TE3 — TERVEYTTA
TUTKIMASSA



Kuvien kaytto

Kopioston digilupa antaa mahdollisuuden
internetistd loytyvien kuvien ja materiaalien

hyodyntdmiseen osana opetusta

Lisatietoa kopiosto.fi

1. Kuvan numero,
vastaa linkkia
esityksen lopussa

3. Kuvan lahde,
kursivoituna

2. Opettajan laatima
kuvateksti

Kuva10. Hopliitti taisteluvarustuksessaan. Deviant

art: Andranik26.



Kurssin arviointi

1 Kurssi arvioidaan numerolla 4-10

7 Numero 5 vaatii etta kaikki kurssin osa-alueet on
suoritettu hyvadksytysti

-1 Kurssiarvio muodostuu...
Kurssikokeesta (40%)
Kurssitydsta (40%)
Tuntityoskentelysta (20%)

Kuvall
. The
Burning
Mind

Project.




Dioista ja muistiinpanoista

Kurssidioja ei ole saatavana sdhkoisessd muodossa tai
tulostettuina versioina

Tunneilla muistiinpanojen valokuvaaminen on kiellettya

Muistiinpanoja ei ole pakko kirjoittaa ylés, mutta dioilla
olevien lyhennelmien ja selitysten kaytté antaa merkittdavdn
edun kokeeseen valmistauduttaessa ja kurssityotd tehtdessa

Kaikkea opettajan selittdmdd ei loydy dioista, joitain
tunnilla kuultuja asioita kannattaa kirjoittaa ylos

Kurssin lopuksi oppilaalla on mahdollisuus luovuttaa
muistiinpanonsa opettajan arvioitavaksi, hyvin tehdyt
muistiinpanot vaikuttavat tuntityoskentelya arvioitaessa
positiivisesti



Kysymyksic?
—

Kuval 2. Eddard Starkista on moneksi. Memes
Happen.



Kurssin tavoitteena on OPS:in mukaan
ettd opiskelija...

osaa kuvata ja analysoida yhteiskunnallisten olosuhteiden,
terveys- ja muun yhteiskuntapolitiikan, teknologian ja
terveyspalvelujen muutoksia, kehitystd sekd yhteyksia véeston
terveyteen

osaa arvioida terveyteen ja terveyden eriarvoisuuteen
vaikuttavia tekijoitd Suomessa ja globaalisti sekd osaa kuvata
terveyserojen kaventamiseen vaikuttavia tekijoitd

osaa hankkia ja arvioida terveyteen liittyvaa tutkimus- ja
arkitietoa ja suunnitella pienimuotoisia terveystutkimuksia tai
toimintakyvyn mittauksia

perehtyy tieteellisen tutkimuksen mahdollisuuksiin terveyden
edistdmisessd sekd sairauksien ehkdisyssa ja hoidossa

osaa pohtia terveyteen ja sairauteen liittyvia eettisia kysymyksia

tunnistaa keskeisia globaaleja terveyskysymyksia ja niiden
parissa toimivien jdrjestojen roolia ja tehtdvid terveyden
edistdmisessd



Mitd me opiskellaan?

Terveystutkimus!!!
Miten terveytta tutkitaan? Mitda hyotya tutkimisesta on?
Oman tutkimuksen suunnittelu ja toteutus

Terveyden, sairauden ja hoitamisen historiaa!
Lapileikkaus kautta aikojen

Terveyskysymyksid meiltd ja maailmalta
Suomalaisten terveyserot ja globaalit trendit

Terveys- ja sosiaalipalvelut

Terveydenhuoltopalveluiden eettiset kysymykset, rakenteet
ja toiminta sekd terveyspolitiikka

Terveys ja teknologia

Teknologian mahdollisuudet ja haasteet terveydelle



Ja vielda muistutuksena...

Te3 on valinnainen kurssi, te olette pddttdneet
olla taallal

Kurssin sisdllot ovat mielenkiintoisia ja haastavia —
ottakaa haaste vastaan!

Keskusteleva dialogia on parempi kuin opettajan
monologi!

Kysyva ei tielta eksy!



: 7 e Kuva9,2.

Reflections on
the word.

“Ennen taitoja joita opetan, opetettiin salassa, mutta ei endd! Sille
joka on valmis minua seuraamaan, mind annan kaiken.”

- Michio Hikitsuchi



Kurssityo: oma tutkimus

Kurssityond opiskelijat suunnittelevat ja toteuttavat
oman terveystutkimuksen

Ohjeet myohemmin

Ensimmaisten tuntien asiat korostuvat
tutkimuksen teossa — olkaa skarppeina

Tyo suoritetaan 1-3 opiskelijan ryhmissa



1. TERVEYDEN TUTKIMINEN



?

MIKA /MITA ON TUTKIMUS?

MITEN SE TEHDAAN?




MIKA /MITA ON TUTKIMUS?
MITEN SE TEHDAAN?

KYSYMYS
AINEISTO
TULOKSIA

UUTTA tietoa / Verrataan aikaisempaan =
tutkimustulokset

O O O 0O

MITEN?
o Kyselemadalla * havainnoimalla

1 Haastattelemalla * lukemalla

Tapaustutkimus * Seuranta



P> D= T m=—{

Muodostakaa 2-4:n hlin ryhmié

Pohtikaa, miten voitaisiin tutkia:

Fyysisté toimintakykyé / kuntoa
Jotain sairautta / sairastamista
Paihteiden kayttoa
Kouluruokailua
Yhdyntikokemuksia
Masennuksen esiintymisti
Koulukiusaamista

Onnellisuutta



Tutkimuksen olemus




Tutkimuksen olemus




Tutkimuksen olemus

Laadullinent.

Kokee”inent.

i

Laadullinent.

Kokeellinent.




Laadullinent.
Kokeellinent

Tutkimustapal
Tutkimustapa?

Laadullinent.

Ko

Tutkimustapa?2
Laadullinent. Tutkimustapa

Kokeellinent, m



1.

KAKSI TUTKIMUSTAPAA: 5. 12

1) Teoreettinen tutkimus

* ei kerdtd havaintoaineistoqa, vaan pyritadn

ratkaisemaan tutkimusongelma esimerkiksi kirjallisuuden
avulla.

2) Empiirinen tutkimus

* keratdaan tutkimusaineisto esimerkiksi
kyselylomakkein, haastattelemalla ihmisig,
pyytdamadlla ihmisia pitdmadn pdivdkirjaa tutkittavasta

aiheesta (eldmdntavoistaan, kokemistaan oireista).



2.TUTKIMUKSEN LUONNE:

1) Laadullinen = Kvalitatiivinen | 2) Mdadrdllinen = Kvantitatiivinen

(Quality = laatu) (Quantity = mddrd)

Selittavd, kuvaava Testaava, toistettava, mittaava
Pyrkii ilmion ymmértdmiseen Pyrkii ilmion yleistettdvyyteen
Soveltuu asenteiden ja uskomusten Soveltuu lukumadadrien selvittdmiseen
tutkimiseen

Tulokset yleensd numeerisessa
Tutkimuskohteena usein ihminen muodossa

Tulokset usein tekstimuodossa

Usein luonnontieteissa
Usein ihmistieteissa

Onko terveystieto ihmistiede vai luonnontiede?



3 TERVEYSTUTKIMUKSEN

¢ AINEISTONKERUUTAPOJA
I I ———

Testaaminen

Kysely (avoin, strukturoitu)

Haastattelu (avoin, strukturoitu)

Havainnointi, osallistuva havainnointi
Elaytymismenetelmd
Rekisterien, tilastojen, arkistojen tarkastelu

Potilastietojen / -dokumenttien tarkastelu
Sanomalehtikirjoittelun / nettikirjoittelun analysointi
Elokuva- /kirjallisuusanalyysit

Kirjeet, pdivakirjat

O O O O oo o000 0 0O



Tutkimusasetelmia ja termeja

s. 13-17

Poikittaistutkimus

Kohteen laaja-alainen, samanaikainen

tutkiminen
Tapaus-verrokkitutkimus

Verrataan sairaita ja terveitd
Pitkittdistutkimus

Kohdetta seurataan todella pitka aika
Sairastumisriski

Todenndkdisyys jolla kohde sairastuu
tiettyyn sairauteen

Kohorttitutkimus

Seurataan tiettyd ryhmdaa ja tarkastellaan
ryhmdn altisteita ja vasteita

Altiste

Riski tai erityistekija jolle kohde altistuu

Vaste
Altisteen aiheuttama vaikutus
Kokeellinen tutkimus

laboratorio-olosuhteissa rakennettu,
kontrolloitu koe

Interventiotukimus

Koetapahtumien luonnolliseen kulkuun

puututaan jollakin tavoin
Plasebo kaksoissokkotutkimus

Osa tutkimuskohteista saa esim. oikeaa
|lddkeainetta ja osa lumelddkettd

vaikutusten selvittamiseksi



Tehtava

Taytd kirjan perusteella lomake eri
tutkimustyyppien vahvuuksista ja heikkouksista



Menetelmien vertailu




Menetelmien vertailu

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa
"millainen”, "miten yleinen”.




