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TERVEYSEROMATTI

 
Paikallisesti kiinni alkoholin ja 
tupakan saatavuuteen 

Alkoholin ja tupakan haittoja voidaan vä-
hentää tehokkaimmin koko väestöön vai-
kuttavilla valtiovallan toimilla, kuten hintoja 
ja saatavuutta sääntelemällä. Tämä teho-
aa myös riskiryhmiin. Pakka-toimintamallil-
la voidaan rajoittaa saatavuutta myös pai-
kallisesti.   

Lakiin perustuvassa 
Pakka-toimintamallissa

 tiukennetaan ikärajavalvontaa. 
 kieltäydytään myymästä ja anniskele - 

 masta selvästi päihtyneille. 
 opetellaan tunnistamaan hankalia 

 myynti- ja anniskelutilanteita ja 
 selviytymään niistä. 
 aktivoidaan kansalaiset mukaan 

 muutostyöhön. Huomioidaan 
 viestinnässä myös riskiryhmät.
 tehdään yhteistyötä paikallisviranomais- 

 ten, -päättäjien ja -toimijoiden, elinkei- 
 non, järjestöjen, median ja kansalaisten  
 kanssa elinkeinon kohtuullisen myynnin  
 ja omavalvonnan tehostamiseksi.

 Pakka-toimintamallilla 
 on saatu hyviä tuloksia! 
 Ks. lisää: alkoholiohjelma.fi.  

 

Huomiota niihin, joilla riski suurin

Yleinen kaikille suunnattu interventio ei 
välttämättä tavoita siitä eniten hyötyviä. 
Tarpeen on kohdentaa toimia riskiryhmiin 
ja varmistaa, että heidät myös tavoitetaan. 

Riskiryhmiä voidaan tavoittaa:
 
 Kaikille 40 vuotta täyttäville miehille  

 suunnatuilla terveystarkastuksilla kartoi- 
 tetaan keskeiset riskitekijät, kuten alko- 
 holin ja tupakan käyttö ja tarvittaessa  
 motivoidaan vähentämiseen tai lopetta- 
 miseen. Esimerkkejä: 
 Helsingin Kundit  kondikseen ja 
 Nurmijärven Veljekset vetreiksi.
  Peruskoulujen toimintaa resursoidaan  

 alueen väestörakenteen, oppilasmääri- 
 en, vieraskielisten lasten sekä erityisop- 
 pilaiden määrän mukaan sekä osoite- 
 taan tukea tarvitseville positiivisen eri- 
 tyiskohtelun määräraha. 
 Esimerkki: Helsingin opetustoimi.
 Moniammatillisella yhteistyöllä rakenne- 

 taan hoitoonohjauspolut ja matalan kyn- 
 nyksen palvelut esimerkiksi sosiaalitoi- 
 messa tai työ- ja elinkeinotoimistossa  
 kohdattaville tupakoijille ja alkoholin 
 riskikäyttäjille. 
 Esimerkki: Tupakka ja työttömien elä- 
 mänhallinta vertaistuella -hanke, Filha ry.

Kaventaako kuntasi alkoholista ja 
tupakasta aiheutuvia terveyseroja?

Kunnassani
 alkoholin ja tupakoinnin vähentäminen  

 on kirjattu kuntastrategiaan ja sen 
 toteutumista arvioidaan. 
 alkoholiin ja tupakkaan liittyvät mittarit  

 on sisällytetty hyvinvointikertomukseen.
 on erillinen päihde- ja mielenterveys-   

 strategia, jossa on huomioitu 
 eriarvoisuusnäkökulma.
 on henkilö, jonka tehtävänkuvassa on 

 ehkäisevän päihdetyön koordinointi.
 on käytössä Pakka-toimintamalli, jonka  

 viestinnässä on huomioitu myös eri 
 väestöryhmät.
 järjestetään riskiryhmille terveystarkas- 

 tuksia, joissa otetaan alkoholin käyttö ja  
 tupakointi puheeksi. 
 varmistetaan ohjeistuksin ja 

 seurannalla mini-intervention 
 systemaattinen käyttö:
   perusterveydenhuollossa (neuvola, 
  koulu- ja opiskeluterveydenhuolto, 
  terveyskeskus)
   työterveyshuollossa 
   erikoissairaanhoidossa
   sosiaalitoimessa. 
  ohjeistetaan heikommassa asemassa  

 olevien alkoholin riskikäytön vähentämi- 
 sen ja tupakoinnin lopettamisen moti- 
 vointiin, hoitoon ja vieroitukseen.

