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Lukijalle

Tama innovaatiokatsaus jasentdd ja luo kuvaa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintamalleista,
ratkaisuista ja keinoista ja pitaa silmalla erityisesti sitd, millaisia rakennusaineita niist4 saadaan uuden SO-
TE-jérjestelman mukaiseen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tydnjakoon ja rakenteeseen. Lisaksi
tarkastellaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen vahvistuvia suuntauksia.

Katsauksen aineisto koostuu hyvinvointi- ja terveysalan kansalliseen avoimeen innovaatioympéristoon
Innokylddn (www.innokyla.fi) kirjatuista hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmistiedoista ja
kehittdmistoiminnan tuloksena syntyneistd toimintamalleista. Katsaus tehtiin sosiaali- ja terveysministerion
Kuntien tuki — tydryhmén aloitteesta ja sen kanssa yhteistyossa.

Katsaus on hyddyllistd luettavaa kaikille hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tyota kehittaville ja to-
teuttaville toimijoille niin kunnissa kuin tulevissa maakunnissa seka jérjesto- ja yksityiselld sektorilla. Kat-
saus julkaistaan pelkastdan verkkoversiona, silla se sisaltdd runsaasti esimerkkeja joista paasee klikkaa-
maan Innokylan verkkopalveluun ja tarkastelemaan niité tarkemmin.
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Tiivistelméa

Merja Lyytikéinen, Juha Koivisto, Nella Savolainen ja Tuulia Rotko. Hyvinvoinnin ja terveyden edistami-
sen keinoja, Innokylén innovaatiokatsaus. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Tydpaperi 13/2017. 28
sivua. Helsinki 2017.

Téssé innovaatiokatsauksessa tarkastellaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmistoiminnassa
syntyneitd malleja ja ratkaisuja. Katsaus jasentda hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintatapojen
kehittdmistarpeita, kohderyhmia seka kehitettyja toimintamalleja ja ratkaisuja. Katsauksen aineisto koostuu
hyvinvointi- ja terveysalan kansalliseen avoimeen innovaatioympéristéon Innokyldan (www.innokyla.fi)
Kirjatuista hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen kehittdmistiedoista ja kehittdmistoiminnan tuloksena
syntyneista ratkaisuista ja toimintamalleista.

Innokylasta etsittiin ensin kaikki hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintamallit ja néihin liittyvat
verstaat. Hakusanalla “hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen” 16ytyi 93 toimintamallia. Tdmén jalkeen
toimintamalleista etsittiin ne, joita soveltamista koskien 16ytyi arviointitietoa verstailta. Tallaisisa toimin-
tamalleja 16ytyi 27. Toimintamallien analyysissé jasennettiin mallien kayttotarkoituksia ja keskeisia ele-
mentteja sekd niiden kehittdmisen lahtkohtana olleita tarpeita, kehittdmisen tavoitteita ja kohderyhmié
sekd arvioinnin tuloksia. Toimintamalleja jasennetéddn kahdeksan teema-alueen kautta.

Sote- ja maakuntauudistuksen aiheuttamassa murroksessa kunnilla on mahdollisuus profiloitua entista
vahvemmin elinvoimaisiksi hyvinvointikunniksi. Jatkossa kunnan kaikilla toimialoilla on vahva merkitys
kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden mahdollistajina ja tuottajina. Erityisend huomiona aineistosta nou-
see esiin jarjestojen roolin korostuminen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen liittyvien toimintamallien
kehittdmisessa. Jarjestdjen merkitys hyvinvointia ja terveyden edistdmisté tukevissa asioissa on hyvé tun-
nistaa erityisesti uusissa rakenteissa, jotta voidaan pienentéa tarvetta raskaampiin palveluihin.

Eriarvoisuuden kaventamiseksi toimintatavoissa ja palveluissa olisi tarked tavoitella sellaisia kohde-
ryhmid, jotka tarvitsevat eniten tukea ja kiinnittdd huomiota siihen, ettd toiminnalla todella tavoitetaan va-
littu kohderyhma. Mikéli kohderyhmén tavoittamiseen ei kiinnitetd huomiota, hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisell& on taipumus lisaté eriarvoisuutta. TAma johtuu siitd, etta yleisesti kaikille suunnattusta toi-
minnasta hydtyvat muita enemman ne, joilla on voimavaroja ja kiinnostusta huolehtia omasta hyvinvoinnis-
ta ja terveydesté

Vahvistuvia suuntauksia hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmisessa ovat kayttaytymisen
muutoksen teorioiden hyddyntaminen, yhteiskunnallisen markkinoinnin menetelmét seké palvelumuotoilu.
Palveluiden kehittdmisen nakdkulmasta ndissa kaikissa on tavoitteena ymmartad asiakastarpeita ja kayttay-
tymisen muutokseen vaikuttavia tekijoita seka sitd kautta tarjota todellinen vaihtoehto ja tukea muutokseen.

Tulosten ja arviointitiedon esiinnostaminen ja toimintatapojen konkretisoiminen on erityisen tarkeaa
toimintatapojen levidmisen ja soveltamisen kannalta. Erityisesti arviointitiedon tapeellisuus korostuu uusis-
sa rakenteissa, jotta hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen paikka pystytdan osoittamaan. Tdman innovaa-
tiokatsauksen aineiston pohjalta arvioinnin touteutustavat ja tulokset nayttaytyivat hyvin eritasoisina ja
toivat osaltaan esiin hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toimintatapojen arvioinnin haasteellisuuden.

Avainsanat: Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, toimintamallit ja ratkaisut, kehittdminen ja arviointi,
Innokyla, sote-uudistus
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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelmauudistuksessa sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestaminen tulee
siirtymdéan kunnista maakunnille. Kunnat sen sijaan vastaavat my0s jatkossa kuntalaisten hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisestd. Maakunnille tulee myds oma roolinsa ja tehtdvansa hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisessd. Maakuntien tehtdvénd tulee olemaan johtaa ja koordinoida HY TE-tydtd maakunnan tasolla.
Maakunta huolehtii hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisestd korjaavissa palveluissa, tarjoaa ehkaisevié
sosiaali- ja terveyspalveluja, seké tukee kuntien hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tyotd. Lisaksi maa-
kunnalla on muita tehtdvid, joilla on vélillistd vaikutusta alueensa asukkaiden terveyteen.

Tama innovaatiokatsaus jasentad ja luo kuvaa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toiminatamalleis-
ta, ratkaisuista ja keinoista ja pitda silmalla erityisesti sitd, millaisia rakennusaineita niistd saadaan uuden
SOTE-jarjestelman mukaiseen hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tyénjakoon ja toimintatapoihin. Li-
séksi tarkastellaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen uusia trendeja.

Katsaus tarkastelee ja jasentda hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmistarpeita, kohderyhmi,
toimintamalleja ja ratkaisuja seké nostaa esiin hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen keskeisia elementteja.
Katsaus on rakennettu aineistol&htdisesti. Sen aineisto koostuu hyvinvointi- ja terveysalan kansalliseen
avoimeen innovaatioymparistodn Innokylaén (www.innokyla.fi) kirjatuista hyvinvoinnin ja terveyden edis-
tdmsein kehittdmis- ja arviointitiedoista ja kehittdmistoiminnan tuloksena syntyneista ratkaisuista ja toimin-
tamalleista. Katsaus on hyddyllista luettavaa kaikille hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen tyéta kehitta-
ville ja toteuttaville toimijoille niin kunnissa kuin tulevissa maakunnissa seké jarjesto- ja yksityisella sekto-
rilla.
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2 Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
tyonjako uudessa SOTE-jarjestelmassa

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen tarkoittaa kdytanndssa tehtavia, joiden tavoitteena on vaestén hy-
vinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn yll&pito ja lisdédminen, sairauksien ja syrjaytymisen ennaltaehkéisy
sekd osallisuuden vahvistaminen. Naita tehtdvié toteutetaan monilla kunnan ja maakunnan toimialoilla.
Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelméuudistuksessa sosiaali- ja terveyspalveluiden jérjestdminen tu-
lee siirtyméan kunnista maakunnille. Kunnat sen sijaan vastaavat kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisestd myos jatkossa. Maakunnilla on oma rooli ja tehtavat myds hyvinvoinnin ja terveyden edisté-
misessd. Kuntalaisten hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen on kuntien ja maakuntien yhteinen tehtava.