Menetelmien vertailu

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.




Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet Heikkoudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet Heikkoudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet Heikkoudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

” "

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet Heikkoudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

” "

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.



Menetelmien vertailu

Vahvuudet Heikkoudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
Kuvaileva tutkimus IImenemismuotoja. Antaa tietoa kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen

"millainen”, miten yleinen”. luotettavuuteen

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
Laadullinen tutkimus mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.

Painottaa tutkittavien ajatuksia ja

kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden

Pitkittaistutkimus

analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
Retrospektiivinen tehokkuudesta tai altisteiden
tutkimus vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata

sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
Korrelatiivinen tutkimus  seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
IIMioonN.
Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita

N WU ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.

Heikkoudet

Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen
luotettavuuteen

Osuvatko loydetyt vivahteet ja erilaiset
tulkintamahdollisuudet oikeaan?
Vaikuttavatko tutkijan ennakkokasitykset
paatelmiin?



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.

Heikkoudet

Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen
luotettavuuteen

Osuvatko loydetyt vivahteet ja erilaiset
tulkintamahdollisuudet oikeaan?
Vaikuttavatko tutkijan ennakkokasitykset
paatelmiin?

Koehenkilot saattavat jattaytya vuosien
myo6ta pois.



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.

Heikkoudet

Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen
luotettavuuteen

Osuvatko loydetyt vivahteet ja erilaiset
tulkintamahdollisuudet oikeaan?
Vaikuttavatko tutkijan ennakkokasitykset
paatelmiin?

Koehenkilot saattavat jattaytya vuosien
myo6ta pois.

Loytaako tutkimus altisteen, joka
selittaisi sairastumista. Voiko
vaaratekijan yhdistaa suoraan
sairastumiseen.



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.

Heikkoudet

Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen
luotettavuuteen

Osuvatko loydetyt vivahteet ja erilaiset
tulkintamahdollisuudet oikeaan?
Vaikuttavatko tutkijan ennakkokasitykset
paatelmiin?

Koehenkilot saattavat jattaytya vuosien
myo6ta pois.

Loytaako tutkimus altisteen, joka
selittaisi sairastumista. Voiko
vaaratekijan yhdistaa suoraan
sairastumiseen.

LOytyyko yhteyksia? Miten voimakas tai
heikko yhteys on? Pystyyko tutkimus
avaamaan, kuinka yhteys vaikuttaa?



Menetelmien vertailu

Kuvaileva tutkimus

Laadullinen tutkimus

Pitkittaistutkimus

Retrospektiivinen
tutkimus

Korrelatiivinen tutkimus

Kokeellinen tutkimus

Vahvuudet

Kuvaa asioiden yleisyytta, olemusta ja
IImenemismuotoja. Antaa tietoa

"millainen”, miten yleinen”.

Pyrkii ymmartamaan tutkimuskohdetta
mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Painottaa tutkittavien ajatuksia ja
kokemuksia.

Seuraa samaa tutkimuskohdetta tai
samoja tutkimushenkil6ita jopa useiden
vuosien tai vuosikymmenten ajan.
Mahdollistaa muutosten havaitsemisen ja
muutokseen vaikuttaneiden tekijoiden
analysoinnin

Antaa tietoa esim. annetun hoidon
tehokkuudesta tai altisteiden
vaikutuksesta . Mahdollisuus verrata
sairastuneita ja terveena pysyneita.
Selittda asioiden valisia syy-
seuraussuhteita. Selvittad, mitka asiat
ovat yhteydessa tai vaikuttavat tiettyyn
iImioon.

Selittaa tehokkaasti syy-seuraussuhteita
ja vaikutuksia. Kontrolloitu tilanne.

Heikkoudet

Tutkijan ennakkokasitykset tutkimuksen
kohteesta voivat vaikuttaa tutkimuksen
luotettavuuteen

Osuvatko loydetyt vivahteet ja erilaiset
tulkintamahdollisuudet oikeaan?
Vaikuttavatko tutkijan ennakkokasitykset
paatelmiin?

Koehenkilot saattavat jattaytya vuosien
myo6ta pois.

Loytaako tutkimus altisteen, joka
selittaisi sairastumista. Voiko
vaaratekijan yhdistaa suoraan
sairastumiseen.

LOytyyko yhteyksia? Miten voimakas tai
heikko yhteys on? Pystyyko tutkimus
avaamaan, kuinka yhteys vaikuttaa?

Vaikuttavatko tutkijan ennakko-
nletiikeet trilosten arviointiin?



Terveyden tutkiminen on monialaista
_

01 Terveystiede, kansanterveystiede

Gerontologia
Psykologia, psykiatria
Ladketiede, Biolddketiede
Epidemiologia
Sosiologia

Fysiologia
Genetiikka

ma (1 OO0 O O 0O O




Mihin tarvitaan tutkimustietoa
terveydesta?

terveyden ja sairauden ilmididen parempaan
ymmartamiseen

terveyden edistamisen toimien kohdistamiseen ja
kehittamiseen

terveysvalistuksen ja terveystiedon opetuksen kehittamiseen
terveydenhuollon ammattikaytantdjen kehittamiseen
sairauksien ehkaisykeinojen loytamiseen

sairauksien hoidon kehittadmiseen

terveyspolitiikan paatosten tueksi

terveysteknologian kehittamiseen

terveysalan koulutuksen kehittamiseen.



INSIDENSSI JA PREVALENSSI

Prevalenssi eli vallitsevuus: suhdeluku, joka kertoo
kuinka moni tutkittavasta vdestosta jollain hetkelld
kdrsii tietysta terveysongelmasta

Insidenssi eli ilmaantuvuus: kuinka suuri osa
tutkitusta vdestosta sairastunut tai kuollut tietyn ajan

kuluessa
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TILASTOYMMARRYKSEN
RAKENTAMISEN APUNA

Olennaisen erottaminen epdolennaisesta, asioiden vdliset suhteet
(jcrjestda, hajottaa osiin, vertailee, osoittaa...)

Kouluterveyskysely

NTTT, AVTK

Findikaattori

Vastasyntyneiden elinajanodote
http: / /www.findikaattori.fi /fi /46
Vdeston ikdrakenne

http: / /www.findikaattori.fi /fi/14

Perhetyypit
hitp: / /www.findikaattori.fi /fi /3 1

Tilastokeskushtio: / /www.stat fi/1il/
SOTKAnet

OECD Health
Datahttp: / /www.cecd.org /health/

WHOhttp://www.who.int/gho /en/

o "Tarkastele kuviota Perheet perhetyypin mukaan 199 2-
201 3. Mitkd ovat kuvion pddtulokset? Miten selitct
nditd pddtuloksiag”

Perheet perhetyypin mukaan 1992-2013
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Tutustu TARTUNTATAUTIREKISTERIIN

Mika oli HIV:n insidenssi v. 2013 Suomessa?
Mika on HIV:n prevalenssi v. 20162

googleta tartuntatautirekisteri => Valitse etusivulta
SEURANTA = tartuntatautirekisteri => valitse vasemmasta
laidasta AIDS- ja HIV —tilastot => valitse KAIKKI SUOMESSA
ILMOITETUT TAPAUKSET, sukupuoli- ja tartuntatapajakauma,
html

Tarkastele tilastoa ja pddttele, pitddko seuraava vaite
paikkansa. Perustele vastauksesi. "Hiv-infektio on Suomessa
ruiskuhuumeiden kdyttdjien tauti.”



EPIDEMIOLOGIA

= tieteenala, joka tutkii sairauksien
vaaratekijoitd, vallitsevuutta ja ilmaantuvuutta.

Miten terveyteen liittyvat ilmiot ja ongelmat
jaokautuvat eri vdestoryhmien kesken?

Mitka tekijdt ndissa vdestoissa lisddvat sairauden
todenndkdisyyttd tai vaaraa eli riskia sairastua?

Ensimmdinen vaihe mittaa vallitsevuutta ja
toinen vaihe



TUTKIMUKSEN TEON VAIHEET

1. Aiheen valinta ja aihepiiriin perehtyminen

2. Tutkimuksen suunnittelu, tutkimussuunnitelman
tekeminen

3. Tutkimuksen toteuttaminen

4. Tutkimuksen raportointi



Esimerkki tutkimuskysymyksen

muutoksesta tutkimusprosessissa
-*



Esimerkki tutkimuskysymyksen

muutoksesta tutkimusprosessissa
_

"Proganda, Japani”

1. Minua kiinnostavia aiheita ovat proganda ja
Japani, tasta lahdetadn.



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

"Yhdysvaltalaisproganda Japanista”

2. En osaa japaninkieltd, Idhteiden taytyy siis olla
Japania koskevia, mutta englanniksi kirjoitettuja.
Yhdysvalloilla ja Japanilla on paljon yhteista
historiaa!



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

"Yhdysvaltalaisproganda miehitetysta Japanista

3. Seuraavaksi taytyy rajata aikakausi jota tutkin.
Mista loytyisi paljon materiaalia, mutta silti vutta
tutkittavaa? 2. maailmansodan jdlkeinen Japanin

miehitys!



