tarkasteleminen, mukaan lukien sen tapa ohjata
ja valvoa toimintojaan ja hallita toimintaansa.

E2.3 Terveyspalveluviraston rakenteen kuvaaminen kansallisella ja paikallisella tasolla.
Tybskenteleminen yhdessa alueen tai valtion asianmukaisten lakisdateisten rakenteiden ja virastojen

E2.2

E24 kanssa (esim. vaestdnlaskentatietojen keraaminen, tautirekisterit ja seurantajarjestelmat).

E2.5 Paasy kansallisiin tai alueellisiin vaestotietoihin, térkeisiin tilastotietoihin ja terveystietojen lahteisiin
) seka tarvittavien palvelujen maarittaminen niiden pohjalta.

£2.6 Iimoittaminen lakisdateisten velvollisuuksien mukaisesti sellaisista tartuntataudeista, joista on julkisen
' edun kannalta ilmoitettava.

£2.7 Tartuntatauteja koskevan asianmukaisen EU:n, kansainvélisen ja kansallisen lainsaadannon

tulkitseminen ja noudattaminen.
Osa-alue E3: terveyspalvelujen tarjoaminen (6)
Ristiviitatut osa-alueet:
Sen selittdminen, missa puitteissa terveyspalveluja tarjotaan yleisélle (perusterveydenhuolto,

E3.1 erikoisterveydenhuolto, pitkalle erikoistunut hoito, pitkaaikaishoito, yhteis6-, mielenterveys- ja
sosiaalihuoltopalvelut).

E3.2 Keskeisten sidosryhmien merkityksen selittdminen terveysjarjestelman kannalta.

E3.3 Maan tai alueen terveydenhuoltoympériston tai -palvelujen toiminta-alan kartoittaminen.
Terveydenhuoltoviraston tai -jarjestelman politiikkojen, kaytantéjen, protokollien ja ohjeiden

E3.4 paikantaminen ja noudattaminen erityisesti silloin, kun ne liittyvat tartuntatauteihin (esim. infektioiden

ehkaisy- ja torjuntaohjeet).

Yhteenvedon tekeminen maan tai alueen terveydenhuoltoympariston tai -palvelun oleellisesta
vastuuvelvollisuudesta, laadunvarmistusohjeista ja ladkintélaillisesta kontekstista.
Osallistuminen sellaisten asianmukaisten ammatillisten yhdistysten toimintaan, jotka kehittavat,
tarjoavat ja akkreditoivat toiminta-aloja ja jatkuvaa ammatillista koulutusta.

Osa-alue E4: sosioekonomiset ja sosiokulttuuriset olosuhteet (5)
Ristiviitatut osa-alueet: A2, C3 ja

E3.5

E3.6

E4.1 Sosiologian ja terveystaloustieteen terveydenhuoltoon liittyvien peruskasitteiden selittaminen.

E4.2 Padasiallisten sosioekonomisten selittdvien tekijoiden ja terveysindikaattoreiden tunnistaminen
vaestossa.

E4.3 Terveyden eriarvoisuuden ja yhteiskunnallisen eriarvoisuuden vaikutuksen arvioiminen tartuntatautien

leviamisen ja vakavuuden kannalta ja sitd vahentdmaan pyrkivien strategioiden ehdottaminen.
Yhteiskunnan haavoittuvien vaestéjen tunnistaminen (esim. etniset vahemmistdt, siirtolaisvaestot,
vammaiset henkil6t).

Haavoittuvien ryhmien tarvitsemien ja niille tarjottujen palveluiden tunnistaminen (esim. asuntolat,
vastaanottokeskukset, terveys- ja sosiaalipalvelut).

E4.4

E4.5
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Erikoisala F: johto ja hallinto (20)

Kuvaus: tartuntatautien epidemioiden ja pandemioiden hallintaan liittyvan politiikan kehittaminen ja
toteuttaminen edellyttda johtamiseen, resurssienhallintaan ja ammattietiikkaan liittyvaa osaamista.

Osa-alue F1: johtajuus ja systeemiajattelu (5)

Ristiviitatut osa-alueet:

F1.1 Muiden inspiroiminen ja motivointi tydskentelemdan tartuntatautien torjuntaa koskevan yhteisen
' vision ja/tai organisaation tavoitteiden mukaisesti.

F1.2 Joustavuus ja sopeutumiskyky muiden kanssa tydskenneltaessa.

Tunnealy, tietoisuus omien uskomusten, arvojen ja kaytoksen vaikutuksesta paatoksentekoon ja

F1.3 muiden reaktioihin.