Maakunta

Asukkaat
Lahtékohtana tieto
asukkaiden tilanteesta ja

MAKU “"KESKUSHALLINTO"”
Strateginen hyte-johtaminen
osana maakunnan johtamista

KESKUSHALLINTO
Strateginen hyte-johtaminen

Koordinaatio: Poikkihallinnollinen tarpeista osana kunnan johtamista
yhteistyd, alueellinen Koordinaatio:
hyvinvointikertomus (hyvinvoinnin, Poikkihallinnollinen yhteisty®,

terveyden ja terveyserojen

seuranta, arviointi ja raportointi) )DL e O el s

(hyvinvoinnin, terveyden ja
terveyserojen seuranta, arviointi
ja raportointi)

Asiantuntijatuki

SOTE
Asiantuntija: Hyvinvoinnin ja
terveyden asiantuntija,
palvelustrategia,

e . . imukset Sote- SIVISTYS

jarjestamisosaaminen, hyvat SOP ukse palvelujen Oman alan hyvinvoinnin, terveyden ja

kaytéannot : terveyserojen seuranta, arviointi ja
tuottajat raportointi

KASVUPALVELUT
Oman alan hyvinvoinnin, terveyden ja
terveyserojen seuranta, arviointi ja

raportointi

MAANKAYTTO
Oman alan hyvinvoinnin , terveyden ja
terveyserojen seuranta, arviointi ja
raportointi

Yhteistyoelin/-pooli/-foorumi/-alusta
Maakunta koordinoi
Verkostoiva toimintamalli, riittdva edustuksellisuus alueen tarpeiden mukaan, mandaatti toimia
Alueellinen hyvinvointikertomus (johtopaatokset, tiedon pohjalta, yhteisten tavoitteiden asettaminen,

TEKNINEN
Oman alan hyvinvoinnin, terveyden ja
terveyserojen seuranta, arviointi ja

raportointi

Muut alueelliset ja
paikalliset toimijat
Jarjestot (vapaaehtoistyd),
seurakunnat, poliisi,
oppilaitokset, yliopistot, jne.

toimenpiteista sopiminen, seuranta ja arviointi)
Hoito- ja palveluketjuista seka yhdyspintapalveluista sopiminen
Osaamisen vahvistaminen

Kuvio 1. Hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen sote- ja maakuntauudistuksessa (Heli Haténen, STM)*

! Terveyden edistamisen sivusto https://www.thl.fi/fi/web/terveyden-edistaminen, Terveyden edistiminen maa-
kunnassa: https://www.thl.fi/fi/web/terveyden-edistaminen/toimijat/aluetason-toimijat/terveyden-edistaminen-
maakunnassa
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2.1 HYTE maakunnassa

Suomeen perustetaan vuoden 2019 alusta alkaen 18 maakuntaa, jotka vastaavat SOTE-palveluiden jarjes-
tdmisestd. Maakuntien tehtdvéné on johtaa ja koordinoida HY TE-ty6td maakunnan tasolla. Maakunta huo-
lehtii hyvinvoinnin ja terveyden edistamisesta korjaavissa palveluissa, tarjoaa ehkdisevia sosiaali- ja terve-
yspalveluja, seka tukee kuntien hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tyotd. Maakunnalla on myds muita
tehtavid, joilla on vélillista vaikutusta alueensa asukkaiden terveyteen. Néita tehtdvia ovat mm. maankéyton
suunnittelu ja ty6llisyyden hoito. My6s naiden tehtavien hyvinvointi- ja terveysvaikutuksia on tunnistettava.
Maakuntien tehtdvét hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessd ovat jarjestdmislakiluonnoksen mukaan
seuraavat:
e Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen korjaavissa SOTE-palveluissa
- Osana laadukasta hoitoa, esim. terveytta edistavan liikunnan palveluketju, savuton leikkaus,
lasten tukeminen aikuisten mielenterveys- ja paihdepalveluissa, jne.
- Sosiaalihuolto edistaa yksildiden, perheiden ja yhteisdjen hyvinvointia, sosiaalista turvallisuut-
ta ja osallisuutta.
e Ehkaisevat sosiaali- ja terveyspalvelut
- Terveydenhuoltolain 2. luvun mukaiset ehkaisevét palvelut, mm. neuvolat, koulu- ja opiskelu-
terveydenhuolto, terveysneuvonta ja -tarkastukset
- Ikdéantyvien toimintakyvyn edistdminen ja tapaturmien ehkaisy
- Sosiaalihuoltolain mukainen ehkaisevé ja edistava toiminta
e Hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen maakunnassa
- P&éatosten vaikutusten ennakkoarviointi eri vaestéryhmien hyvinvointiin ja terveyteen
- Tavoitteiden sekd toimenpiteiden ja vastuutahojen méarittely
- Alueellisen hyvinvointikertomuksen valmistelu yhteistydssa alueen kuntien kanssa
- Yhteistyon koordinointi ja alueen kuntien asiantuntijatuki (esim. tuki hyvinvointikertomusten
valmistelussa, koulutusten jarjestdminen, kehittdmis- ja tutkimushankkeiden haku ja koor-
dinointi)

2.2 HYTE kunnassa

Kunta luo toiminnallaan mahdollisuuksia kuntalaisille huolehtia omasta terveydestaan ja hyvinvoinnistaan.
Edistamalla terveytta ja hyvinvointia parannetaan kuntalaisten eldmanlaatua, lisataan tyollisyytta ja tuotta-
vuutta ja hillitdédn sosiaali- ja terveydenhuollon menojen kasvua. Terveyden edistdmisen toiminnassa on
huomioitava kunkin kohderyhmaén tiedot, taidot ja mahdollisuudet. Sama keino ei vélttamatta toimi kaikille.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kokonaisuus kunnassa on seuraava:

e Poikkihallinnollista toimintaa vahvistavat johtamiskaytannét ja johtamisen tyovélineet

e Hyvinvointi- ja terveystietoa tuottava seuranta- ja raportointijarjestelma

e Osaava henkilokunta

e Hyvit toimintakéytannot

o Kaikki toimialat kattava toimeenpano-organisaatio

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tyd on kiinted osa kuntastrategiaa seka talouden ja toiminnan suun-
nittelua. Hyvinvointiin ja terveyteen vaikuttavia paatoksia tehdaan kaikilla toimialoilla. On tarkeéa, etta eri
toimijat tunnistavat oman vaikutuksensa terveyteen ja hyvinvointiin ja pystyvat toimimaan niin, etteivat
ainakaan lisda hyvinvointia ja terveyttd uhkaavia asioita. Kunnan keskushallintoon sijoitettu hyvinvoinnin
ja terveyden edistdmisen koordinaattori on keskeinen kunnan eri toimialoja yhdistdva seka alueellista yh-
teisty6ta koordinoiva toimija.

Kuntalaisten oma rooli terveyden ja hyvinvoinnin edistamisessa on keskeinen. Kuntalaisten osallisuu-
den vahvistaminen toiminnan suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa on keino vastata kuntalaisten
tarpeisiin. N&in on myds mahdollista tukea kuntalaisia ottamaan vastuuta omasta terveydesta ja hyvinvoin-
nista. Kuntalaisten osallisuutta voidaan tukea erilaisin rakentein ja keinoin. Osallisuuden toteutumisen l&h-
tokohtana on vuoropuhelu kuntalaisten, paattdjien ja hallinnon valilla.
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3 Tutkimuskysymykset

Tadmén katsauksen taustalla on konkreettinnen tarve saada tietoa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen
toimintamalleista, niiden toimivuudesta sekd niiden soveltamismahdollisuuksista uudessa tulevaisuuden
SOTE-jarjestelmassd. Katsauksen tutkimuskysymykset ovat

1) Millaisiin tarpeisiin ja millaisille kohderyhmille toimintamalleja on kehitetty?

2) Millaisia toimintamalleja hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseen on kehitetty ja millaisia tulok-
sia niill& on saavutettu?

3) Millaisia uusia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen trendeja on nakopiirissa?