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

"Newsweek ja Fortune —=lehtien proganda
miehitetystd Japanista”

4. Mita lahteeksi? Etsinnan jalkeen |6yddn kaksi hyvaa
lehtiartikkelia: toisen Oulun Yliopiston kirjastosta,
toisen berliinildisestd arkistosta.



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

"Newsweek ja Fortune =lehtien kdyttamadait
progandan keinot miehitettyd Japania
kuvattaessa.”

5. Proganda on liian laaja kokonaisuus. Samaten
kohteen mddrittelyd taytyy trimmata
tieteellisemmdaksi.



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

"Newsweek ja Fortune —=lehtien kdyttamadit
progandan keinot Japania kuvattaessa 1940-
luvulla ja 1980-luvulla.”

6. Tutkimusongelma osoittautunut liian suppeaksi ja
hedelmattomdaksi. Tarvitaan vertailua. Mika olisi
hyva vertailukohta? Toinen aikakausi jolloin
Japanista on kirjoiteltu paljon USA:ssa; 1980-luku!
Samojen lehtien artikkelitkin on I6ydettdvissd, talla
kertaa Helsingistd!



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

" Tapaustutkimus propagandan keinoja
hyodyntden muokatusta Japanikuvasta
Newsweekin ja Fortunen artikkeleissa 1940-
luvun lopulla ja 1980-luvun puolivadlissa.”

7/ Nyt kysymyksen sisalto on kohdillaan! Seuraavaksi
taytyy vain trimmata se tieteellisesti eksaktiin
muotoon...



Esimerkki tutkimuskysymyksen
muutoksesta tutkimusprosessissa

" Mielikuvia muovaamassa -
tapaustutkimus propagandan keinoja hyodyntden
muokatusta Japanikuvasta Newsweekin ja
Fortunen artikkeleissa 1940-luvun lopulla ja
1980-luvun puolivadlissa.”

8. ...ja loppusilauksena naseva titteliotsikko!



TUTKIMUKSEN LAADUN ARVIOINTI

1) Onko tutkimus LUOTETTAVA eli RELIAABELI (tutkimuksessa ei
ole satunnaisia virheitd)

Voidaanko tutkimus toistaa ja pddstd samoihin tuloksiin?
Mittarin reliaabeliutta voidaan arvioida esimerkiksi
vusinta- tai rinnakkaismittausten avulla tai vertaamalla

kahden eri tutkijan saamia mittaustuloksia keskenddan.

2) Onko tutkimus PATEVA eli VALIDI (tutkimuksessa ei ole
systemaattisia virheitda)?

Onko tutkimus pdteva tutkimusongelman ratkaisemisen kannalta eli
mittaako mittari sita, mita sen tulee mitata?



Sekoittavat tekijat







Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla




Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen

joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan




Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Miten vaikutusta voi ehkaista?



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Miten vaikutusta voi ehkaista?



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t
eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan
Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se
taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t
eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan
Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se
taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?

Tutkija perehtyy aihepiiriin huolella
Valitsee mahdollisimman/vain
laadukasta tietoa/lahteita



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t
eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan
Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se
taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?

Tutkija perehtyy aihepiiriin huolella
Valitsee mahdollisimman/vain
laadukasta tietoa/lahteita

Valitaan tarkasteluun vain toinen
sukupuoli

Valitaan mahdollisimman hyvin
normivaestba kuvaava otos
Tarkat toimimisohjeet koehenkil6ille



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t
eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan
Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se
taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?

Tutkija perehtyy aihepiiriin huolella
Valitsee mahdollisimman/vain
laadukasta tietoa/lahteita

Valitaan tarkasteluun vain toinen
sukupuoli

Valitaan mahdollisimman hyvin
normivaestba kuvaava otos
Tarkat toimimisohjeet koehenkil6ille

Mittausvalineet validit (esim. kellot
synkronoitu)

Koehenkildiden toiminta kontrolloitu
(esim. suoritustekniikka)



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t

eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan

Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se

taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?

Tutkija perehtyy aihepiiriin huolella
Valitsee mahdollisimman/vain
laadukasta tietoa/lahteita

Valitaan tarkasteluun vain toinen
sukupuoli

Valitaan mahdollisimman hyvin
normivaestba kuvaava otos
Tarkat toimimisohjeet koehenkil6ille

Mittausvalineet validit (esim. kellot
synkronoitu)

Koehenkildiden toiminta kontrolloitu
(esim. suoritustekniikka)

Keskittyminen toimimaan tarkasti ja
minimoimaan virhelahteet
Objektiivinen suhtautuminen (esim. ei
valitse lilan voimakkaita tunteita
herattavaa aihetta)



Tutkimusaihe

Tutkittavat
henkilot

Tutkimusmene
telmat

Tutkijan
ominaisuudet

Kyselylomake

Miké& voi vaikuttaa?

Ei paljoa tietoa/aiempia tutkimuksia
saatavilla
Paljon ristiriitaista tieta tarjolla

Heterogeeninen/homogeeninen
joukko
Eivat toimi tutkimusohjeiden mukaan

Laitteet eivat nayta oikein
Koe ei ole kontrolloitu (esim.
aikataulut)

Huolimattomuus, suurpiirteisyys
Ennakko-oletukset ja odotukset

Kysymykset epéatarkkoja (koehenkil6t
eivat osaa vastata)
Vastausvaihtoehtoja lilan vahan
Kyselyyn ei vastata rehellisesti jos se
taytetaan toisten lasnaollessa

Miten vaikutusta voi ehkaista?

Tutkija perehtyy aihepiiriin huolella
Valitsee mahdollisimman/vain
laadukasta tietoa/lahteita

Valitaan tarkasteluun vain toinen
sukupuoli

Valitaan mahdollisimman hyvin
normivaestba kuvaava otos
Tarkat toimimisohjeet koehenkil6ille

Mittausvalineet validit (esim. kellot
synkronoitu)

Koehenkildiden toiminta kontrolloitu
(esim. suoritustekniikka)

Keskittyminen toimimaan tarkasti ja
minimoimaan virhelahteet
Objektiivinen suhtautuminen (esim. ei
valitse lilan voimakkaita tunteita
herattavaa aihetta)

Tarkat kysymykset, joita ei voi
ymmartada monella tavalla

Kysyy tarpeeksi monta kysymysta,
jotta johtopaattksia voidaan tehda



TUTKIMUSTULOSTEN
YLEISTETTAVYYS

Jos otos edustaa huonosti perusjoukkoa..

* tutkittavat eivdt anna oikeaa kuvaa koko perusjoukosta

* otoksen perusteella tehdyt pddtelmdat eivat ole yleistettdvissd
koko perusjoukkoa koskeviksi.

Esimerkiksi, jos mitataan suomalaisten pikaruoan
syomistda haastattelemalla hampurilaispaikan
asiakkaita, niin otos edustaa huonosti perusjoukkoa,
eikad tuloksia voida yleistdd. Kaikki suomalaisethan

eivat kay hampurilaisravintoloissa.



Liioittelu vai vahattely

Tut
Tut
Tut

Kittavi

Kittavi

Kittavi

fa
fa

fa

kysytddn syotyjen makeisten madraa.

kysytadn alkoholinkdayttoa.

kysytadn lilkkunnan mddrdad.

Ylipainoisilta tutkittavilta kysytddn syodyn ruoan
madrad.

Tut
Tut
Tut

Kittavi

Kittavi

Kittavi

ta
ta

fa

kysytddn painoa.

kysytadn yhdyntdkertojen madrada.

kysytddn vihannesten syontimaadria.



TUTKIMUSETIIKKA

Esimerkki tutkittaville jaettavasta informaatiosta:

1

. tutkimuksen tarkoitus, tavoite ja merkitys
2.
3.

menettelyt, joiden kohteeksi tutkittavat joutuvat

hyodyt ja haitat, joita tutkittavat/ koehenkilot kohtuudella
voivat odottaa

. miten ja mihin tietoja aiotaan kayttdd (myos aineistolainojen

eli tutkittavien puheenvuorojen kéaytto raportoinnissa)

. tutkijoiden yhteystiedot

. tutkimuksen taustatiedot soveltuvin osin (missd tehdddn, kuka

tekee ym.)

. tutkittavien oikeudet (tutkimuksesta kieltdytyminen)

. futkimuksen mahdolliset vakuutukset tutkittaville



Tutkimussanat

Otanta

tutkimusmenetelmd, jossa perusjoukosta poimitaan otos.

Kuvaileva epidemiologinen tutkimus

tutkimus, jossa selvitetddn, miten terveyteen liittyvat ilmiot,
kuten eri sairaudet, niiden biologiset riskitekijat tai
suojaavat tekijat ja terveystottumukset jakautuvat eri
vdestoryhmissd.

Analyyttinen epidemiologinen tutkimus

tutkimus, jossa selvitetdadn, mitka tekijat nayttavat tutkituissa
vdestoissd lisddvdn sairauden tai sen riskitekijdn
todenndkoisyytta.



Sairastumiselle altistavat

Riskitekijéi
asia, joka lisad yksilon todenndkoisyyttd sairastua,
vammavutua tai joutua tapaturman uhriksi.

