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Sairaudet jaotellaan tartuntatauteihin ja
tarttumattomiin tauteihin

Tartuntataudit

-esim. influenssa ja tuberkuloosi

-epidemia, pandemia, endemia

Tarttumattomat taudit -

-esim. sydan- ja verisuonisairaudet, diabetes, tule-
sairaudet

-periman, elintapojen ja ympdriston seurauksena

-ejvat tartu yksilosta toiseen

-0sa elintapasairauksia
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Suomalaisten yleisimmat kuolinsyyt vuonna 2022

syovat 7174
dementia, Alzheimerin tauti 4 009

tapaturmat

hengityselinten sairaudet

alkoholiperéiset syyt*

| Covid 19 -virus

itsemurhat

4 000 6 000 8 000 10 Ol%
verenkiertoelinten sairaudet
sydvat
| dementia, Alzheimerin tauti

I tapaturmat iy

hengityselinten sairaudet
alkoholiperéaiset syyt*
2 Covid 19 -virus
itsemurhat

>

0 2 000 4 000 6 000 8 000 10 000

*) alkoholiperaiset taudit ja tapaturmainen alkoholimyrkytys © Studeo




Kansantaudit - syyt ja ennaltaehkaisy

MUISTISAIRAUDET SYOPA
SYDAN- JA TUKI- JA
VERISUONITAUDIT LIIKUNTAELINTEN
SAIRAUDET
KANSANTAUTIRYHMAT
DIABETES MIELENTERVEYDEN
HAIRIOT
ASTMA ALLERGIA
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Kansantaudit ovat
Suomessa yleisia

sairauksia
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Kansantaudit ja tartuntataudit
=erilaisia eri puolella maailmaa-

KT. kehittyneissa maissa elintapaan liittyvat
pitkaaikaissairaudet

TT: flunssat, influenssat, seksitaudit,
turistiripulit, malaria

KT: elintavat kehittyneissa maissa
TT. bakteerit, virukset, sienet ja loiset

Aiheuttajat

« KT: tiedon lisdaminen, terveyden edistamisen
toimintatavat, esimerkiksi elintapavalistus

Ehkalsy « TT: rokotukset ja leviamisen estaminen,
tiedon lisdaminen




« KT: elintapamuutokset, pitkaaikainen
laakitys
« TT: antibiootit, lepo

Holto

 KT: kansantauteihin rinnastetaan
my0s vakivaltaiset kuolemat

M u Uta (tapaturmat, likenneonnettomuudet,

itsemurhat ja myrkytykset)

 TT: ilmastonmuutos vaikuttaa
tautiryhméaan
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Epidemiologinen siirtyma

tarttumattomat taudit

esihistoria-1850

1. vaihe: Aliravitsemus ja
tartuntataudit

- elinajanodote 40-50 v

— ahtaat asuinolot

— huono hygienia ja
aliravitsemus heikentaa
vastustuskykya

- puutteellinen

terveydenhuolto

1850-1950

2. vaihe: Tartuntataudit
vahenevat

- elinajanodote 50-60 v

- rokotteet, elintason
nousu

- ravitsemuksen ja
asuinolojen
paraneminen

1950-1980

3. vaihe: Elintavat
aiheuttavat
tarttumattomia tauteja

- elinajanodote 60-70 v

- elinajanodote nousee

— rokotteiden ja anti-
bioottien kaytto laajenee

— tupakointi, energiansaanti
ja liikuntatottumukset
muuttuvat

1980-nykypaiva

4.vaihe: Hyva
terveydenhuolto
myohaistaa
tarttumattomien tautien
puhkeamista

- elinajanodote 70-80 v

- terveyden edistaminen
alkaa ehkdistd tarttumat-
tomia sairauksia

— hoitoa paremmin
saatavilla

tulevaisuus

5. Vaihe: Tartuntatautien
uusi nousu?

- elinajanodote laskee?

- antibioottiresistenssi

- ilmastonmuutos

- globalisaatio

- biodiversiteetin
koyhtyminen

» aika



Muuutosta, jossa vaeston yleisimmat sairaudet
muuttuvat toisiksi vuosien saatossa kutsutaan
epidemiologiseksi siirtymaksi.

Kehittyvien maiden uhkana kaksoistaakka

-seka tartuntatautien etta tarttumattomien tautien
hoito etta ehkaisy

Kehittyneiden maiden uhkana uudet kansantaudit
-uusiin elintapoihin liittyvat uhat

-esim. uniapnea, rasvamaksa (ylipaino),
tulehdukselliset suolistosairaudet

-hygieniahypoteesi




Tarttumattomien tautien ehkdisy kolmella tasolla

-promootio, preventio




Tarttumattomien tautien
ehkaisyn eri tasot

Primaaripreventio
esim. terveysneuvonta sairauksien ehkaisykeinoista, tupakka- ja
nikotiinituotteiden kayton estaminen, ylipainon ehkaisy, suolan

© Studeo




	Dia 1: KPL 3.1 Epidemiologinen siirtymä 
	Dia 2
	Dia 3
	Dia 4: Kansantaudit – syyt ja ennaltaehkäisy 
	Dia 5
	Dia 6: Kansantaudit ja tartuntataudit -erilaisia eri puolella maailmaa- 
	Dia 7
	Dia 8
	Dia 9
	Dia 10
	Dia 11