4) Millaisia hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen siséltdja 10ytyy hyodynnettavaksi kunnissa tai
uusissa maakunnissa
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4 Aineisto ja menetelmat

Tamd innovaatiokatsaus koostettiin yhteistydssa sosiaali- ja terveysministerion koordinoiman Kuntien tuki
— tydryhmén kanssa, jolta ehdotus katsauksen tekemiseen tuli. Katsauksen taustalla on tarve vélitta4 ja ottaa
kayttoon toimintamalleja kunnissa tehtdvassa hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tydssa. Katsauksessa
etsittiin etupaéssa toimintamalleja, joiden soveltamisesta on olemassa jonkinlaista dokumentoitua, edes
alustavaakin arviointitietoa. Erityisié vaatimuksia arvioinnin tavalle tai toteuttamiselle ei asetettu.

Katsauksen aineisto koostuu hyvinvointi- ja terveysalan kansalliseen avoimeen innovaatioymparistoon
Innokyldén (www.innokyla.fi) Kirjatuista hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen kehittdmistiedoista (Vers-
taat) ja kehittdmistoiminnan tuloksena syntyneistd toimintamalleista. Innokyldn Verstaat siséltavat tietoa
kehittdamisen kohteesta, kehittdmisen tarpeista ja tavoitteista, kehitettdvan ratkaisun osatekijoistd, toteutta-
misesta sekd kehitettya ratkaisua koskevasta arvioinnista ja sen tuloksista. Verstaalla tapahtuva kehittami-
nen on péaasiasssa palveluiden, toimintatapojen ja ratkaisujen kehittdmista tiettyyn paikallisen toimintaym-
péristoon. Toimintamallit ovat paikallisista ratkaisuista yleistettyja, geneerisid malleja, jotka nostavat esiin
kehitetyn ratkaisun kéyttotarkoituksen ja keskeiset osatekijat. Ne eivét siis sisalla paikallista tietoa ja ne
ovat Innokyléassa kaikkien kehittajien vapaasti hyddynnettavissd ja sovellettavissa heiddn omiin toimin-
taympaéristoihinsa. Verstaalla tysotetddn myos toimintamallien kdyttoonotot eli talléin mallia sovitetaan
johonkin teittyyn toimintaymparistoon.

Innokylasta 16ytyva kehittdmistoiminta tuloksineen on padasiallisesti julkisen ja jarjestosektorin kehit-
tdmistoimintaa, jossa yritykset mahdollisesti ovat olleet mukana. Innokyl&-sisallot ovat syntyneet kehittdji-
en itsensd tuottamana, kun ndmé ovat hyddyntaneet Innokylan tydkaluja kehittdmistoiminnassaan. Innovaa-
tiotutkimuksen vahva oletus tana péivana on, ettd toimivimmat uudet ratkaisut ja mallit syntyvat yhteiske-
hittdmélla avoimesti aidoissa toimintaympaéristdissd yhdessa asiakkaiden kanssa, ei erillisissa ja suljetuissa
asiantuntijaryhmissa tai tutkijakammioissa.

Tahan katsaukseen Innokylésté etsittiin ensin kaikki hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen toiminta-
mallit ja ndihin liittyvét verstaat. Hakusanalla ’hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen” 16ytyi 93 toiminta-
mallia. Liséksi tehtiin tarkentavia hakuja sanoilla liikunta, ravitsemus, tupakka, alkoholi, mielenterveys,
itsemurha ja syrjaytyminen. Taman haun tuloksena toimintamalleja 16ytyi 30 kpl. Aineisto koottiin excel -
taulukkoon. Témén jalkeen néistd toimintamalleista etsittiin ne, joita soveltamista koskien l8ytyi arviointi-
tietoa verstailta. Tallaisisa toimintamalleja 16ytyi 27 (ks. Liite 1).

Toimintamallien analyysissa jasennettiin mallien kayttotarkoituksia ja keskeisia elementteja seka niiden
kehittdmisen lahtokohtana olleita tarpeita, kehittdmisen tavoitteita ja kohderyhmié seka arvioinnin tuloksia.
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5 Analyysi

Téssé luvussa tarkastellaan aineiston toimintamalleja kahdeksan teeman alla, jotka syntyivat melko luonte-
vasti toimintamalleja luokittelemalla niiden samanlaisuuden perusteella. Teemojen alla nostetaan vaihtele-
vasti esiin kayttotarkoituksia, kohderyhmid, kehittdmistarpeita ja kehittdmisen tavoitteita sek& toimintamal-
leja ja niiden sovelluksia koskevia arviointituloksia. Analyysiluvussa on esitelty laajemmin arviointitietoja
siséltavia toimintamalleja. Td&man liséksi kunkin teeman alla on toimintamalleja, jotka ovat hyvid esimerk-
kejé ja ideoina sovellettavissa monissa toimintaympdristdissa. Arviointitietoa Innokylasta ei edelld maini-
tuista toimintamalleista 10ydy.

5.1 Elintapaohjaus: Liikunta ja ravitsemus

Elintapaohjaukseen liittyvissd toimintamalleissa tavoitellaan ammattilaisten liikunta- ja ravitsemusohjauk-
sen tehostamista ja systematisointia seka terveystottumusten puheeksioton helpottamista. Ohjauksen kohde-
ryhména ovat lapset, nuoret ja perheet ja ikdihmiset mutta my6s ammattilaiset ja heille suunnatut tyémene-
telmét. Asiakkaiden mukaan ottaminen palveluiden suunnitteluun tai osallistaminen toiminnan arviointiin
on vield véhaista.

Esimerkkeja:

Neuvokas perhe — perhe — ja voimavarakeskeinen liikunta- ja ravitsemusohjaus on menetel-
ma, jonka avulla yritetdan tehostaa ja systematisoida liikunta- ja ravitsemusohjausta seka hel-
pottaa terveystottumusten puheeksiottoa. Perhe- ja voimavarakeskeinen menetelmé aktivoi
perheitd arvioimaan ja seuraamaan omia terveystottumuksiaan sekd asettamaan tavoitteita
elintapojen muutokselle. Tydvalineet ovat Neuvokas perhe -kortti seka tieto- ja kuvakansio.
Neuvokas perhe -menetelmaa kaytetdan jo yli puolessa Suomen kunnista. Toteutetun arvion-
nin mukaan menetelméall& on useita onnistuneita kdyttdonottoja ja mahdollisuudet laajaan le-
vidmiseen tyovélineeksi &itiys- ja lastenneuvolaan seké alakoulujen kouluterveyshuoltoon.

Liikkuva lapsuus — liikettd ja toimintaa paivahoitoon -hanketta toteutettiin koulutuksen ja in-
nostamisen kautta. Varhaiskasvatushenkilostolle jérjestettiin koulutusta ja varhaiskasvatusyk-
sikoihin tehtiin mentorointivierailut, joissa yhdessé henkilokunnan kanssa ideoitiin ja kehitet-
tiin jo olemassa olevilla resursseilla liséa liikett4 lasten hoitopéivéan. Tavoitteena oli saada
kannustettua varhaiskavatushenkildsto liikkumaan ja liilkuttamaan lapsia ja luomaan liikkumi-
seen myonteinen ilmapiiri, joka myéhemmin nakyy liikunnallisena toimintaymparistona ja
saa aikaan liikunnallisen elaméntavan syntymista.

Hankkeen arvioinnissa todettiin, ettd liikunnallisen ilmapiirin levidminen yksikoihin sai ai-
kaan paljon hyvia kokeiluja. Reippaan liikunnan maéra ja toiminnallisuus kasvoivat selvasti
kevaan kokeilun aikana kaikissa yksikdissa. Hankkeen aikana muotoiltiin uusia yhteistyo-
muotoja koulujen, laitosten ja urheiluseurojen kanssa. Reipasta liikuntaa mitattiin hankkeen
aikana aktiivisuusmittareilla. Hankkeen alussa mittaukset nayttivat keskimaarin noin 60 mi-
nuuttia reipasta liikuntaa paivan aikana. Hankkeen lopussa liikuntaa oli 80-90 minuuttia pai-
vassa. Arvioinnissa todettiin, ettd kehitettdvaa viela jai, silla suositus reippaan liikunnan pivé-
annokseksi on 120 minuuttia. Tulokset eivét ole vertailukelpoisia, silld testiryhmd muuttui
jatkuvasti. Reippaan liikunnan maaré kuitenkin lisd&ntyi arvioinnin mukaan tasaisesti jokai-
sessa yksikdssa hankkeen edetessa.