Riskiympdiristo

ympdristo, jossa on paljon sairauksien tai tapaturmien
todenndkoisyyttd lisadvia riskitekijoita.
Riskikdyttdytyminen

yksittdinen terveystottumus tai tottumusten yhdistelma, joka

lisdd todenndkoisyyttd sairastua tai joutua tapaturman
uhriksi.



2. TUTKIMUS JA TERVEYDEN
EDISTAMINEN



Tehtava:

Pohdi, mita merkityksia terveytta koskevilla
tutkimuksilla on ns. tavallisille kansalaisille?



Esimerkki terveystutkimuksen kaytdannon

hyodyista: Pohjois-Karjala -projekti
S =

01 Ei kannata kirjoittaa ylos!



Kurssityosta
N

1 Palautus viimeistédan 17.5.1

01 Arviointi tehtdava koepdivddn mennessd!



TERVEYSTUTKIMUSTEN HYOTYJA

Terveystutkimuksissa on havaittu erilaisia
terveyteen, sairauteen ja toimintakykyyn liittyvia
puutteita tai haasteita.

Tutkimusten avulla on voitu tarkastella nédiden
yleisyytta ja merkitystd kohdevdestolle:

(esim. ruokavalion merkitys idkkdiden ihmisten riskille sairastua tyypin 2
diabetekseen)

3. Tutkimustieto on voinut olla alkusysdyksend tietyn
asian paremmalle huomioon ottamiselle
suunnittelussa ja pdcdtoksenteossa:

(esim. lasten turvaistuimien kdytto lisdd pienten lasten liikkenneturvallisuutta)



POHJOIS-KARJALA -PROJEKTI

K&ynnistettiin 1972

Erds madilman tunnetuimmista
kansantautien ehkaisyn tutkimus- ja
interventiohankkeista

Projektin aikana ja sen jalkeen vuoteen
2005 mennessa

Miesten infarktikuolleisuus laski n. 80%
Kokonaiskuolleisuus vaheni 50%

Muutoksia elintavoissa, asenteissa ja
ymparistossa



Pyrittiin yksinkertaisiin terveysviesteihin, jotka
kohdls’ruwa’r keskeisiin riskitekijoihin ja niiden ehkaisyyn

Rasvat, verenpaine, tupakointi

Liikunta, terveellinen ruokavalio, tupakoinnin
vdhentdminen

Projektissa oli mukana poikkeuksellisen laajasti |Ghes
kaikki eri toimialat ja tasot

Paikallinen perusterveydenhuolto oli vahvassa asemassa

Projekti padttyi vuonna 1997, sen jdlkeen paikallisia
projekteja

+ WHO:n MONICA-projekti




Tutkimustieto on voinut olla alkusysdyksend
valistuskampanjoille:

esim. Pohjois-Karjala -projekti kohdistui koko alueen vdestéon. Sen
tavoitteena oli vdeston syddn- ja verisuonitautisairastavuuden ja —
kuolleisuuden vdhentdminen. Projektissa oli monentasoista toimintaa:

1) yhteiskuntataso — elintarviketeollisuus, TVkampanjat;

2) yhteisét — tyépaikka- ja kouluruokailun laadun parantaminen;

3) perheet ja yksittdiset kansalaiset — elintapojen muuttaminen

terveellisemmiksi.

Pohjois-Karjala -projekti on edelleen maailmalla suomalainen
menestystarina yhteisétason terveyden edistdmisen onnistumisesta.



PROMOOTIO »2
T

= Terveyden ja hyvinvoinnin edistamista

« Mahdollisuuksien luominen

- Terveyttd suojaavien tekijdiden yllapitdminen ja
vahvistaminen

- Pyrkimys luoda elinoloja ja kokemuksia, jotka auttavat
yksilod ja yhteisod selviytymdadn

Pyritadn vaikuttamaan ennen ongelmien ja sairauksien
syntyd luomalla mahdollisuuksia huolehtia omasta ja
ympdriston hyvinvoinnista ja terveydesta.

> Mitd tadma on kdytdnnossa?

> Mieti esimerkkejc?



PREVENTIO £

1
= sairauksien ehkdisyda
Mikd on sairauden vaihe?
Milloin ehkdistadn?
Mika on ehkaisyn tavoite?

Toimintaketjuna: Ehkaisy, hoito ja
kuntoutus

1. Primaaripreventio
2. Sekundaaripreventio
3. Tertiaaripreventio



Terveyden edistaminen, sairauksien ehkaisy, hoito

ja kuntoutus
Kohdentuminen /

Epitarkka Tarkka

Mahdollisuuksien luominen T e

+ 1sdiset suojaavat
viesilallizet ja
sonaaliset teloijat

+ ulkoizet suojaavat

ylesildllizet, sosiaaliset =T
1a ymparistoteloyyat .= ”
- -
I -
Promootio Primaaripreventio sekundaaripreventio Tertidanpreventio

Terveyden edistirmsen vathtelu

ttp:/ /www.tekry.fi)



Vdeston terveyden ja hyvinvoinnin
edistamisen kaytantoja:

Yhteisotason vaikuttaminen (koulun
sisdilmaongelmien ratkaiseminen, paikallinen
yhdyskuntasuunnittelu)

Yksilotason menetelmat (ohjaus, neuvonta, yksilon
vaikutusmahdollisuuksien ja osallistumisen tukeminen)

Yhteiskuntatason toiminta (poliittiset padtokset;
yhteiskunnan ohjaus, esimerkiksi koulu- ja
opiskelijaterveyden laatusuositukset, verotus;
terveydenhuollon kehittdminen).



Nuorten terveystapatutkimus NTTT (Tay)
Kouluterveyskysely (THL, JyvYo)

WHO-koululaistutkimus (JyvYo ja KV
tutkimusryhma)

Aikuvisvdeston terveyskadyttdytyminen —
seurantatutkimus AVTK (THL)

FINRISKI kroonisten, ei-tarttuvien tautien
riskitekijatutkimus

Finravinto Suomalaisen aikuisvdeston
ruokavalion seuranta



Tehtavia (s.35):

N
01,2, 3 ja4.



¢ Crystalinks.

3. TERVEYDEN JA SAIRAUDEN
VARHAISTA HISTORIAA



Historiaa tarkasteltaessa pitdd

muistaa...
I

0 Etta ihmiset ovat yksiloita

Tiettynd aikana vallalla ollut ajattelu ei ole koskaan
edustanut koko vdestoa

Henkilokohtaisilla uskomuksilla ja kokemuksilla on aina ollut
yksilon tasolla suuri merkitys

1 Menneisyyttd ei saa arvostella nykyajan mittapuulla

Menneitd ihmisia taytyy tarkastella reilusti, mutta myos
kriittisesti

Kaleva.




Primitiivinen aika: demonologiset
selitykset

Primitiiviset ihmiset ilmeisesti kasittivat taudit ihmisen
ulkopuolisten toimijoiden aiheuttamiksi

Taudinaiheuttajat joko esineita (nuoli), eldimid (loinen) tai
aineettomia olioita (demoni)

Demonien kohteeksi joutui joko huonon onnen tai tabun
rikkomisen vuoksi

Varhaisten heimojen uskonnollisista ja
lcciketieteellista tarpeista vastasivat usein shamaanit ja
noidat
Sairauksia seka torjuttiin ettd hoidettiin uskonnollisilla
toimilla (uhraaminen, riitit) ja hyvdksi havaituilla
kaytanteilla (parantavienkasvien syéminen, likaisen veden
vdlttdminen)


https://tekniikanmaailma.fi/neandertalin-ihmiset-soivat-aspiriinia-hammassarkyyn-luultavasti-myos-pussailivat/

Antiikin ladketiede: humoraalioppi

Antiikin ladketiede sekoitus uskomuspohjaista ja
jdrkiperadista
Taustalla voimakkaat uskonnolliset perinteet

Kuitenkin myos jarkiperdisid selityksid tavoittelevaa,
jdrjestelmallistd laaketiedetta

Pitkadn vallalla humoraalioppi eli oppi
ruumiinnesteista

Sairauksia pidettiin nesteiden epdtasapainon tai laadun
muvutoksen aiheuttamana

Nesteiden uskottiin olevan veri, lima, keltainen sappi ja
musta sappi

Vastaavia uskomuksia myos esim. muinaisessa kiinassa



Antiikin edistysaskelia

Periytyvyyden huomaaminen

Ladkdreiden ammattiryhmdn synty

Diagnosoivat potilaita niin fyysisten kuin kuvailtujen
oireiden perusteella

Kayttivat hoidoissa suoneniskentaq, lddkeaineita,
kirurgiaa ja eldmdntapojen muutoksiin ohjaamista

Sairaista kerdttiin ja koottiin havaintoja
Havainnot pyrittiin sovittamaan vallitsevaan kdsitykseen

Prognoosien eli ennusteiden antaminen tuli tarkedciksi



Myohempien aikojen teorioita ja
edistysaskelia

Lue oppikirjan s. 42-46 ja vastaa:
Mika oli miasmateoria?
Kuvaile keskiaikaista sairaus- ja terveyskdsitystd

Miten valistus muutti suhtautumista sairauksiin ja

terveyteen?