F1.4 Systeemiajattelun ja tartuntatautipoliitikoiden periaatteiden soveltaminen tartuntatautien torjunnan
suunnitteluun ja kehittdmiseen.

F15 Tartuntatautien torjuntaan liittyviin kansanterveyspolitiikoihin vaikuttavien sidosryhmien

leikkauspintojen ja vaikutusvallan luokittelu ja tehokas yhteisty6 niiden kanssa.
Osa-alue F2: eettiset ja ammattimaiset toimintatavat (5)
Ristiviitatut osa-alueet:

Eettisten normien nuhteeton soveltaminen ja ammatillisen vastuuvelvollisuuden edistéminen yleisen

F2.1 g
edun hyvaksi.
F2.2 Omien kaytantdjen tarkasteleminen ja arvioiminen kansanterveyden periaatteiden kannalta seka
) kriittinen itsetutkiskelu.
F2.3 Nayttdon perustuvan parhaan ammattikdytdannon soveltaminen ja edistaminen.
2.4 Eturistiriitojen tunnistaminen ja hallinta organisaation saantéjen, poliitikoiden ja menettelyjen
) mukaisesti.
F2.5 :’itlat(;s.goja- ja salassapitostandardien soveltaminen organisaation kaikkeen tietoon ja toiminnan
uloksiin.

Osa-alue F3: Organisaation hallinta ja strateginen suunnittelu (10)

F3.1 Vastuiden ja tehtavien delegointi ryhman jasenten taitojen ja asiantuntemuksen mukaan.
F3.2 Luottamuksellisen ilmapiirin ja organisaatiossa oppimisen tukeminen.

F3.3 Johtajuuskoulutustilaisuuksien tunnistaminen ja niihin osallistuminen.

F3.4 Tehokas toiminta ryhman jasenena tai ryhmanvetdjana.

F3.5 Organisaation ja jarjestelman strategisten prioriteettien tunnistaminen ja soveltaminen.

Ilmaantuvien muutostarpeiden tunnistaminen ja muutosta tukevien menetelmien ja
lahestymistapojen laatiminen ja soveltaminen.

F3.7 Yhteistyd hallintorakenteiden kanssa eri organisaatiotasoilla.
Ohjelmien ja tarkastustoimintojen talousarvioiden suunnittelu, toteuttaminen ja tukeminen yhdessa

F3.6

F3.8 ; -

rahoituskumppaneiden kanssa.
F3.9 Budjettiresurssien arviointi strategioiden mukaisesti ja toimintojen sovittaminen budjettiin.
F3.10 Lisaresurssien etsiminen / rahoitusehdotusten laatiminen.

16



TEKNINEN RAPORTTI Sovelletun tartuntatautiepidemiologian ydinosaamisalueet Euroopassa

Viitteet

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.
17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

European Centre for Disease Prevention and Control. Core competencies for EU public health epidemiologists in communicable
disease surveillance and response. Stockholm: ECDC; 2009. Available from: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-
data/core-competencies-eu-public-health-epidemiologists-communicable-disease

André AM, Lopez A, Perkins S, Lambert S, Chace L, Noudeke N, et al. Frontline field epidemiology training programs as a strategy
to improve disease surveillance and response. Emerg Infect Dis. 2017; 23(13): S166-S173.

Aziz HA. A review of the role of public health informatics in healthcare. J Taibah Univ Med Sci. 2017; 12(1): 78-81.

Brownson RC, Samet JM, Chavez GF, Davies MM, Galea S, Hiatt RA, et al. Charting a future for epidemiologic training. Ann
Epidemiol. 2015; 25(6): 458-465.

Brownson RC, Samet JM, Bensyl DM. Applied epidemiology and public health: are we training the future generations
appropriately? Ann Epidemiol. 2007; 27(2): 77-82.

Brunner Huber LR, Fennie K, Patterson H. Competencies for master and doctoral students in epidemiology: What is important,
what is unimportant, and where is there room for improvement? Ann Epidemiol. 2015; 25(6): 466-468.

Carter-Pokras OD, Spirtas R, Bethune L, Mays V, Freeman VL, Cozier YC. The Training of epidemiologists and diversity in
epidemiology: Findings from the 2006 congress of epidemiology survey. Ann Epidemiol. 2009; 19(4): 268-275.

Chung C, Fischer LS, O'Connor A, Shultz A. CDC's “flexible” epidemiologist: A strategy for enhancing health department infectious
disease epidemiology capacity. J Public Heal Manag Pract. 2017; 23(3): 295-301.