Ikdihmisten liikuntaraati on tilaisuus, jossa véhén liikkuvilla idakké&illa on mahdollisuus osal-
listua oman kuntansa liikuntapalvelujen kehittdmiseen. Puolen péivén raati tuo idkkéiden tar-
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peet ja kehittdmisehdotukset paéattajien ja toimijoiden tiedoksi. Liikuntaraadit ovat vaikutus-
kanava terveysliikunnan kehittdmiseen. Toimintaa pilotoitiin osana Ik&instituutin Voimaa
vanhuuteen -ohjelmaa. Arvioinnissa todetaan, ettd useimmissa kunnissa liikuntaraatien ehdo-
tuksia vietiin eteenpdin. Liikuntaraadin jlkeen mentorit kokosivat raadista Tietoa paattajille -
infokirjeen, joka l&hetettiin kunnan idkké&iden liikunnasta vastaaville avainhenkil@ille, luotta-
mushenkildille ja paattdjille. Yhteenvedossa kerrottiin raadin toiveista ja kehittdmisehdotuk-
sista. Lisdksi Infokirjeessd esiteltiin Voimaa vanhuuteen -tyon yleisid ohjeistuksia seka toi-
minnan taustalla olevat lait ja suositukset. Liikunnasta tiedottamiseen ja liikuntaneuvontaan
Kiinnitettiin raatien ehdotuksesta aiempaa enemman huomiota. Liikuntakalenteri otettiin kéyt-
toon monilla paikkakunnilla tai siihen koottiin tietoja aiempaa kattavammin. Tiedottamisen
kanavat monipuolistuivat ja esimerkiksi paikallislehdet alkoivat julkaista sdé&dnnéllisesti liikun-
tavinkkejd. Raadissa ideoidut toritapahtumat kdynnistettiin nopealla aikataululla liikuntatoi-
men ja sosiaali- ja terveystoimen yhteistyolla. Tilaisuuksissa saatiin houkuteltua ikaihmisia
mukaan liikuntatoimintaan. Liikuntaneuvontaa kaynnistettiin seka julkisella sektorilla etta jar-
jestoissé. Ikaihmisille lainattavien liikuntavalineiden hankkimiseen saatiin rahaa kunnan bud-
jetista.

Muita liikuntaan ja ravitsemukseen liittyvid toimintamalleja olivat mm.:
Ennaltaehkaisevén ja kuntouttavan terveysliikunnan palveluketju

Icehearts — joukkueurheilun toimintamalli lapsen hyvéksi seka sosiaalityon, koulun ja vapaa-
ajan tueksi

Urheiluseurojen liikuntatuokiopalvelut punoutuvat perheiden paivarytmiin

Lasten painonhallintaryhmé& kunnan ja urheiluseuran yhteistyoné

Kiertava elintarvikendyttely tyévalineeksi

Syrjaytymisriskissé olevien nuorten aikuisten hyvinvoinnin moniammatillinen edistdminen
Koulutus Eldméan -terveyskasvatusohjelma

Menestyksen avaimet

Limukutomo — liikuntapainoitteisen muistikuntoutuksen mobilisointi

Terveydenhuollon palveluohjaus kehitysvammaiselle henkil6lle

5.2 Paihteettémyyden ja tupakoimattumuuden edistaminen

Aineiston toimintamallien valossa alkoholiin, paihteisiin ja tupakkaan liittyvaa hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen tyotd tehdaén useilla eri tasoilla. Poliittis-hallinnollisesta nakdkulmasta painotuksena on saata-
vuuden ehkadisy, jolloin kiinnitetddn huomiota tilanteisiin, joissa alkoholi ja tupakka ovat ala-ikdisten saata-
villa ja joissa alkoholia myydé&an tai anniskellaan alaikéisille tai paihtyneille. Péihteettdmyytta ja tupakoi-
mattomuutta edistetddn myds yksilétasolla, jolloin keskeistd on ammattilaisen tekemad interventio pdihtei-
den kaytdn tunnistamisessa ja varhaisessa tuessa, paihteiden riskik&yton véhentdmisessa ja hoitoon ohjauk-
sessa. Kokemusasiantuntijoiden hyodyntaminen yksil6tasolle kohdistuvissa toimintamalleissa on uudenlai-

nen tapa edistad paihteettdmyytta.

Esimerkkejéa:

Paikallisessa alkoholi - tupakka - ja rahapelipolitiikka PAKKA -toiminnassa alueelliset toimi-
jat, elinkeinoharjoittajat ja viranomaiset yhdistdvat osaamisensa ehkaistakseen paikallisia al-
koholihaittoja. Kysynnén ehkéisyn liséksi mallissa painotetaan saatavuuden ehkéisya. Huo-
mio Kiinnitetdan tilanteisiin, joissa alkoholi, tupakka ja rahapelit ovat alaikéisten saatavilla ja
joissa alkoholia myydaén tai anniskellaan paihtyneille tai alaikaisille. Pakka on suomalainen
sovellus paihdehaittoja ehkaisevalle paikalliselle yhteisty6lle. Toimintamallissa painopiste on
alkoholin, tupakan ja rahapelien saatavuuteen puuttumisessa. Tavoitteena on vaikuttaa ihmis-
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ten elinympaéristdon ja tukea lainsaadantéd. Toimintamallissa keskeisid onnistumisen edelly-
tyksid ovat yhteisty6 elinkeinoeldmén toimijoiden kanssa, toiminnan koordinaatio, onnistunut
mediayhteistyd, valvonnan ja lupahallinnon tehostaminen, paikallispoliittinen vaikuttaminen
sekd vanhempien ja nuorten mukaan saaminen.

Arvioinnin mukaan Pakka-toiminnalla alaikéisten alkoholin saatavuus vaheni selvésti kaikilla
alueilla. Humalaisille anniskelu ravintoloissa tiukentui pilottialueilla ja alaik&isten raittius li-
séantyi koko maassa. Pakka-toimintamenetelmin nuorten aikuisten juomatavat siistiytyivét ja
tilastoidut ravintoloiden y6aikaiset vakivallanteot ja péivystyspoliklinikkakdynnit vahenivat.

Nuorten pdihdemittari ja varhaisen puuttumisen malli nuorten péihteettdmyyden edsitdmiseksi
toiminnan tarkoituksena on edistad nuorten péihteettomyyttd tehostamalla sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisten toimintaa nuorten paihteiden kdytdn tunnistamisessa, varhaisessa
puuttumisessa ja tuessa, paihteiden riskikdytoén vahentdmisessa seka hoitoon ohjauksessa.
Malli koostuu Nuorten péihdemittarista ja varhaisen puuttumisen toimintamallista.

Terveydenhoitajien arvion mukaan nuorten paihdemittari oli hyva keskustelun konkretisoijana
ja varhaisen puuttumisen perusteluna seka raittiiden ettd runsaasti paihteita kdyttavien kanssa.
Nuoret arvioivat terveydenhoitajat luotettaviksi asiantuntijoiksi ja suhtautuivat péihteisiin liit-
tyvaan keskusteluun myonteisesti, vaikka mieleen jééneet ohjeet olivat véahaisia. Lahes nel-
jannes nuorista halusi vahentda paihteiden kayttdaan ja tupakointiaan, mutta heidan mukaansa
terveydenhoitajan tuki muutoksessa oli vahaista. Silti 16-18-vuotiaat vahensivat tupakointi-
aan ja pienensivét juomiaan alkoholiannosmaérid tutkimusjakson aikana.

