1. Terveyden eriarvoisuus
20 p.
Pohdi, miksi ja miten terveyden eriarvoisuus kohdistuu tavallisimmin seuraaviin ihmisryhmiin:
1.1 Yksin kotona asuviin ikäihmisiin 4 p.
1.2 Pitkäaikaistyöttömiin 4 p.
1.3 Työn ja koulutuksen ulkopuolella oleviin nuoriin aikuisiin 4 p.
1.4 Mielenterveyshäiriöistä kärsiviin 4 p.
1.5 Päihteiden ongelmakäyttäjiin 4 p.

2. Syöpäriski ja karsinogeenit 20 p.
2.1 Luokittele syöpäriskiä lisääviä tekijöitä. 15 p.
2.2 Miten erilaisilta karsinogeeneiltä voi suojautua? 5 p.

3. Neuvola 20 p.
Suomalainen neuvolatoiminta sai alkunsa Helsingissä vuonna 1922. Satavuotisen historiansa aikana se on ollut osaltaan luomassa tämän päivän hyvinvointiyhteiskuntaa. Nykyään neuvolat tavoittavat käytännössä kaikki suomalaiset lasta odottavat ja lapsiperheet.
3.1 Mitä vaikutuksia äitiys- ja lastenneuvoloilla on ollut lasten ja vanhempien terveyteen Suomessa? 15 p.
3.2 Millä muilla keinoilla neuvolatoiminnan lisäksi on suomalainen yhteiskunta pyrkinyt tukemaan lapsiperheiden hyvinvointia? 5 p.


 
4. Sydän- ja verisuonitaudit
20 p.
4.1 Mitkä kuusi seuraavista käsitteistä eivät liity sydän- ja verisuonitauteihin. 3 p.
[image: Kuva, joka sisältää kohteen teksti, kuvakaappaus, Fontti

Kuvaus luotu automaattisesti]
 
4.2 Kirjoita esseevastaus sydän- ja verisuonitaudeista jäljelle jääneiden yhdeksän käsitteen avulla. Käytä käsitteitä vastauksessasi asiantuntevasti ja samassa järjestyksessä kuin yllä olevalla listalla. 17 p.


 5. Potilaan oikeudet (vanha yo-koe) 20 p.
Analysoi lehtikirjoitusta potilaan oikeuksien toteutumisen näkökulmasta.[image: Kuva, joka sisältää kohteen teksti, Fontti, kuvakaappaus, kirje

Kuvaus luotu automaattisesti]


6. Epidemiologinen siirtymä 20 p.
Mitkä tekijät selittävät syntyvyyden, kuolleisuuden sekä väkiluvun muutosta epidemiologisen siirtymän viidessä vaiheessa?[image: Kuva, joka sisältää kohteen teksti, viiva, Tontti, diagrammi

Kuvaus luotu automaattisesti]
 
 


7. Sepelvaltimotauti 20 p.
Tutki oheista ikävakioitua diagrammia Suomen sepelvaltimotautikuolleisuudesta Suomessa.[image: Kuva, joka sisältää kohteen teksti, kuvakaappaus, viiva, Tontti

Kuvaus luotu automaattisesti]
7.1 Mitkä ovat diagrammin päätulokset? 3 p.
7.2 Mitkä ihmisten elämäntapoihin liittyvät tekijät voivat selittää muutosta? 7 p.
7.3 Mitkä yhteiskunnalliset tekijät ovat voineet vaikuttaa myönteiseen kehitykseen? 10 p.
 
8. Terveyden ja sairauden historia 20 p.
Millä tavalla sairauksia on hoidettu aikojen saatossa?
 
9. Sote-uudistus 30 p.
Kerro uuden Sote-järjestelmän uudistamisen syistä, sen tavoitteista sekä palveluiden tuottamisesta käytännössä.
 
10. Kestävä kehitys 30 p.
YK:n kestävän kehityksen tavoitteet ovat yleinen kehotus toimia köyhyyden poistamiseksi, planeetan suojelemiseksi sekä kaikkien ihmisten elämän parantamiseksi kaikkialla. Yksi näistä tavoitteista on puhtaan veden ja sanitaation varmistaminen kaikille vuoteen 2030. Minkälaisia globaaleja haasteita tämän tavoitteen toteutumiseen liittyy?

11. Terveyden edistämisen historia 30 p.
Minkälaisia haasteita suomalaisten terveyden edistämisessä on ollut 1900-luvun alusta tähän päivään asti ja miten ongelmia on pyritty ratkaisemaan?
 
12. Etiikkatehtävä 30 p.
Minkälaisia eettisiä näkökulmia voidaan hyödyntää keskusteltaessa raskaudenkeskeytyksistä.
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Vanha &iti oli kuihtumassa pois. Neljdssé kuussa paino putosi yhdeksan kiloa. Henkilokunta arveli, ettd han
vield osaisi syoda itse yhdelld kadella. Aidin edunvalvojaksi maaratty tytar alkoi taas vierailla useammin,
sySttdd ja juottaa. Aiti toipui.

Tama oli vain yksi merkeistd, joista tytar sen huomasi. Pitkalle dementoitunut ja halvaantunut aiti ei selvidisi
siind yksityisessa ryhmakodissa, jolta kaupunki ostaa hanelle asuinpaikan. Tytér anoi siirtoa kaupungin omaan
sairaalaan. Kaupunki vastasi, ettd ei kdy.

Tama ei ole poikkeuksellista, silla seula vanhusten laitoshoitoon on tiukka koko Suomessa. Kaupunki on myés
esimerkiksi saanut huomautuksen tdman vuoden tarkastuskertomuksessa nimenomaan muistisairaiden
hoidosta.

Erikoista sen sijaan on, etté tytar kertoi hakemuksia tehdessadn useista epailemistdan laiminlyénneista. Tama
ei vaikuttanut mitenkaan. “Ei meitd omaisia kuunnella’, han huokaa. Aiti on liki yhdeksankymmenta. Han ei
enad osaa puhua, kavelld tai lilkuttaa toista kattaan. Vanhusten kuntoa virallisissa yhteyksissa mittaavalla rava-
arvolla sama sanotaan nain: taysin autettava. Taman huonommaksi elévan ihmisen toimintakykya ei ené voi
arvioida.

Tytar kertoo ihmetelleensa viime vuosina monia asioita. Aidin kasvoihin ilmestyi mustelmia, kaiketi hanta
nostaessa syntyneitd, mutta kukaan ryhmakodissa ei maininnut niista tai myontényt vahinkoja sattuneen
omalla vuorolla.

Aidin silmien [aakitysta muutettiin nelj& vuotta sitten tyttrelle kertomatta, vaikka glaukooma voi johtaa
hoitamattomana sokeuteen ja kovaan kipuun. Kun tdma tyttérelle tdna vuonna selvisi, syyksi sanottiin, etta
silméatippojen laittaminen vanhukselle on vaikeaa.

Aidilla oli kovia kipuja. Ladkari maarasi laajoja tutkimuksia ja vahvoja kipuldakkeitd, mutta kolme viikkoa usein
toistuneen huudon syy jéi mysteeriksi. Paljon myShemmin kévi ilmi, ettd hoitohenkildkunta oli liki paivittdin
huomannut, mita ruumiinosaa pestessa &iti selvésti tunsi kipua. Sita ei vain kukaan sanonut tyttérelle eikd
hénen mukaansa &itid hoitavalle [&karillekaan.

Léhde: Helsingin Sanomat 4.9.2016. Muokkaus: YTL.
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