Mikd oli miasmateoria?

Miasmateoria syntyi jo antiikin aikaan

Pahanhajuisen ilman uskottiin aiheuttavan
sairauksia

Teoria osoitti alkeellista (joskin virheellistd)
ymmdrrystd ympdriston ja hygienian vaikutuksista
terveyteen



Keskiaikainen terveys- ja sairauskdasitys

Kristinuskon vahva asema ndkyi monesti uskona
tautien jumalalliseen alkuperddn

Ladkarit jatkoivat tautien diagnosointia
aistinvaraisesti

Kirurgia alkoi hiljalleen kehittyd omaksi
tieteenalakseen, yliopistojen synty

Elintapojen merkitysta terveyteen pohdittiin

Miasmateoria sailytti vahvan aseman (katso
"mustasurma’)



Miten valistus vaikutti suhtautumiseen
terveyteen ja sairauteen?

Menneiden aikojen kdsityksia alettiin kritisoida
Havainnot ja jarki |Gdketieteen keskioon

Tieteelliset keksinnot ja Euroopan taloudellinen
vahvistuminen vauhdittivat |ddketieteen kehitysta

Alettiin myos hyvadksyd ajatus aistimattomista
taudinaiheuttajista => pienelioiden tunnistaminen
taudinaiheuttajiksi ja —vdalittajiksi

Patologisen anatomian nousu



Ladkeaineet, rokotteet kehittyvat

Ladkdarin ammatti, Patologian

Diagnoosi, stigman

prognoosi poistaminen

Humoraalioppi Miasmateoria

Keskiaika Sanitaatio 1900-luku
Antiikki 1800-luku 2000-luku
Primitiiviset kdsitykset Epidemiologia,
. spefisyys
Periytyvyys

Tilastointi,
Patologian stigmal! teknologian kehitys

Anestesia, antiseptiikka



4. TERVEYDEN JA SAIRAUDEN
MODERNIN AJAN HISTORIAA



1800-luvun murrokset

1800-luvulle tultaessa miasmateoria oli edelleen
|adketieteellisissa piireissa vallalla

Mikroskooppiteknologian kehittyminen mahdollisti
kuitenkin yha pienempien taudinaiheuttajien ja
solumuutosten havaitsemisen

Tehtiin havainto ettd taudit eivat vaikuttaneet koko
ihmiskehoon, vaan sen tiettyihin soluihin taudista
riippuen => spesifi etiologia



Epidemiologinen ajattelu kehittyy

Sairauksien spesifisyyden ja syy-seuraus —suhteiden
havaitseminen antoi pontta uvudelle tutkimusalalle:
epidemiologialle

Jos kerran taudeilla on tietty syy ja tietty vaikutus, mitkd ne ovat?

Koleraa epidemiologisesti tarkastellessa Iadkdri John Snow
sai selville etta tauti vaikutti suolistossa ja levisi saastuneen
juomaveden mukana

Samoin vaarallinen lavantauti ymmarrettiin dkkia likaisen veden
aiheuttamaksi

A i“.;,, Popkey.co

You know nothing, Jon Snow. oy



Sanitaatiota ja uusia
tutkimusmenetelmia

Saastuneen juomaveden merkityksen ymmadrtdminen
useiden tautien levittdjdnd oli mullistava loyto

Erityisesti kaupunkien sanitaatioon alettiin kiinnittdd entistd
suurempaa huomiota

Viemdreiden, vedenpuhdistuksen ja parempien
vesijohtojen myotd monet vaaralliset taudit saatiin kuriin

1800-luvulla tehtiin myés monia ldcdketieteen kannalta
olennaisia lapimurtoja

Stetoskooppi

Sarkyladke

Jadkaappi

Verenpaine- ja kuumemittarit

Hampaan poraus

rontgenkuvaus



Ladkdrien hoitokeinot ja sairaalat
1800-luvulla

Kuvaile ladkarien hoitokeinoja 1800-luvulla. Miten
ne vertautuvat esim. keskiaikaan tai nykyaikaan?

Mika merkitys sairaaloiden kehittymisella oli 1800-
luvulla?

Taydennda aikajanalle 1800-luku!



Kuvaile ladkcrien hoitokeinoja 1800-luvulla.
Kaytossd edelleen ns. "perinteisid hoitokeinoja”
Kehitettiin anestesia auttamaan leikkauksissa
Alettiin kayttad puhdistavia aineita
Spesifien lddkeaineiden etsiminen ja kdyttdminen
Rokotusten kasvava merkitys
Miten ne vertautuvat esim. keskiaikaan tai
nykyaikaan?
Keskiaikaan verrattuna hoitomuodot olivat erittdin spesifejd
ja tehokkaita, vusia konsepteja

Monet nykyaikaisen lcddketieteen perusteet oli jo otettu
kdyttoon — myohempind aikoina lahinnd kehitetty



Mikd merkitys sairaaloiden kehittymisella oli
1800-luvulla?
Sairaalat muuttuivat kuolemispaikoista parantoloiksi

Laakarit alkoivat yhd enemmdn operoida sairaaloissa
ja vahemmadn kotona

Keskitetty sairaanhoito mahdollisti tehokkaan
tilastoimisen, opettamisen ja patologian

Antiseptiikan keksiminen 1865 laski potilaskuolleisuutta
ratkaisevasti



1900-luvun trendejad

Infektiotautien voimakas vahentyminen

Taustalla parantunut sanitaatio, rokotukset ja
kehittyneet |ddkeaineet

Imevdiskvolleisuuden merkittava lasku
=> Vdestonkasvu
Vdeston ikadntyminen => eldmdntapasairauksien
yleistyminen
Spesifi etiologia ei pystynyt selittdmddn

Katso Syntyi multietiologinen teoria (= monitekijdinen
TE2! sairaus jonka riskiin vaikuttavat elintavat, perimad,
ympdristo ja ndiden yhtendisvaikutukset)



Tehtava

Ota itsellesi ryhma

Laatikaa kirjan avulla aikajana ladketieteen ja
sairaanhoidon historiasta aina antiikista
nykypdivadn!

Tarkea kerrata YO-kokeeseen!



1 900-luvun menestystarina

Lue oppikirjan s. 55-58 ja vastaa:

Mitd merkitysta puutostautien ja vitamiinien
oytymisella oli ihmisten terveydelle ja toisaalta
daketeollisuudelle?

Luettele 1900-luvulla kehitettyja merkittavia vusia
tutkimusmenetelmid, ladkkeitd ja hoitomuotoja

Taydennd aikajanal



Mita merkitystd puutostautien ja vitamiinien
loytymisella oli ihmisten terveydelle ja toisaalta
|adketeollisuudelle?

Puutostaudit hdvisiveat kaytdnnossa kokonaan =>

ihmisten terveyden kohentuminen ja elinidinodotteen
kasvu

Ladketeollisuus huomasi vitamiineissa ja lisdravinteissa
valtavat markkinat — jotka laajenevat yha tandkin
pdivanad!l



Luettele 1900-luvulla kehitettyja merkittdvida vusia
tutkimusmenetelmid, ladkkeitda ja hoitomuotoja

EKG, EEG

Ultradani, tietokonetomografia, magneettikuvaus,
erilaiset veriarvot

Antibiootit, insuliini, verenpaineldadkkeet, antihistamiinit
Psykoosi- ja mielialaladkkeet

Medikalisaatio ja kehittyviin maihin myynti
Elintensiirrot

Rokotteiden laajentunut kaytto



5. TERVEYS- JA
SOSIAALIPALVELUIDEN
KEHITYS SUOMESSA



Suomalainen terveydenhuolto ennen
autonomiaa

Keskiajalta aina 1800-luvulle sairaanhoidosta
vastasi ldhinnd perhe ja suku

Ladninladkarilaitoksesta huolimatta lacdkdreita
harvassa, n. 20 koko Suomessal

Huono hygienia, koyhyys ja katovuodet tarkoittivat
naapurimaihin verrattuna korkeaa kuolleisuutta

Myos heikot yhteydet tieteellisiin keskuksiin



Suomalainen ladketiede kehittyy

Autonomisessa Suomessa kiinnostusta ja
mahdollisuuksia kehittdd suomalaista
terveydenhuoltoa

1850-luvulla ensimmaisia terveyspoliittisia ohjelmia
1800-1900 —lukujen taite voimakasta sanitaation,
rokotusten ja sairaaloiden kehityksen aikaa

Suomessa seurattiin innokkaasti maailman trendeja —
mutta ei juuri keksitty omia

Ladkareita edelleen vaestonmadradan ndhden aivan
liian vahdn => paljon vdhemmdadn koulutettuja
terveydenhuoltajia



Tuberkuloosi — entisaikojen
kansanatauti

Tuberkuloosi eli keuhkotauti oli Suomessa pitk&dn
johtavien kuolinsyiden joukossa

Tautia ymmadirrettiin huonosti eika sitd osattu
parantaa

Potilaat eristettiin "keuhkoparantoloihin” ja
perdkammareihin

Tuberkuloosibakteeri loydettiin jo 1882, mutta
tehokkaiden lddkkeiden ja rokotteiden
laajamittainen kaytto Suomessa vasta 1950-
luvulla