Muita paihteettdnyyteen ja tupakoimattomuuteen toimintamalleja olivat mm.:
28 paivaa ilman - palvelu

Sepase — Seksuaali — ja paihdeseikkailu

EXPA — kokemusasiantuntijuus ehkaisevassa huumetytssa

5.3 DIY- Do It Yourself - Omaehtoisen hyvinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn
edistamisen tuki

Omahoitopisteitd on viime vuosina kehitetty usealla alueella. Toiminnalla pyritddn omaehtoiseen hyvin-
voinnin, terveyden ja toimintakyvyn edistdmiseen. Asiakastarpeisiin vastataan matalan kynnyksen periaat-
teella lahelld asiakkaan arkiymparistdd. Omahoitopisteiden kehittdmisen myo6té on kehittynyt uusia yhteis-
ty0- ja kumppanusstoimintamalleja. Toiminnassa panostetaan ennaltaehkéisevaén toimintaan ja pyritaan
vahentdmaan kuntatalouden kustannuksia.

Esimerkkeja:

Hyvinvointikioski - hyvinvointia, terveyttd ja toimintakykya kansalaisille -toiminnan tavoit-
teena on aktivoida kansalaisia omaehtoiseen hyvinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn edis-
tdmiseen. Asiakastarpeisiin tarjotaan tukea matalan kynnyksen periaatteella lahelld asiakkaan
arkiymparistod. Samalla kehitetddn yhteistyd- ja kumppanuustoimintamalleja. Hyvinvointi-
kioski-hankkeen aikana luotiin monitoimijamalli. Matalan kynnyksen palvelujen kehittdmis-
tyohon rekrytoitiin monialaisia sosiaali- ja terveydenhuoltoalan asiantuntijoita osatoteuttaja-
tahojen omista organisaatioista. Toimintaa johdettiin poikkihallinnollisesti ja moniammatilli-
sesti toteuttajatahojen omista organisaatioista ké&sin. Tyomenetelmid muuttamalla saatiin ai-
kaan asiakaslahtoisid ja oikea-aikaisesti toteutuvia matalan kynnyksen palveluita. Esimerkiksi
kuntoutuspalveluiden lahetteettdmat aikuisten avopuolen matalan kynnyksen fysioterapiaoh-
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jaukset on siirretty toteutuviksi terveyskeskukselta kioskin tiloihin. Matalan kynnyksen hyvia
kaytantdja on myds levitetty osaksi opiskelijoiden ja lasten terveydenhuoltoa.

Kussakin hyvinvointikioskissa oli vuosittain noin 10 000 kévija4. Vuosittain kullakin hyvin-
vointikioskilla oli 30-50 asiakastarpeista noussutta teemapaivaa. Asiakaskyselyjen mukaan
lahes kaikki vastaajat kertoivat saaneensa tarvitsemansa palvelut asioidessaan toiminnassa.
Noin puolet vastanneista olisi kdyttanyt terveyskeskuksen vastaanoton palveluita, jos matalan
kynnyksen toimintaa ei olisi ollut. Monitoimijainen malli vaatii ammattilaisilta uudenlaista
tyon organisoimista. Varhainen tuki on siirtdnyt asiakkaita terveyskeskuksesta kioskin kevy-
empiin palveluihin. Palveluissa panostetaan ennaltaehkéisevadn toimintaan ja pyritdén véhen-
tdmaan ndin kuntatalouden kustannuksia.

Semppi — terveyspisteen tarkoituksena on kannustaa kuntalaisia seuraamaan ja arvioimaan
omaa terveyttadn. Toisaalta terveyspisteiden tarkoituksena on myds toimia kuntalaisten hy-
vinvoinnin ja terveyden edistdmisen yhteistyon paikkana ja toimintatapana. Semppi antaa
puitteet terveydenedistamistyolle.

Semppi-terveyspisteen arvioinnissa todetaan, ettd Pohjois-Karjalassa on jo kauan ollut itsehoi-
topisteitd, jotka ovat toimineet erilaisissa paikoissa seka erilaisilla nimilld ja toimintatavoilla.
Syksylld 2014 alkoi kehittdmisty®, jonka tarkoituksena oli nimetd itsehoitopisteet uudelleen,
luoda niille yhtendinen ilme ja muutenkin yhtendistaa niit4. Entisia itsehoitopisteitd oli maa-
kunnassa 53 kappaletta ennen Semppi-uudistusta. Suurin osa niista oli terveydenhuollon toi-
mipisteissa. Kehittamistyon tarkoituksena on ollut karsia pois sellaisia pisteitd, joilla ei ole
paljon kayttoa sekd 16ytdd uudenlaisia paikkoja pisteille. Talla hetkell& uusi Semppi-ilme on
30 pisteelld ja muutostyd on vield kesken. Kavijamaarien lisddntymistad on vaikea arvioida,
koska ennen uudistusta vain osalla pisteista on ollut kdvijaseurantaa, josta ovat vastanneet pis-
teiden yhdyshenkil6t. Kévijaseurantaa kuitenkin tehd@an satunnaisesti ja tulevaisuudessa sita
on tarkoitus tehostaa liikeanturimittareihin perustuvan tiedon avulla. Vaikka omahoitoa tuke-
vaa terveyspistetoimintaa on aiemmin tehtykin, ei esimerkiksi systemaattista kavijaseurantaa
ole ollut.

Pelkistetty malli edellisista toimintamalleista on Terveystapaamisia kylille -toiminta, jonka
avulla tavoitellaan erityisesti sellaisia kuntakeskusten ulkopuolella asuvia ik&ihmisig, jotka
eivat osallistu kuntakeskuksissa jarjestettaviin toimintoihin. Terveystapaamisten avulla vie-
daan ikaihmisille ajankohtaista tietoa sekd kannustetaan omasta hyvinvoinnista huolehtimi-
seen. Tapaamisten kautta myods ammattilaiset tulevat kylélaisille tutuiksi, miké laskee yhtey-
denottokynnysté.

Muita omahoitoon liittyvié toimintamalleja ovat mm.:
Arkeen voimaa — pienilld muutoksilla yhdessa kohti sujuvampaa arkea

Omabhoitopiste

5.4 YhteisOjen tarjoama osallisuus hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa

Yhteisgjen toiminnan tarkoituksena on tukea asiakkaiden mielenterveyttd, paihteiden kayton hallintaa sek&
ennaltaehkaisté syrjaytymista seka lievittda yksinaisyytta ja turvattomuutta. Tavoitteena on, ettd tuen avulla
sosiaalinen toimintakyky, arjen hallinta ja kotona selviytyminen paranevat. Yhteisojen tydntekijat ovat
paéaasiallisesti sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia.
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Esimerkkeja:

Mielenterveysyhteisét - Ikd&ntyneiden mielenterveyden tukeminen avohuollon keinoin on
matalan kynnyksen yhteisémuotoinen kohtaamispaikka ikaantyneille, jossa keskeisind ele-
mentteind ovat vertaistuki ja osallisuuden kokeminen. 1990-luvun alussa toimintaa aloitetta-
essa Vantaalla ei ollut vastaavaa matalan kynnyksen toimintaa ikaantyneille. Talla hetkella
toiminta on vakiintunut ja toimii merkittdvana osana ikaantyvien palveluja. Matalan kynnyk-
sen yhteisoissé oleellista on kohtaaminen. Ikdantyvé asiakas voi tulla yhteisoén omana itse-
naan eika paallimmaista huolta ohiteta. Toiminnassa diagnoosi tai riippuvuus ei méaérittele
ihmistd, vaan yhteisossa ikaantyneelle asiakkaalle mahdollistuu osallisuuden kokemus ja kuu-
luminen johonkin. Uusi asiakas vastaanotetaan koko yhteison toimesta. Yhteisollisyys ilme-
nee myos sallivuutena ja erilaisuutta hyvéksyvéana ilmapiiriné.

Asiakkailta ja yhteistydtahoilta saadun palautteen mukaan ik&antyneet ovat saaneet tukea mie-
lenterveyteensd yhteisdssd. Masentuneisuuden ja yksindisyyden kokemukset ovat lieventy-
neet, ja asiakkaat ovat saaneet tukea omien asioidensa hoitamiseen sekd eldmanhallintaan.
Yhteisot ovat merkittdva osa ikaantyneen mielenterveys- ja paihdekuntoutujan palveluverkos-
toa. Mielenterveysyhteisdn, Havurastin, kiinted yhteistyd perusterveydenhuollon, erikoissai-
raanhoidon, sosiaalitoimen ja paihdepalveluiden kanssa mahdollistaa asiakkaan auttamisen
kulloinkin tarvittavalla tavalla. Viestinndn toteuttaminen ja kehittdminen seké asiakkaille etta
yhteistydkumppaneille on keskeista. Projektina alkanut toiminta on vakiintunut osaksi toimin-
taymparistda. Matalan kynnyksen palvelua on helppo soveltaa muuallakin ja eri ikdryhmien
kanssa.