Czabanowska K. Public health competencies: Prioritization and leadership. Eur J Public Health. 2016; 26(5): 734-735.

Dankner R, Gabbay U, Leibovici L, Sadeh M, Sadetzki S. Implementation of a competency-based medical education approach in
public health and epidemiology training of medical students. Isr J Health Policy Res. 2018; 7(1).

Dickmann P, Abraham T, Sarkar S, Wysocki P, Cecconi S, Apfel F, et al. Risk communication as a core public health competence in
infectious disease management: Development of the ECDC training curriculum and programme. Eurosurveillance. 2016; 21(14).
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2016.21.14.30188

Dixon BE, McFarlane TD, Dearth S, Grannis SJ, Gibson PJ. Characterizing informatics roles and needs of public healthworkers:
Results from the public health workforce interests and needs survey. J Public Heal Manag Pract. 2015; 21: S130-5140.

Gase KA, Leone C, Khoury R, Babcock HM. Advancing the competency of infection preventionists. Am J Infect Control. 2015;
43(4): 370-379.

Hsu CE, Dunn K, Juo HH, Danko R, Johnson D, Mas FS, et al. Understanding public health informatics competencies for mid-tier
public health practitioners: a web-based survey. J Health Inform. 2012; 18(1): 66-76.

Kaye KS, Anderson D], Cook E, Huang SS, Siegel IJD, Zuckerman JM, et al. Guidance for infection prevention and healthcare
epidemiology programs: Healthcare epidemiologist skills and competencies. Infect Control Hosp Epidemiol. 2015; 36(4): 369-380.
Koo D, Miner K. Outcome-based workforce development and education in public health. Annu Rev Public Health. 2010; 31: 253-269.
La Torre G, Damiani G, Mancinelli S, De Vito C, Maurici M, Bucci R, et al. Public health training and research competencies in 2015:
a review of literature. Eur J Public Health. 2015; 25(suppl_3)

Lee MS, Kim EY, Lee SW. Experience of 16 years and its associated challenges in the field epidemiology training program in Korea.
Epidemiol Health. 2017; 39: e2017058.

Malilay J, Heumann M, Perrotta D, Wolkin AF, Schnall AH, Podgornik MN, et al. The role of applied epidemiology methods in the
disaster management cycle. Am J Public Health. 2014; 104(11): 2092-2102.

McGowan JE. The 2016 Garrod Lecture: The role of the healthcare epidemiologist in antimicrobial chemotherapy: A view from the
USA. J Antimicrob Chemother. 2016; 71(9): 2370-2378.

Mor SM, Robbins AH, Jarvin L, Kaufman GE, Lindenmayer JM. Curriculum asset mapping for one health education. J Vet Med Educ.
2013; 40(4): 363-369.

Murphy DM, Hanchett M, Olmsted RN, Farber MR, Lee TB, Haas JP, et al. Competency in infection prevention: A conceptual
approach to guide current and future practice. Am J Infect Control. 2012; 40(4): 296-303.

Neta G, Brownson RC, Chambers DA. Opportunities for epidemiologists in implementation science: A primer. Am J Epidemiol.
2018; 187(5): 899-910.

Olsen J, Bertollini R, Victora C, Saracci R. Global response to non-communicable diseases-the role of epidemiologists. Int ]
Epidemiol. 2012; 41(5): 1219-1220.

Spitz MR, Lam TK, Schully SD, Khoury MJ. The next generation of large-scale epidemiologic research: Implications for training
cancer epidemiologists. Am J Epidemiol. 2014; 180(10): 964-967.

Traicoff DA, Suarez-Rangel G, Espinosa-Wilkins Y, Lopez A, Diaz A, Caceres V. Strong and Flexible: developing a three-tiered
curriculum for the regional central america field epidemiology training program. Pedagog Heal Promot. 2015; 1(2): 74-82.
Wholey DR, LaVenture M, Rajamani S, Kreiger R, Hedberg C, Kenyon C. developing workforce capacity in public health informatics:
Core competencies and curriculum design. Front Public Heal. 2018; 6: 124.

Czabanowska K, Kuhlmann E. Public health competences through the lens of the COVID-19 pandemic: What matters for health
workforce preparedness for global health emergencies. Int J Health Plann Manage. 2021; 36(S1): 14-19.

Kuhlmann E, Dussault G, Correia T. Global health and health workforce development: What to learn from COVID-19 on health
workforce preparedness and resilience. Int J Health Plann Manage. 2021; 36(S1): 5-8.