Yhdistettynd parantuneeseen hygieniaan tauti saatiin
kcytdnnossd hadvitettya



Ajatuskartta: Arvo Ylppo

Laadi parin kanssa tai pienessd ryhmdssa
ajatuskartta Arvo Ylposta

Kaytda apuna nettiqg, kirjassa tietoa vdhdnlaisestil



Moderni suomalainen terveydenhuolto
syntyy

1920-luvulla uusi kéyhdinhoitolaki siirsi osattomien huolehtimisen kunnan
vastuulle

20-luvulla myos ensimmdiinen neuvola aloitti toimintansa
Laajenivat 40-luvulla valtakunnan laajuisiksi
Myos lapsilisat kayttoon

Kun 1950-luvulla koyhyys ja tartuntataudit oli saatu kuriin, siirtyi

terveys- ja sosiaalipolitiikan painopiste osattomuuden ennaltaehkdisyyn ja
kattavan sairaalaverkoston rakentamiseen

70-luvulla saddetylla lailla taattiin jokaiselle kunnalle terveyskeskus

Modernien kansantautien yleistyminen aiheutti terveydenhuollossa fokuksen
siirtymistd ennaltaehkdisyyn, avohoitoon ja ympdriston terveellisyyden
edistdimiseen

Terveysvalistuksen merkityksen kasvu

1980-1990 —luvuilla kodit, koulut ja tyopaikat otettiin entista tiiviimmin
mukaan terveydenedistdmistychon

2000-luvulla terveydenhuoltojdrjestelma on kamppaillut kasvavien
terveyserojen, vdeston ikddntymisen ja sdacdstopaineiden ristipaineessa



6. TERVEYSEROT
SUOMESSA



Ryhmatyoskentelyad

Jakaudutaan 5 ryhmdadn

Jokainen ryhmd saa osan kappaletta
tarkasteltavakseen

Laatikaa aiheestanne muistiinpanot ja valmistautukaa
esittamadn muulle ryhmadalle

Aiheet:

Mitd suomalaiset sairastavat? (71-74)
Tartuntataudit (75, lisd tietoa netistd)
Tarttumattomat pitkdaikaissairaudet (76-77)
Terveyserot Suomessa (78-83)

Yksilon ja yhteiskunnan vastuu terveydestad (s. 84, lisaa
tietoa netistd)



Terveytta edistdd /heikentdd
B



/. GLOBAALI TERVEYS



Globaaleja terveyden mittareita

Lue oppikirjan s. 89-90

Selvita terveyserojen mittareista seuraavat asiat:
Mika?
Miten muodostuu ja mita kertoo?
Mita ei kerro?
Terveyserojen mittarit
HDI
BKT
Absoluuttinen koyhyys
Suhteellinen kéyhyys



HDI
Human Development Index, inhimillisen kehityksen indeksi

Muodostuu elinidnodotteen, koulutustason ja BKT:n yhtdlostq,
kertoo alueen kehitystasosta

Ei kerro onnellisuudesta tai realisoitumattomista riskeista

BKT
Bruttokansantuote, myds BKT/C eli per asukas

Muodostuu kun kaikki valtion alueella tuotetut tuotteet ja
palvelut muutetaan rahaksi, kertoo elintasosta

Mistaan muusta kuin kansantalouden koosta



Absoluuttinen koyhyys
Kuinka moni ei saa tarpeeksi eladkseen

Monenko tulot eivat riitd ruokaan, asumiseen ja vaatteisiin,
kertoo ihmisten pahoinvoinnista

Ei kerro muun yhteiskunnan vauraudesta

Suhteellinen koyhyys

Kuinka moni on suhteettoman kéyhd verrattuna maansa
yleiseen elintasoon

Moniko jad vaille yhteiskunnan tarjoamia mahdollisuuksia
hyvadn elédmddn

Ei kerro koyhien asemasta suhteessa muihin maihin



Maailman terveystrendejd

Elintason nousu
Elintapasairauksien yleistyminen
Vdeston ikadntyminen
Teknologian kehitys, mutta kenelle?
Konfliktien lisadntyminen
Monikulttuurisuuden ja epdvakauden kasvu
Arvaamattomuus ja varautumisen vaikeus
Eriarvoisuuden kasvu
limastonmuutos
Sadvaikutukset
Ruuan tuotannon, puhtaan veden saannin ongelmat

Tartuntatautien ja eliciden levidminen
Pakolaisuus?



Globaalia terveystoimintaa

One Health —ajattelutapa

Koko maailman ihmisten, eldinten ja ympdriston terveys ndhdadn
kokonaisuutena

Halukkuus rajat ylittavadn yhteistyohon esim. WHO:n johdolla
Pysdytetddn ongelmat ennen kuin niistd tulee liian suuria (esim. ebola)
(YK =>) WHO

Yhdistyneet Kansakunnat pyrkivdt varjelemaan ravhaa ja edistdmddn
yhteistyo6td

Alajaosto WHO ylin globaali terveysauktoriteetti maailmassa
WHO:ssa 194 jasenmaata

EU

Yhteinen toimija myos terveysasioissa
Laheinen yhteistyo WHO:n kanssa
Korkean elintason ja teknologian maita => hyvdat |dhtékohdat toimia



8. TERVEYTEEN LITTYVIA
EETTISIA KYSYMYKSIA



YO S/17

5. Priorisointi terveydenhuollossa (20 p.)

Analysoi, millaisia hyétyja onnistuneella priorisoinnilla
on mahdollista saavuttaa julkisessa
terveydenhuollossa.



Etiikka ja terveys

Lue s. 103-110 ja vastaa: Oikeusperusteinen etiikka

Maddritd seuraavat Selitda lyhyesti seuraavat

kasitteet lyhyesti terveydenhuollon eettiset

Etiikka periaatteet

Moraali
Arvot
Hyve-etiikka
Hyo6tyetiikka

Velvollisuusetiikka

Eldmadn kunnioittaminen
Ihmisarvon kunnioittaminen
ltsemddrddmisoikeus
Hoitamisen periaate
Oikeudenmukaisuus

Hyodyn maksimointi



Etiikka
Pohdintaa oikeasta ja vadrdasta

Moraali
Yhteison sddnnét tai ohjeet oikeasta ja vadradsta

Arvot
Yksilon tai yhteison tarkednd pitdmat asiat
Hyve-etiikka

Oikeassa oleminen liittyy hyveisiin, mita hyveitd toimintani
toteuttaa?

Hyotyetiikka

Mistd syntyy eniten hyotyd, se on oikein
Velvollisuusetiikka

Toiminnan perimmdinen syy kertoo sen hyvyyden

Oikeusperusteinen etiikka
Sdadntojen noudattaminen tekee teon oikeaksi



Eldmdn kunnioittaminen
Eldmdd on varjeltava, silla elamdalla on itseisarvo
Ihmisarvon kunnioittaminen
Potilaan on saatava eldd ihmisarvoista elémad
ltsemddraamisoikeus
Potilaan on saatava pddttdd omiin hoitoihinsa ja eldmddnsd
liittyvistd asioista
Hoitamisen periaate

Ladketieteen tehtdvdnd on aina edistdd terveyttd ja lievittaa
tuskaa, ei koskaan pdinvastoin

Oikeudenmukaisuus
Kaikille on taattava yhtdldiset mahdollisuudet saada hoitoa
Hyodyn maksimointi

Suoritettavan hoidon tulee olla mahdollisimman tehokasta ja
aiheuttaa mahdollisimman vdhdn haittoja



Eettisia dilemmoja

Sovella ryhmasi kanssa KAIKKIA edellisen tehtdvan
kdsitteitd ja pohdintoja yhteen seuraavista aiheistq,
muista sekd puoltavat ettd vastustavat ndkokulmat!

Aborttien tulee olla helposti saatavilla

Suomessa pitdisi ottaa kayttoon eutanasia

Nuori voidaan ottaa pakkohoitoon anoreksian takia
Rokotteet eivat ole pakollisia

Maksasiirranndistd ei anneta parantumattomalle
alkoholistille



9. TERVEYSPOLITIIKKA



Terveyspolitiikkaan = terveyteen

vaikuttava paadtoksenteko

Terveyspolitiikkaan

Terveyspolitiikkaa ovat
vaikuttava mm.

Yhteison taso

Yksilon taso



10. SUOMALAINEN
TERVEYDENHUOLTO



Terveydenhuolion ja
hyvinvointipalvelujen kaytantoja




Oikeus hoitoon

Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla on oikeus
terveydentilansa vaatimaan terveyden- ja sairaan-hoitoon
Ilman syrjintaa.

Potilaan oikeus hoitoon toteutetaan niiden voimavarojen
rajoissa, jotka kulloinkin ovat terveydenhuollon
kaytettavissa.

Jos tarpeellista hoitoa ei voida antaa heti, potilas on
ohjattava odottamaan hoitoon paasya tai toimitettava
hoitoon muualle.

Potilaalle on kerrottava hoidon viivastymisen syy ja arvioitu
kesto.