Sippe-hyvinvointikutsut ovat uudenlainen vapaaehtoistyon toimintamalli ikdihmisille. Tavoit-
teena on osallisuuden ja hyvinvoinnin lisd&dminen ikdihmisten kodeissa jérjestettdvien hyvin-
vointikutsujen muodossa. Turun L&himmaispalveluyhdistys ry:n kouluttamat Sippe-esittelijét
ovat jarjesténeet hyvinvointikutsuja vuonna 2016 lepo/uni, ravitsemus, liikunta, osallisuus ja
musiikki -teemoista. Kutsujen osallistujilta on keratty vapaaehtoista palautetta. Toimijoiden
tekemassa yhteenvedossa on koottu palautetta 41 osallistuneelta ikdihmiseltd. Lahes kaikki
vastaajat suosittelivat muille ikdihmisille SIPPE-kutsuille osallistumista. Osallistujat olivat
saaneet kasitellystd teemasta uutta tietoa, jota aikoivat soveltaa omaan arkeensa. Kehittdmis-
kohteiksi vastaajat mainitsivat hyvinvointikutsujen sisaltdon ja toteutukseen liittyvan etuké-
teistiedottamisen ja lisdinformaation kehittdmisen. Hankkeen suunnitteluvaiheessa ajatuksena
oli, ettd ikdihmiset kutsuisivat toisia ikdihmisia kotiinsa Sippe-hyvinvointikutsuille Tupper-
ware-kutsujen tapaan. Toiminnan toteuttajat havaitsivat hankkeen aikana, etteivét ikaihmiset
kovin mielelld&n halua jarjestéa kutsuja omassa kodissaan, vaan mielellddn kutsut jérjestetdén
esimerkiksi taloyhtididen yleisissé kerhotiloissa tai muita vastaavissa yleisissa tiloissa.

Naapuruuspiiri on paikallinen verkosto, jossa eri toimijat, kuten asukasyhdistykset, seurakun-
nat, sosiaali- ja terveystoimi ja yksityiset kuntalaiset, toteuttavat viikottaisia tapaamisia yksi-
naisille ikdihmisille maksuttomissa tiloissa. Toiminnan tuloksista kerrotaan seuraavaa. Naapu-
ruuspiiri on pitkéllisen kehittamistyon tulos, joka on syntynyt Yhdessa-projektin pilotista
2008 Herttoniemen alueella. Toimintaa on projektin jélkeen jatkokehitelty paikallisesti toimi-
joiden ja tyontekijoiden yhteistyond. Yhteistydn tuloksena on syntynyt 9 naapuruuspiirid.
Naapuruuspiiri yhdistdd sosiaali- ja terveysviraston ja muiden virastojen tyontekijat kump-
panuuteen. Malli on kehitelty osana yhdyskuntaty6té ja ilman erillistd hankerahoitusta yhteis-
tyossé vapaaehtoisen ja muiden toimijoiden kanssa. Mallista on kehitelty kustannustehokas.
Kokoontumiset ovat maksuttomissa tiloissa, kuten kerhohuoneilla, kokoushuoneissa, jarjesto-
jen tiloissa, Kirjastoissa ja kirkon tiloissa. Toiminta pyorii vapaaehtois- ja vertaistoiminnan
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avulla. Toimintamallista on kehitetty levittdmiskelpoinen kokeilemalla ja oppimalla. Toiminta
voidaan sovittaa hyvin kuntaorganisaatioiden kylkeen ja esimerkiksi vanhusten palvelukes-
kusten satelliittitoiminnaksi eli osaksi virastojen rakenteita.

Muita yhteisollisyyteen liittyvid toimintamalleja olivat mm.:
Mielenterveyskahvila

Kylédluuta
Avrjen pelastajat

5.5 Vertaistoiminnan ja vapaaehtoistyon uudet muodot

Vertaistoimintaan ja vapaaehtoistycéhon kehitetddn kaiken aikaa uusia toimintatapoja. Toimintamalleissa
hyoédynnetaan uudenlaisia vapaaehtoistydén muotoja yhteistydssa tietyn asiakasryhmaén ja kolmannen sekto-
rin palveluntuottajien kanssa. VVapaaehtoistoiminta rikastuttaa sekd kohderyhmén arkea etté tarjoaa vapaa-
ehtoistoimijoille mahdollisuuden osallistua yhteisénsa hyvinvoinnin edistdmiseen. Yleensa vapaaehtoisia
koulutetaan ja toimintaa koordinoidaan kolmannen sektorin palveluntuottajan toimesta. Vertaistoiminnassa
“toiminnallinen vertaistuki” on toiminnan muoto, jonka tavoitteena on auttaa osallistujia vahvistumaan
niin, etta he valjastavat omia kykyjaan kayttéon aiempaa paremmin elamantavoitteidensa toteuttamiseksi.

Esimerkkeja:

Kulttuuripaja -mallin toiminnallisen vertaistuen tarkoituksena on auttaa osallistujia vahvistu-
maan niin, etta he valjastavat omia kykyjaan kayttéon aiempaa paremmin eldméntavoitteiden-
sa toteuttamiseksi. Malli myds tukee heitd etsiméan ja 16ytdméan opiskelu- ja tyépaikkoja
ja/tai jatkamaan keskeytyneitd opintoja. Tehdyn arvioinnin mukaan valtaosa kulttuuripajan
kavijoistd, noin 75 % on ollut pitk&aikaisella sairaslomalla psyykkisten ongelmien takia. Sai-
raseldkkeelld kavijoistd on ollut noin 25 %. Pajatoiminnan vaikutukset nakyvéatkin selkeim-
min parantuneena toimintakykynd, elamanlaadun paranemisena, sekd kykyné tarttua oman
kuntoutumisen kannalta mielekkaisiin toimiin, kuten opiskelemiseen, ty6hon ja/tai vapaaeh-
toistoimintaan. Kuntoutussaation 2011 tekemén arvion mukaan 28 % Kulttuuripaja ELVIK-
SEN nuorista siirtyi tyon/opiskelujen pariin. Kuntoutumisen vaikutukset nédkyvat myods pai-
kallis - ja yhteiskuntatasolla: useiden nuorten tapauksessa mielenterveyspalveluiden kéytté on
vahentynyt runsaasti. Taméan kaltaiset hyédyt ovat myos rahallisia. Er&&n nuoren tapauksessa
yksin véhentyneet sairaalahoitokulut toivat yli 60 000 euron vuosisaaston.

Lahjoita lukuhetki -toimintamallin avulla pyritdan edistdmaén hoivakotiasukkaiden hyvin-
vointia ja rikastuttamaan hoivakodin arkea. Kirjastoille malli antaa mahdollisuuden tarjota
oman kunnan asukkaille uutta palvelua, joka kohdistuu vdhemman huomioituun ryhméan eli
hoivakodin asukkaisiin. Kirjaston asiakkaille eli lahjoittajille malli tarjoaa mahdollisuuden
osallistua yhteisdnsa hyvinvoinnin edistdmiseen.