 Sosiaali- ja terveyspalveluissa, etenkin  
 niissä, joissa kohdataan riskiryhmiin  
 kuuluvia, toteutetaan jokaisella vastaan- 
 ottokäynnillä mini-interventio alkoholin  
 käytön ja tupakoinnin puheeksi ottami- 
 seksi. 
 Esimerkkejä: Kutsuntatilaisuuksien 
 lääkärintarkastukset, nuorten työpa - 
 jatoiminta, nuorten rattijuopumukset,  
 ajokortin uusimisen määräaikaistarkas- 
 tukset, päivystyspoliklinikoilla hoidetut  
 väkivalta- ja tapaturmatapaukset.
 Ammatillisissa oppilaitoksissa tarjotaan  

 matalan kynnyksen tukea tupakasta vie- 
 roitukseen, sekä henkilöstölle että opis- 
 kelijoille. Tukimuotoja voivat olla työ- ja  
 opiskeluterveydenhuollosta saatava yksi- 
 lö- ja ryhmäohjaus sekä savuttomuus- 
 kurssit. 
 Esimerkki: Savuton Helsinki -ohjelma, 
 Hyvän olon työkalupakki -hanke.
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 selviytymään niistä. 
 aktivoidaan kansalaiset mukaan 

 muutostyöhön. Huomioidaan 
 viestinnässä myös riskiryhmät.
 tehdään yhteistyötä paikallisviranomais- 

 ten, -päättäjien ja -toimijoiden, elinkei- 
 non, järjestöjen, median ja kansalaisten  
 kanssa elinkeinon kohtuullisen myynnin  
 ja omavalvonnan tehostamiseksi.

 Pakka-toimintamallilla 
 on saatu hyviä tuloksia! 
 Ks. lisää: alkoholiohjelma.fi.  

 

Huomiota niihin, joilla riski suurin

Yleinen kaikille suunnattu interventio ei 
välttämättä tavoita siitä eniten hyötyviä. 
Tarpeen on kohdentaa toimia riskiryhmiin 
ja varmistaa, että heidät myös tavoitetaan. 

Riskiryhmiä voidaan tavoittaa:
 
 Kaikille 40 vuotta täyttäville miehille  

 suunnatuilla terveystarkastuksilla kartoi- 
 tetaan keskeiset riskitekijät, kuten alko- 
 holin ja tupakan käyttö ja tarvittaessa  
 motivoidaan vähentämiseen tai lopetta- 
 miseen. Esimerkkejä: 
 Helsingin Kundit  kondikseen ja 
 Nurmijärven Veljekset vetreiksi.
  Peruskoulujen toimintaa resursoidaan  

 alueen väestörakenteen, oppilasmääri- 
 en, vieraskielisten lasten sekä erityisop- 
 pilaiden määrän mukaan sekä osoite- 
 taan tukea tarvitseville positiivisen eri- 
 tyiskohtelun määräraha. 
 Esimerkki: Helsingin opetustoimi.
 Moniammatillisella yhteistyöllä rakenne- 

 taan hoitoonohjauspolut ja matalan kyn- 
 nyksen palvelut esimerkiksi sosiaalitoi- 
 messa tai työ- ja elinkeinotoimistossa  
 kohdattaville tupakoijille ja alkoholin 
 riskikäyttäjille. 
 Esimerkki: Tupakka ja työttömien elä- 
 mänhallinta vertaistuella -hanke, Filha ry.

Kaventaako kuntasi alkoholista ja 
tupakasta aiheutuvia terveyseroja?

Kunnassani
 alkoholin ja tupakoinnin vähentäminen  

 on kirjattu kuntastrategiaan ja sen 
 toteutumista arvioidaan. 
 alkoholiin ja tupakkaan liittyvät mittarit  

 on sisällytetty hyvinvointikertomukseen.
 on erillinen päihde- ja mielenterveys-   

 strategia, jossa on huomioitu 
 eriarvoisuusnäkökulma.
 on henkilö, jonka tehtävänkuvassa on 

 ehkäisevän päihdetyön koordinointi.
 on käytössä Pakka-toimintamalli, jonka  

 viestinnässä on huomioitu myös eri 
 väestöryhmät.
 järjestetään riskiryhmille terveystarkas- 

 tuksia, joissa otetaan alkoholin käyttö ja  
 tupakointi puheeksi. 
 varmistetaan ohjeistuksin ja 

 seurannalla mini-intervention 
 systemaattinen käyttö:
   perusterveydenhuollossa (neuvola, 
  koulu- ja opiskeluterveydenhuolto, 
  terveyskeskus)
   työterveyshuollossa 
   erikoissairaanhoidossa
   sosiaalitoimessa. 
  ohjeistetaan heikommassa asemassa  

 olevien alkoholin riskikäytön vähentämi- 
 sen ja tupakoinnin lopettamisen moti- 
 vointiin, hoitoon ja vieroitukseen.

 Sosiaali- ja terveyspalveluissa, etenkin  
 niissä, joissa kohdataan riskiryhmiin  
 kuuluvia, toteutetaan jokaisella vastaan- 
 ottokäynnillä mini-interventio alkoholin  
 käytön ja tupakoinnin puheeksi ottami- 
 seksi. 
 Esimerkkejä: Kutsuntatilaisuuksien 
 lääkärintarkastukset, nuorten työpa - 
 jatoiminta, nuorten rattijuopumukset,  
 ajokortin uusimisen määräaikaistarkas- 
 tukset, päivystyspoliklinikoilla hoidetut  
 väkivalta- ja tapaturmatapaukset.
 Ammatillisissa oppilaitoksissa tarjotaan  

 matalan kynnyksen tukea tupakasta vie- 
 roitukseen, sekä henkilöstölle että opis- 
 kelijoille. Tukimuotoja voivat olla työ- ja  
 opiskeluterveydenhuollosta saatava yksi- 
 lö- ja ryhmäohjaus sekä savuttomuus- 
 kurssit. 
 Esimerkki: Savuton Helsinki -ohjelma, 
 Hyvän olon työkalupakki -hanke.
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TERVEYSEROMATTI
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