Suomalainen

_terveydenhuoItOJar]esteIméi

o Terveydenhuollon perustana on ehkdisevd terveydenhuolto ja
tavoitteena fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn yllapito ja
parantaminen.

0 Suomen valtio ja kunnat jarjestavdt terveydenhuollon palvelut
julkisin varoin.

— Ongelmina nousevat |ddkekustannukset, pitkdt hoitojonot, pula
hoitohenkil6kunnasta, tasa-arvon toteutuminen ¢

=1 Terveydenhuollon palvelun tarjoajat: 1) julkinen-, 2) yksityinen-
ja 3) kolmas sektori



1. Sektori
= julkinen sektori

2. Sektori 3. Sektori
= yksityinen sekt = jarjestosektori




Terveydenhuollion palvelut
1

1) Terveyskeskukset vastaavat perusterveydenhuollosta.

2) Erikoissairaanhoito on Suomessa alueellista:
keskussairaalat (yliopistosairaalat), aluesairaalat ja muut
toimintayksikot

Tulevaisuudessa erikoissairaanhoito pyritaan tuottamaan
lahempana tarvetta yhdessa perusterveydenhuollon kanssa.

+ Yksityiset terveydenhuoltopalvelut ovat kaytettavissa
kunnallisten jarjestelmien rinnalla.



JULKINEN SEKTORI

Laki (kansanterveyslaki v. 1972) mddrdd, ettd
kunnan on tarjottava kuntalaisilleen
perusterveydenhuolto

= terveyskeskus

= palvelut

Rahoitus:
Kunnallisverosta
valtion avustuksista

Kayttajamaksuista



Terveyskeskuksen tehtavat
S =

e ae Terveysneuvonta ja
TERVEYSKESKUKSEN TEHTAVAT terveystarkastukset
Kuntalaisten Sairaankuljetuksen Hammashuolto
sairaanhoito jdrjestdminen
Koulu- ja opiskelija- Kunnassa oleskelevien Tydpaikkojen
terveydenhuolto opiskelijaterveydenhuolto | tyoterveyspalvelut
Yrittdjien ja muiden Seulontojen ja Kunnassa oleskelevien
omada ty6td tekevien R TSI kiireellinen ensiapu
tyéterveyshuolto jdrjestaminen




* 5% ohjataan erikoissairaanhoitoon

= esim. tehohoito, kirurgia, synnytykset, lasten- ja
naistentaudit, syopataudit...
- VAIN perussairaanhoidon lahetteella!!

« 21 sairaanhoitopiiria, joissa keskussairaala

 5yliopistollisen keskussairaalan erityisvastuualuetta
Helsinki, Turku, Tampere, Kuopio, Oulu



+ Jérjestelméié arvostetaan
I laitteisto ja tilat hyvilaatuisia
-+ Tehokkuus maailman kérkiluokkaa
-+ Henkilskunnan osaaminen hyvélaatvista

=Menot kasvavat

= Kansanterveyslaki ongelmana

® Miten pidetadn ylla kaikki lain vaatimat palvelut?

— Palveluita tarvitsevien mdéérd kasvaa

= Kuntien koko ongelmana

m  Asukasluvulliset haasteet, maantieteelliset haasteet

m Syrjaseuduille ei riitd tyovoimaa
® Sairaanhoitohenkilokunnan palkkaus heikkoa



=> Priorisointi
= Miten jaetaan rajalliset resurssit / tyévoima?
= Ketka hoidetaan / miten hoidetaan?
= Mita hoitomuotoja kaytetaan?
= Miten jatkuva kehitys mahdollistetaan?

Mita hyvéaa priorisoinnilla voidaan saavuttaa?




~ = Kuntaliitot/-yhtyméit/ yhteistys

9

> Avohoitoa enemmén
- ltsehoitoaq, kotihoitoa

> Omalddkérijcarjestelmé
- Kustannustehokkuus
=Turhien hoitojen valttdminen

- Ulkoistaminen / Ostopalvelut yksityiseltd sektorilta

- Esim. palveluseteli

> Tydvoimaa muvalta/ keikkaladkarit ...


http://www.saarikka.fi/
http://www.jokilaaksonterveys.fi/mika-on-jokilaakson-terveys-oy
http://www.ninelives.fi/

YKSITYINEN SEKTORI

= Yksityinen yhtio

¢ poiiluai maksavat hoidon itse
— terveysvakuutus

— KELA korvaa osan kuluista )
R\_
http://imvww.hammaslaakariliitto.fi/suun-terveys/mistae-hoitoa/hoidon-hinnoista/

http://www.oikohaku.fi/Vertaa/index.xhtml ki 0w | & H
1
http://www_.kela.fi/in/internet/suomi.nsf/net/090801145433eh?opendocument '



http://www.hammaslaakariliitto.fi/suun-terveys/mistae-hoitoa/hoidon-hinnoista/
http://www.oikohaku.fi/Vertaa/index.xhtml
http://www.kela.fi/in/internet/suomi.nsf/net/090801145433eh?opendocument

asumispalvelut, lasten pdivdhoito, lasten ja nuorten
laitos- ja perhehoito sekd kotipalvelut

kosmeettinen kirurgia, fysioterapia, ladkdrin vastaanotto,
tyoterveyshuolto, laboratoriotoiminta..

Lisaksi ,

Suuri osa toimii



YKSITYINEN & JULKINEN SEKOITTUVAT

Kunnan pitaad lain mukaan jarjestaa kuntalaisilleen
terveydenhuolto; laki ei kuitenkaan kerro, miten..

e L3 . * L 1. Sektori
ulkinen rahoitus & julkinen tuotanto S SEEE _
| &1 = julkinen sektori

Esim. neuvolajdrjestelma
julkinen rahoitus & yksityinen tuotanto

Esim. sairaankuljetus
yksityinen rahoitus & julkinen tuotanto

Esim. hammashoito / vuodeosastohoito 9 Sekiori

= yksityinen sektori

yksityinen rahoitus & yksityinen tuotanto

Esim. silmien laserleikkaus



YKSITYINEN & JULKINEN SEKOITTUVAT

Talla hetkelld kunnat ULKOISTAMRT paivelvitaan yksityisen

sektorin toimijoille

esim:
Sairaankuljetus
Kuntoutus

Ndytteenotto




Kilpailua, joka voi pudottaa hintoja
Kilpailu lisdd myos innovaatioita
Yhteistyota julkisen sektorin kanssa

Luo lisda tyopaikkoja
|aakari voi olla yhtaikaa julkisessa ja yksityisessa tyépaikassa

Kustannussyista ei ole kaikkien saatavilla

Vie tyovoimaa julkiselta puolelta

Vaikeimmat tapaukset “kaadetaan” julkiselle puolelle
"Turhia” & turhan kalliita operaatioita

Laitteet vajaakaytolla



Nykyinen jdarjestelmad nayttaisi suosivan hyvdosaisia
"triplavarmistuksella™:

Halpa / ilmainen julkinen terveydenhuolto

Halpa / ilmainen tyé- ja opiskelijaterveydenhuolto

Osin Kela:n korvaama yksityinen terveydenhuolto



JARJESTOSEKTORI

= kolmas sektori = vapaaehtoissektori

Toimii ilman voittoa. Kaikki raha, miké saadaan kerdattyd kasaan,
siirretddan eteenpain.

 Palkkatyontekijoita yleensa mahdollisimman vahan
* Toiminta pyo0rii vapaaehtoisvoimin

Toiminta tdhtda padasiassa terveyden edistdmiseen (ei niinkdadn
sairaiden/sairauksien hoitamiseen)

Sadat sosiaali- ja terveysjcdrjestot, potilasjarjestot, yhdistykset,
saatiot, liikuntajdrjestot jne..

Kulttuuri- ja harrastustoimintaa, vertaistukitoimintaa, |Gheisten
auttamista, valistusta, poliittista vaikuttamista, edunvalvontaa,
kehittdmis- ja tutkimustoimintaaq, terveyspalveluiden tuottamista..