Etel&-Pohjanmaan Muistiyhdistys kehitti ja pilotoi Lukuhetki -mallia alkuvuonna 2014 laajas-
ti Eteld-Pohjanmaalla, muun muassa Seindjoella, Karijoella ja Kauhavalla. Pilottiin osallistui
alueen 27 kirjastosta 18 ja hoivakoteja 24. Lukijoiksi pilottiin esimerkiksi Seindjoen paakir-
jasto sai 40 vapaaehtoista. Pilotoinnin arvioinnissa todetaan, ettd saatujen kokemusten ja pa-
lautteen perusteella toimintamalli voisi tulla osaksi kirjastojen pysyvéaé palvelutarjontaa. Lu-
kuhetket hoivakodeissa lisddvat sekéd asukkaiden ettd henkilokunnan hyvinvointia ja tuovat
my®0s lahjoittajille onnistumisen kokemuksia. Useat ovatkin ryhtyneet sdannollisiksi lukuhet-
kien lahjoittajiksi. Kirjasto puolestaan tarjoaa kulttuurikasvatusroolinsa ohella my6s mahdol-
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lisuutta osallistua matalan kynnyksen vapaaehtoistyohon. Samalla kirjasto vahvistaa ikaihmi-
siin liittyvad positiivista asennetta. Hoivakotiasukkaat eivét ole suljettu ”pois nakyvistd” vaan
ovat yhtd tarkeitd yhteison jasenid, joille ihmiskontaktien séilyminen muihinkin kuin hoiva-
kodin henkilokuntaan tai omaisiin on voimaannuttavaa ja hyvinvointia edistdvaéd. Toiminta-
malli ei edellytd kirjastoilta tai hoivakodeilta lisérahoitusta tai liséresursseja. Malli on helposti
omaksuttavissa ja k&yttdon otettavissa osaksi jo nykyistd palvelurakennetta.

Aika parantaa -verkoston Tovituki -toiminnan tarkoituksena on edistédé hyvinvointia ja terve-
yttd tukeutuen ihmisten osallisuuteen ja vastavuoroisuuteen sekéd yhteistydhon. Tovitukijat
ovat eldmankokemuksen, tyon tai koulutuksen patevoittdmid tukihenkilditd, jotka tarjoavat
tukeansa aikaa vastaan. Aika parantaa -verkosto tarjoaa tovitukea aikapankin keinoin. Olen-
naista ei ole, miten tuen tarjoamisen valmiudet on hankittu, vaan se etté niitd on valmis jaka-
maan aikaa vastaan. Aikapankki mahdollistaa koulutuksen, tyon tai elaméankokemuksen kaut-
ta hankittujen taitojen vastavuoroisen jakamisen tasavertaiselta pohjalta.

Tovituki -toiminnan arvioinnissa todetaan mm. seuraavaa: Aikapankeilla on merkitystd sosi-
aalisten ongelmien ratkaisuissa ja sosiaalisten riskien ehkaisyssa. Aikapankissa toimiminen
voi lievittda yksindisyytta ja osattomuutta. Se voi parantaa pienituloisten selviytymismahdol-
lisuuksia ja tuoda konkreettista apua liian suuren hoivataakan kanssa painiville lapsiperheille
tai omaishoitajille. Aikapankkiperiaatteesta ammentavan tovituen voi ndhdd myos aloitteena
tuoda vastavuoroisuuden ideaa sosiaali- ja terveyspalveluihin. Vaikuttaisi silté, ettd toiminnal-
la on tavoitettu myos sellaisia ihmisié, joiden omaan tekijapotentiaaliin tai tarpeisiin alan pe-
rinteisemmat toimijat eivét kaikilta osin ole kyenneet vastaamaan. Toiminnan tarkoituksena ei
ole korvata julkisia tai muita palveluita, vaan muistuttaa siit4, kuinka ajan ja inhimillisen tuen
jakaminen on mita luonnollisin osa ihmisena olemista.

Muita vertaistoiminnan ja vapaaehtoistyon toimintamalleja ovat mm.:
Intoa eldmaan — ikdihmisten hyvinvointikurssi

Asukkaat mukana kaupungin alueiden hoidossa ja kehittdmisessa
Koira-avusteiset kavelytreffit

5.6 Kulttuuri- ja vapaa-ajantoiminta madaltaa osallistumisen kynnysta

Kulttuuri- ja vapaa-ajan toiminnan kautta pyritdén kaventamaan hyvinvointieroja ja ehkdisemaan syrjayty-
mistd. Kulttuuri-ja vapaa-ajan toiminnan tarjoamisen tavoitteena on madaltaa osallistumiskynnysta ja hel-
pottaa ohjautumista hyvinvointia edistaviin palveluihin. Maaseudulla kulttuurin ja taiteen keinoin pyritaan
niin ikaan ehkaisemaan syrjaytymistd ja ennaltaehkédisemdan sairauksia. Maaseudun nakoékulmasta kylien
kulttuurielaman elavoittamisessa hyddynnetddn asukkaiden kokemusta, osaamista ja toimijuutta.

Esimerkkeja:

LiiKu-toiminnalla pyritddn kaventamaan hyvinvointieroja ja ehkadisemaan syrjdytymista.
Toiminnan tavoitteena on madaltaa pitkaan tydeldmén ulkopuolella olleiden kynnysta osallis-
tua kulttuuri- ja vapaa-ajan toimintaan sekd hyvinvointia edistaviin palveluihin. LiiKu-
toiminnassa yhdistetadn sosiaali- ja terveyspalvelujen ja kulttuuri-ja vapaa-aikapalvelujen
osaamista, jotta pitkddn tydeldmén ulkopuolella olleet pystyvét osallistumaan tasavertaisesti
muiden kuntalaisten kanssa. Sosiaali-ja perhepalvelujen ja tyGttomien terveystarkastusten asi-
akkaat saavat LiiKu-passit, jolla he péasevat kulttuuri- ja vapaa-ajantoimintaan maksutta.
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Henkildsto kayttaa arkitydssdédn Hyvan olon palvelukarttaa, joka kannustaa hyvinvointia edis-
taviin eldméantapoihin.

LiiKu-toiminnasta tehdyssa arvioinnissa toiminnan todetaan ehkdisevan ongelmien kasautu-
mista ja edistavan asiakkaiden terveytté ja hyvinvointia. LiiKu-toiminta on uudistanut palve-
lurakenteita. Onnistumisen edellytykseksi mainitaan, ettd toimintaa on toteuttanut kunnan va-
kihenkil6std, joka on motivoitunut ja tuntee ongelmakentén ja asiakkaat aiemman tyonsa poh-
jalta. LiiKu-toiminnan konkreettisia osatuotoksia ovat Hyvén Olon palvelukartta ja LiiKu-
passi, jotka ovat helposti levitettavissd myods muille kohderyhmille.

Kylille kulttuuria -toiminnalla pyritd&n kulttuurin ja taiteen keinoin ennaltaehkaiseméaén maa-
seudulla asuvien ikdihmisten syrjaytymistd ja vdhentdmaan riskid sairastua muistisairauksiin.
Malli pyrkii tukemaan ikdihmisten psykofyysissosiaalista hyvinvointia sekd el&voittdmaén
maaseudun kylien kulttuurieldméd& omien asukkaiden kokemusta ja osaamista hyddyntéen.
Toimintaa toteutetaan moniammatillisena verkostotydnd. Tyon tuloksena syntyy ikéihmisille
suunnattua ryhmatoimintaa, joka toteutetaan paikallisesti lahipalveluna.

Tehdyn arvioinnin mukaan toimintamallin avulla ryhmia on syntynyt yhteensa 22 ympéri Ete-
14-Pohjanmaan maakuntaa. Ryhmiin on osallistunut sdanndllisesti vuoden 2013 tilaston mu-
kaan yhteenséd 356 henkilod. Toimintaa on syntynyt 11 nuorisoseuralle ja 11 muulle toimijalle
(kylatalot, yhdistykset ym.) Etel&-Pohjanmaan maakunnassa. Ryhmiin osallistuneiden sosiaa-
linen kanssakdyminen on lisddntynyt huomattavasti. Toiminta on lisannyt myos osallistunei-
den eldménlaatua ja tuonut elamaan sisaltda. Syrjakylille on onnistuttu viemaan kulttuuri- ja
taidepainoitteista ryhméatoimintaa vahin kustannuksin ja lahipalveluna. Arvioinnissa todetaan,
ettd Kylille kulttuuria on helppo, kevyt ja yksinkertainen toimintamalli, johon ei tarvita paljon
taloudellisia resursseja. Toiminnan kautta ikdihmisten psykofyysissosiaalinen hyvinvointi on
palautteiden mukaan selkeésti lisdadntynyt. Tama tarkoittaa, ettd parhaassa tapauksessa ikéih-
miset pystyvét asumaan kotonaan pitempdén ja tarvitsevat vahemman hoitoa. Toimintamalli
tuo séastokustannuksia mm. terveydenhuollossa. Kuhunkin ryhmaén on syntynyt juuri sellais-
ta kulttuuritoimintaa, jota sen ryhmén ikdihmiset ovat toivoneet. Ryhmétoimintaan osallistu-
neet ovat olleet motivoituneita ja sitoutuneita. He ovat I0ytaneet itsestdan uusia tai unohtunei-
ta taitoja ja voimavaroja ja ovat toiminnallaan rikastuttaneet mm. eri yhteiséjen ja oman kylan
elaméa.

