Terveys- ja sosiaalipalvelujen
kehitys Suomessa



1700-1800-luku

* terveydesta huolehtiminen ja sairaiden seka vaivaisten hoito olivat
paaosin ihmisen itsensa seka perheen ja suvun varassa keskiajalta
1800-luvun lopulle asti

« sairauksien ja koyhien hoito kuului osaksi myos kirkon tehtaviin

* julkisen terveydenhuollon katsotaan syntyneen
piirilaakarijarjestelman ja laaninsairaaloiden perustamisesta 1700-
luvulla (6 laanisairaalaa ja 13 piirilaakaripiiria)

* julkinen terveydenhuolto oli kuitenkin pitkaan hyvin
kehittymatonta:

- esim. 1800-luvun alussa laakareita oli vain parikymmenta ja
valskareita eli tuon ajan kirurgeja hieman enemman




YLEISIMMAT KUOLINSYYT
SUOMESSA 1850-LUVULLA

* [nfektiotaudit
e tuberkuloosi
e punatauti

lavantauti
tuhkarokko
punarokko
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kurkkumata

* Heikkous

* Onnettomuudet

* Hukkuminen

e Katkytkuolema

Suurta osaa kuolinsyista ei
osattu diagnosoida.




1800-luku

- tieteelliseen tutkimukseen perustuva laaketiede tuotiin Suomeen
1800-luvulla:

- uusia kaytantoja, kuten lehmarokkoon perustunut isorokkorokotus,
otettiin kayttoon nopeasti

- vaikka laaketieteen opetus laajeni ja sairaaloita perustettiin lisaa,
etenkin maaseudulla oli pitkaan laakaripulaa
« ensimmaiset terveyspoliittiset ohjelmat 1850-1860-luvuilla
vaikuttivat kansanterveystyon kehitykseen:
- tavoitteena korkean kuolleisuuden alentaminen ja sairauksien ehkaisy

» Rokotus pakolliseksi vuonna 1886 kaikille alle kaksivuotiaille




Laakareiden lukumaaran ja vaestomaaran kehitys
vuosina 1800-2016

VEEGE Laakareita VETES Laakareita/
maara laakareita% 10000 asukasta

1800 833000 noin 20 noin 0,24

1840 1446 000 72 0,50

1880 2061000 160 1 0,78

1920 3148 000 657 6 2,09

| 1960 4 446 000 2915 22 6,56
2000 5181000 | 18925 48 36,53
2016 5503000 | 28565 54 51,90




Tuberkuloosi

 Tuberkuloosi oli yleinen ja vakava keuhkosairaus joka johti usein
kuolemaan

« Levisi ilman kautta, esim puhumalla
» Esiintyi lapsissa ja keski-ikaisissa

1800 luvulla tappoi noin 0.24% kansasta vuotuisesti, nousten 0.27%
vuoteen 1900 mennessa

« 1882 luvulla Robert Koch loysi tuberkuloosibakteerin
« Suomessa tuberkuloosiparantoloita avattiin 1895 alkaen



Tuberkuloosi

* Vuonna 1948 jokaisella ihmisella on velvollisuus osallistua
joukkotarkastuksiin ja tarvittaessa pakkohoitoon.

» Suomessa kuoli tuberkuloosiin 8 771 ihmista vuonna 1930.

* Vuodesta 1948 lahtien lapsia ryhdyttiin rokottamaan tuberkuloosia
vastaan

* 1940-1950-lukujen vaihteessa otettiin kayttoon tehokkaita laakkeita

* 1960- ja 1970-lukujen kuluessa hoitopaikkojen tarve laski
romahdusmaisesti ja erillisesta tuberkuloosisairaalaverkosta
luovuttiin.



1900-luku

« vesi- ja jatehuollon kehittyminen seka parantunut hygienia ja
ravitsemus vahensivat vakavia tartuntatauteja, kuten
tuberkuloosia ja tuhkarokkoa, ja niista aiheutuvia kuolemia
pysyvasti koko maassa

» terveysvalistuksella edistettiin vaeston terveytta, erityisesti
raittiutta, ja ehkaistiin tauteja

 neuvolatoiminnan ja kouluterveydenhuollon kaynnistyminen seka
kansakoululaitoksen kehittyminen 1900-luvun alkupuolella
vaikuttivat merkittavasti kansalaisten terveydentilan
kohentumiseen




Raittiin michen onnellinen koti,

Juomarin kurja kotl



Huutolaisuus

* Huutolaisuus on Suomessa ja Ruotsissa 1800 luvun alusta 1900 luvun alulle ollut
huutokauppaa muistuttava tapa jossa kunnat antoivat lapsia, vanhuksia ja
kehitysvammaisia pois rahaa vastaan.