http://www.soste.fi/sostesta/jasenet.html

3. KOLMAS SEKTORI ELI
JARJESTOSEKTORI:

71 Kunnallisen ja yksityisen rinnalla

1 Vapaaehtoistyo

- Tiedotus, ennaltaehkdaisy MLL@

71 Mielipiteiden muokkaus, etujen ajaminen MANNERHEIMIN

. LASTENSUQ]ELULIITTO
k \ 1

71 Vertaistuki ja —toiminta
LIIKENNETURVA

01 Terveyspalvelujen tuotto

0 Muita palveluja

taydentavad toimintaa P o
ALZHEIMER CENTRALFORBUNDET

lltapdivakerhot
Paihdehuolto

.
tyohon kuntoutus Q Syopéjirjestot


http://www.google.com/imgres?imgurl=http://yle.fi/ecepic/archive/00140/MLL_140664b.jpg&imgrefurl=http://yle.fi/uutiset/kotimaa/2009/09/mannerheimin_lastensuojeluliitto_palauttaisi_lapsivahennyksen_971126.html&usg=__HA3RVGVLi_z_odoSlkJfI35V8D4=&h=270&w=480&sz=19&hl=fi&start=1&zoom=1&itbs=1&tbnid=CMRob98LjpQwNM:&tbnh=73&tbnw=129&prev=/search?q=mll&hl=fi&sa=G&rls=com.microsoft:fi&biw=1659&bih=870&tbm=isch&ei=hPC3TdqBO8i48gOO_pQr
http://www.google.com/imgres?imgurl=http://www.motot.net/galleria/data/4/37175/liikenneturva.jpg&imgrefurl=http://www.motot.net/blog/Moottoripy%C3%B6r%C3%A4uutiset/liikenneturva_70_vuotta__liikenneturvallisuus_on_tahdon_asia_c-9_u-77267_b-617.html&usg=___daORXVXAmtXbzzKuKw2K0_r_aE=&h=300&w=284&sz=39&hl=fi&start=1&zoom=1&itbs=1&tbnid=PTn8NXv47IlXfM:&tbnh=116&tbnw=110&prev=/search?q=liikenneturva&hl=fi&sa=G&rls=com.microsoft:fi&biw=1659&bih=870&tbm=isch&ei=tPC3TY-WK8qy8gOH_vQc
http://www.google.com/imgres?imgurl=http://yad.fi/streetteam/system/files/imagecache/TehtavaKuva/wysiwyg_imageupload/1/YAD-logo_pyorea_valkomusta.png&imgrefurl=http://www.yad.fi/streetteam/&usg=__JdzekEhTs6z_fXBZ59m0wjXZ9Bo=&h=300&w=300&sz=77&hl=fi&start=2&zoom=1&itbs=1&tbnid=kZ4IrDU8zMRhyM:&tbnh=116&tbnw=116&prev=/search?q=yad+logo&hl=fi&rls=com.microsoft:fi&biw=1659&bih=870&tbm=isch&ei=1_C3TebrFYO28QPjxoUa
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/fi/8/8b/Sy%C3%B6p%C3%A4j%C3%A4rjest%C3%B6t_logo.png
http://www.finncabinova.com/pics/haussa.pdf
http://www.google.com/imgres?imgurl=http://upload.wikimedia.org/wikipedia/en/thumb/a/a6/SETA_logo.svg/251px-SETA_logo.svg.png&imgrefurl=http://mooresautobodyandframe.com/trapezoidal-inovasi-kurikulum-satu-kajian-sekolah-di-alor-setar/&usg=__FD52Guz3CTrIlSbR3M79TWhZ-cE=&h=284&w=251&sz=13&hl=fi&start=1&zoom=1&itbs=1&tbnid=j3i7-mAOr5j6FM:&tbnh=114&tbnw=101&prev=/images?q=seta+logo&tbnid=j3i7-mAOr5j6FM:&tbnh=0&tbnw=0&hl=fi&sa=X&rls=com.microsoft:fi&imgtype=i_similar&biw=1659&bih=870&tbm=isch&ei=i_G3TcfPEMqy8gOH_vQc

* Iso osa jarjestoistc keskittynyt yksittdiseen osa-
alueeseen terveyden edistamisessad tai sairauden
preventiossa

« paihde- ja mielenterveysty0, vanhusty0, lasten suojelu,
vammaistyd, neuvonnat/tukipuhelimet,
vertaistukihenkilot.

* Rahoitus:
* raha-automaattituotto ( )
« jJarjestdjen oma rahankeruu
* lahjoitukset
e jasentuotto
 saatididen varat


https://www.ray.fi/fi

PONDINTAA JARJESTOSENTORIN TOIMIVUUDESTA

+ Tarked kanava sielld, minne muut sektorit eivat ylla!
« Henkinen ja sosiaalinen apu
» Vertaistuki
 Poliittinen vaikuttaminen

+ Koska voittoa ei saa tuottaaq, varat ohjautuvat oikeaan paikkaan

— Vaarana ajatella asioita vain omista I&h’rékohdé'gtddi;r Ui 6\6‘

— Jdrjestojen keskindinen kilpailu

— Vapaaehtoisten saatavuus
— Talouden tivkentuessa rahalliset avustukset uhkaavat vaheta

— Verotukseen, kilpailutukseen, yritystoimintaan liittyvdt ongelmat.
Mihin raha oikeasti menee?



UUSI yo-tehtdvd, joka mittaa analysointi ja selittdmistaitoja: Tulkitse,
mitd alla oleva tutkimustulos kertoo ja analysoi miten kyseinen asia
ilmenee Suomessa.

1 Vastasyntyneen elinajanodote ja terveydenhuollon
menot asukasta kohti, vuosi 2011 (tai lahin vuosi)

8 5 Elinajanodote vuosissa

30
USA

75

70

65 IND | | | | |
0 2000 4 000 6 000 8 000 10000

Terveydenhuollon menot asukasta
kohti (Yhdysvaltain dollaria)




Terveydenhuoltomenot
- - (vuode,:lmzli)aorgj ﬁ::orrr’; :

14

[l Muutmenot

Terveydenhuollon bruttoinvestoinnit

B Ladkkeet ja muut lddkinnalliset
kulutustavarat

B Muu terveydenhuolto

B Sairausvakuutuksen korvaama
yksityinen terveydenhuolto

B Perusterveydenhuolto

B Erikoissairaanhoito
1995 1996 '1997 ' 1998 ' 1999 '2000 ' 2001 2002' 2003 ' 2004 2005 2006 ' 2007 2008 ' 2009



Kymmenen

Sydan- ja verisuonitaudit
Mielenterveyshairitt
Hengityselintaudit

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet
Hermoston ja aistimien sairaudet
Syopataudit

Vammat ja myrkytykset
Ruoansulatuselinten sairaudet

Virtsa- ja sukupuolielinten sairaudet

Raskauden ja synnytysten tilat
Muut yhteensa

Kaikki sairaudet yhteensa

kalleinta tautiryhmaa

918

692

589

583

446

334

317

302

265

178

778

5402

17

13

11

11

14

100

Mielenterveyshairitt

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet
Vammat ja myrkytykset

Sydan- ja verisuonitaudit
Syo6pataudit

Hermoston ja aistimien sairaudet
Hengityselintaudit
Ruoansulatuselinten sairaudet

Synnynnaiset epamuodostumat

Aineenvaihduntasairaudet
Muut yhteensa

Kaikki yhteensa

2542

1971

1495

1104

608

589

279

225

198

167

419

9597

26

21

16

12

100

(Kansanterveyslaitos 2005)



Mita maksaa?

_
Sosiaali- ja terveystoimen nettomenot asukasta kohden kunnissa
keskimaarin vuonna 2009.
Euroa/asukas | Halvin ja kallein kunta | %-osuus
Terveystoimi 1600 (1 100-2 700)
Perusterveydenhuolto 600 (300-1 500) n.38 %
josta hammashuolto 70 (40-160)
Erikoissairaanhoito 950 (700-1 400) n. 61 %
Ympadristoterveydenhuolto 13 (8-20) n. 1%
Sosiaalitoimi 1500 (744-2 200)
Lasten paivahoito 420 (80-720) n. 28 %
Vanhusten laitospalvelut 140 (0-720) n. 10 %
Toimeentulotuki 120 (8-200) n. 8 %




TEHTAVA!

Selvita yhden jarjeston toimintaperiaatteet

SPR MLL Sydanliitto SETA Ry
A-klinikkasadadtio Irti Huumeista Ry
ESIM:

» Miksi jarjestd on perustettu? Keta varten jarjesto on perustettu?
» Miten jarjestd pyrkii edistamaan terveytta?

(toiminnan muodot, vaikutuskeinot ja periaatteet terveyden edistamisen
kannalta)?

* Onko jarjestolla talla hetkella kaynnissa jotain ajankohtaista?

* Missa jarjestd toimii?

» Miten jarjestdn toiminta rahoitetaan? Mista rahat saadaan / Mihin rahat
ohjataan?

« Jotain muuta...?



Kurssityon vertaisarvio

Opettaja jakaa teille drivessa kopion toisen
ryhmadn kurssityosta

Ryhmalle ei kerrota kuka heita arvio
Ryhmd ei nde vertaisarviota

Vertaisarvio ei vaikuta arvioitavan ryhman
arvosanaan

Vertaisarvio laaditaan erillisena tekstitiedostona
Ei minimipituutta — sisalto ratkaisee!

Drive —kopioon voi kuitenkin tehdda merkintojd joihin
viitataan varsinaisessa tekstissa



Kurssityon vertaisarvio

Vertaisarvioinnissa tulee tarkastella ainakin seuraavia
asioita:

Onko tutkimus perusteltu ja taustoitettu hyvin?

Onko aihe rajattu sopivaan laajuuteen?

Ovatko tutkimusmenetelmdat toimivia, luotettavia ja hyvin
toteutettuja?

Onko tulokset kuvattu oikein ja havainnollisesti¢
Onko pohdinta ansiokasta ja paikkansapitdavaa?

Onko tutkimus kokonaisuutena uskottava, viimeistelty ja
tieteellisen hyvdn tavan mukainen?

Onko Idhteet merkitty oikein, ovatko luotettavia ja onko
niitd tarpeeksi?

Onko tychon liitetty kaikki tarvittavat liitteet?