European Observatory on Health Systems and Policies, World Health Organization. Regional Office for Europe, Williams GA, Maier
CB, Scarpetti G, de Belvis AG, Fattore G, Morsella A, et al. What strategies are countries using to expand health workforce surge
capacity during the COVID-19 pandemic? Eurohealth. 2020;26(2):51-57. Available from:
https://apps.who.int/iris/handle/10665/336296

17


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/core-competencies-eu-public-health-epidemiologists-communicable-disease
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/core-competencies-eu-public-health-epidemiologists-communicable-disease
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2016.21.14.30188
https://apps.who.int/iris/handle/10665/336296

Sovelletun tartuntatautiepidemiologian ydinosaamisalueet Euroopassa TEKNINEN RAPORTTI

3L

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

18

Zapata T, Buchan J, Azzopardi-Muscat N. The health workforce: Central to an effective response to the COVID-19 pandemic in the
European Region. Int J Health Plann Manage. 2021; 36(S1): 9-13.

World Health Organization (WHO). The 10 essential public health operations [Internet]. Geneva: WHO; 2021 [cited 10 December
2021]. Available from: https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/policy/the-10-essential-
public-health-operations

European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC). Core competencies for public health epidemiologists working in the
area of communicable disease surveillance and response, in the European Union. Stockholm: ECDC; 2008. Available from:
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/core-competencies-public-health-epidemiologists-working-area-communicable-
disease

European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC). Public health emergency preparedness: Core competencies for EU
Member States. Stockholm: ECDC; 2017. Available from: https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/public-health-
emergency-preparedness-core-competencies-eu-member-states

European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC). Vaccine-preventable diseases and immunisation: Core competencies.
Stockholm: ECDC;_2017. Available from:_https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/vaccine-preventable-diseases-and-
immunisation-core-competencies

World Health Organization (WHO). Laboratory leadership competency framework. Geneva: WHO; 2019. Available from:
https://apps.who.int/iris/handle/10665/311445

WHO Regional Office for Europe (WHO Europe). WHO-ASPHER competency framework for the public health workforce in the
European Region. Copenhagen: WHO; 2020. Available from: https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-
health-services/publications/2020/who-aspher-competency-framework-for-the-public-health-workforce-in-the-european-region-
2020

Plymoth A, Ndirangu M, Varela C, Filipe R, Pommier J. Core competencies for applied infectious disease epidemiologists in Europe.
European Scientific Conference on Applied Infectious Disease Epidemiology; 2021 Nov 16-19; Stockholm: ECDC. Abstract ID: 203.
Available from: https://www.escaide.eu/sites/default/files/documents/ESCAIDE2021 Abstract-Book.pdf



https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/policy/the-10-essential-public-health-operations
https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/policy/the-10-essential-public-health-operations
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/core-competencies-public-health-epidemiologists-working-area-communicable-disease
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/core-competencies-public-health-epidemiologists-working-area-communicable-disease
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/public-health-emergency-preparedness-core-competencies-eu-member-states
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/public-health-emergency-preparedness-core-competencies-eu-member-states
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/vaccine-preventable-diseases-and-immunisation-core-competencies
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/vaccine-preventable-diseases-and-immunisation-core-competencies
https://apps.who.int/iris/handle/10665/311445
https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/publications/2020/who-aspher-competency-framework-for-the-public-health-workforce-in-the-european-region-2020
https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/publications/2020/who-aspher-competency-framework-for-the-public-health-workforce-in-the-european-region-2020
https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/public-health-services/publications/2020/who-aspher-competency-framework-for-the-public-health-workforce-in-the-european-region-2020
https://www.escaide.eu/sites/default/files/documents/ESCAIDE2021_Abstract-Book.pdf

	Lyhenteet
	Sanasto
	Tiivistelmä
	Taustaa
	Käyttötarkoitus

	Menetelmät
	Tulokset
	Osaamiskehyksen rakenne
	Ristiviittaukset osa-alueisiin
	Lisätyökalut
	Osaamiskehys

	Erikoisala A: sovelletun tartuntatautiepidemiologian oleelliset menetelmät (28)
	Erikoisala B: tartuntatautiepidemioihin varautuminen ja reagointi sekä niiden seuranta (29)
	Erikoisala C: viestintä ja suhdetoiminta (25)
	Erikoisala D: tartuntatautiepidemiologian harjoittaminen (34)
	Erikoisala E: olosuhteiden vaikutus tartuntatautien hallintaan (21)
	Erikoisala F: johto ja hallinto (20)
	Viitteet