* Ruotsissa huutolaisuus kiellettiin aikaisemmin vuonna 1918, mutta Suomessa
huutolaisuus kiellettiin virallisesti vuonna 1923 (huutolaisuutta kuitenkin jatkui
jopa 1940 luvulle)

» Huutolaisten kohtelu saattoi olla hyvin huonoa ja osa joutui orjatyohon, silla
kunnat eivat maksaneet paljoa korvauksia ja huutolaisten kohtelun valvonta oli
lahes olematonta




1920-luku

* sosiaaliministerion tarkein tehtava 1920-luvulla oli
kurjuuden torjuminen:

- vastuualueina olivat lastensuojelu, raittiuden edistaminen
seka koyhista, irtolaisista ja alkoholisteista huolehtiminen

- koyhainhoitolain (1922) myota jokaiseen kuntaan oli
perustettava koyhainhoitolautakunta ja kuntien tehtavaksi tuli
huolehtia jokaisesta vaikeuksiin joutuneesta, joka ei kyennyt
hankkimaan tai saanut tarvitsemaansa elatusta tai hoitoa




1940: hyvinvointiyhteiskunnan
rakentamisen aika

« sotien jalkeen 1940-luvulta lahtien vallalle tuli uudenlaisen sosiaaliturvan

periaate:
- tavoitteena taata toimeentulon vahimmaistaso kaikille kansalaisille

- tahtasi kansan yhtenaisyyden lujittamiseen
 yhteiskunta otti yha enemman vastuuta kansalaisten terveydesta ja

hyvinvoinnista:
kansanelékelaki (1937) turvasi kaikille minimielékkeen

sosmahpolnttma uudistuksia

SUOMEN ASETUSKOKOELMA
1937 N:o 248256

Kansaneldikelaki.



1950

« varsinaisen hyvinvointiyhteiskunnan rakentaminen alkoi 1950-luvulla:

- huoltoapulaki (1956) tarjosi ehkaisevaa sosiaaliapua varattomien lisaksi
myos vahavaraisille

- laakarikoulutus laajeni, ja Suomeen rakennettiin kattava sairaalaverkosto
- kansanterveystyota ja tyoterveyshuoltoa kehitettiin

» elintason kohentuessa vaeston terveydentila ei enaa parantunut vaan
monet nykyisista kansansairauksista, kuten sydan- ja
verisuonisairaudet, alkoivat yleistya

. ll




Sosiaaliturvan historiaa

Maksuton
kouluruokailu
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* vastuussa  + orvot, * kunnan * kaikille
sukulaiset, vanhukset tehtavana turvattava
kirkko ja vaivaiset huolehtia minimielake vahavaraisille

huute- jokaisesta varattomien
kaupattiin asukkaasta lisaksi

+ ehkaisevaa
huoltoa myos




1970

» kansanterveystyo kehittyi kansanterveyslain (1972) myota
- jokaiseen kuntaan taytyi perustaa terveyskeskus
- terveyspolitiikan painopiste siirrettiin ehkaisevaan
terveydenhoitoon ja avohoidon kehittamiseen

- elinolosuhteiden terveellisyyteen ja turvallisuuteen alettiin
kiinnittaa aiempaa enemman huomiota

 terveyskasvatuksella ja -valistuksella seka lainsaadannolla,
kuten tupakkalailla (1976), pyrittiin muuttamaan vaeston
elamantapoja terveelliseen suuntaan

Nasin terveyskeskus




1980

* Terveyspolitiikan painopiste laajeni 1980—1990-luvuilla
terveyspalvelujarjestelman kehittamisen ohella terveyden edistamiseen eri
ymparistoissa

- yhteisollisyytta ja yhteisojen tuen merkitysta seka voima-varojen vahvistamista
alettiin korostaa

 Vaeston ikaantyminen, huoltosuhteen heikkeneminen ja julkisen talouden
menojen kasvu muodostuivat haasteeksi terveydenhuoltojarjestelmalle

« Uudempia haasteita ovat mm. vaeston kulttuurinen ja etninen
moninaistuminen seka terveyserojen kasvaminen



Sosiaalipalveluiden tavoitteet
ja periaatteet

» Suomalainen sosiaaliturvajarjestelma perustuu pohjoismaiseen
hyvinvointivaltiomalliin

» Kuntien on lain mukaan jarjestettava asukkailleen sosiaalipalveluja tueksi
jokapaivaisesta elamasta selviytymiseen

* Sosiaalipalvelujen tavoitteet:
sosiaalisen syrjaytymisen torjuminen
osallisuuden edistaminen
_fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja kognitiivisen toimintakyvyn turvaaminen
lapsen tasapainoisen kehityksen ja hyvinvoinnin tukeminen




Sosiaalipalveluiden tavoitteet
ja periaatteet

 Sosiaalipalveluista on oikeus saada apua mm
seuraaviin tilanteisiin:

akilliset kriisitilanteet
paihteiden ongelmakaytto
mielenterveysongelmat

muista sairauksista, vammoista ja ikaantymisesta
aiheutuvaan tuen tarpeeseen