Muita kulttuuri- ja vapaa-ajan toiminnan toimintamalleja ovat mm.:
Alueellinen kerhotoiminta

Kulttuurisen seniori- ja vanhusty6n kehittdmismalli kunnille
Kulttuuriluotsitoiminta — kulttuurin iloa vapaaehtoisen kaverin kanssa

5.7 Kampanjat, teemapaéivat ja tapahtumat herattelij6ind ja tuuppaajina

Kampanjoiden, teemapadivien ja tapahtumien tavoitteena on herétella kansalaisia pohtimaan hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen kysymyksid. Tapahtumissa tarjotaan matalan kynnyksen ohjausta ja neuvontaa otta-
malla puheeksi eri vaihtoehtoja ja mahdollisuuksia. Samalla tarkoituksena on edistd4 ja tuoda nakyvaksi
ehkdisevan tyon erilaisia muotoja ja mahdollisuuksia, joita toteutetaan yleensa jarjesto-kuntayhteistyona.
Uudenlaista kampanjoinnin ja terveysviestinnan tapaa edustaa sosiaalisen median hyédyntaminen ja kunta-
laisten tavoittaminen toiminnallisuuden kautta. Arviointia siitd, kuinka paljon kampanjoilla on vaikutettu
ihmisten terveyskayttaytymiseen ja valintoihin, ei voida Innokyl&sté 16ytyvén aineiston pohjalta tehda. Alla
olevissa esimerkeissa arvioinnin kohteina on ollut padosin yhteistydn onnistuminen ammattilaisten kesken.
Kampanjoiden osuvuutta ja vaikutuksia kohderyhmdan on arvioitu niukasti, jos ollenkaan.
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Esimerkkeja:

Sykdys hyvéan oloon - Aktivointia aikuisille - tapahtuman tarkoituksena on herételld, hok-
sauttaa ja mahdollistaa tyoikaisille keinoja ja tukea elaméntapojen muutokseen pienin askelin
tai kannustavin keinoin hyvinvoinnin yllapitdmiseen eldmén eri muutosvaiheissa. Tapahtu-
man tarkoituksena on tarjota matalankynnyksen ohjausta ja neuvontaa ottamalla puheeksi eri
vaihtoehtoja ja mahdollisuuksia. Tapahtuman tarkoituksena on myds edistdd ja tuoda néky-
vaksi ehkdisevan tyon erilaisia muotoja ja mahdollisuuksia, joita voidaan toteuttaa jérjesto-
kaupunki -yhteistyona.

Toiminnasta tehtyyn arviointiin osallistuivat tapahtumaan osallistuneet asiakkaat, tapahtumas-
ta vastanneet tahot sekd oppilaitosyhteistyon kautta tulleet opiskelijat. Arvioinnissa fokus on
kuitenkin jarjesto-oppilaitosyhteistydssd, ei asiakkaisiin kohdistuvan “hoksauttamisen” oSu-
vuudessa ja siihen liittyvén tiedon arvioinnissa. Arvioinnissa painotetaan onnistumisen edelly-
tysten tayttymist&: Tapahtumaa koordinoivalla taholla tulee olla verkostotyon taidot ja verkos-
tot. Oppilaitosyhteistydn kautta tapahtuma tarjoaa opiskelijoille uudenlaisen oppimisympéris-
tobn kohtaamiseen, ohjaamiseen, neuvontaan ja ehkdisevan tyon mahdollisuuksiin. Samalla
opiskelijat saavat kaytannossa kokea, millaista asiantuntijuutta, resursseja ja kumppanuutta
jarjestokentta voi tarjota yritysten ja kuntien ammattilaisille. Yhteisty0 laajentaa opiskelijoille
my6s oman ammatillisen kehittymisen areenoita ja uudenlaisia urakehitysmahdollisuuksia.

Yks kaks hyppy -kampanja on vaihtoehtoinen tapa toteuttaa terveysviestintaa ja tavoittaa kun-
talaisia toiminnallisuuden kautta. Yks, kaks, hyppy -kampanja on pilotti, jossa on kokeiltu
toiminnallisuuden ja sosiaalisen median kayttod terveysviestinndssa. Yks, kaks, hyppy on
TERVIS- hankkeen sekd Kuopion, Mikkelin ja Jyvaskylan kaupunkien yhteistydssa vuonna
2014 toteuttama kampanja, jossa innostetaan kansalaisia liikuntaan ja yhdesséoloon. Toteu-
tuksen perusedellytyksid ovat moniammatillisuus ja monisektorisuus sek& usean maakunnan
ja kaupungin yhteistyd. Nailla perusteilla kampanjan taustalle perustettiin tiimi, joka ideoi
toiminnallista ja perinteistd poikkeavaa tapaa nostaa hyvinvoinnin edistamisen teemoja esiin
niin paattajien, ammattilaisten kuin kansalaistenkin keskuudessa. Teemaksi valikoitui yhtei-
selld paatoksella ruutuhyppy, koska se ei sido osallistujia ikaan, sukupuoleen tai muuhun taus-
taan eikd vaadi toteutukselta erityisia valineitd, erityistd ymparistod tai erityisid taloudellisia
satsauksia. Kampanja paamaarana on kannustaa asukkaita yhteisvoimin litkkumaan ja pita-
méén huolta omasta hyvinvoinnistaan ruutuhyppelyn ympdrille rakennetun kesdkampanjan
avulla. Kampanja vietiin erilaisiin kaupunkitapahtumiin, seminaareihin, kokouksiin, festivaa-
leille ym. kokoontumisiin, joissa kansalaisilla, ammattilaisilla ja paéattdjilla oli mahdollisuus
hypétd ruutua ja samalla pohtia omaan hyvinvointiin liittyvid kysymyksid. Ruudun pystyi
teippaamaan tyopaikan kaytavalle, kokous- ja seminaaritilojen aulaan tai piirtdmaan tikulla,
liidulla tms. ulos. Liséksi kampanjassa toteutettiin avoin Kilpailu, jossa kuka tahansa ruutu-
hyppelystd innostunut sai ladata tai linkittdd oman videonsa kampanjan Facebook-sivulle.

Kampanjan arvioinnissa onnistumisia eriteltiin kampanjan osallistuneiden méaaralld. Kampan-
jan Facebook-sivulla “tykkdyksida” kampanjan paatyttyd oli noin 500. Osa kunnista jatkoi
kampanjan mukaista toimintaa tapahtumissaan vield sen paatyttyd. Kampanja jalkautui yli 50
tapahtumaan kolmessa kampanjakaupungissa ja ymparistokunnissa. Hyppéajia oli arviol-
ta reilut 5000. Tapahtumissa muutoin tavoitettuja kansalaisia oli monikertainen maara.

Vain yksi eldamé - ehkéisevén paihdetydn teemapdiva kouluissa on suunnattu ylakoulun seka
toisen asteen koulujen oppilaille. Teemapdiva rakentuu kolmen asiantuntijaluennon ymparille,
joista jokainen luento valaisee teemaa eri ndkokulmasta. Oppilaat kuulevat pdivéan aikana ter-
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veydenhuollon ammattilaisen, kokemusasiantuntijan seka poliisin luennon. Jokainen luennoit-
sija kertoo paihteistd oman tyonsa tai elamansa nakokulmasta. Teemapdivan arvioinnissa pai-
van onnistumista arvioitiin oppilaiden antaman palautteen pohjalta (n=621): 87 % oppilaista
piti teemapdivad hyvané tapana kasitell& paihteitd. 64 % oppilaista sai uutta tietoa pdihteista.
Oppilaista 56 % piti terveydenhuollon ammattilaisen luentoa kiinnostavana. 61 % oppilaista
piti poliisin ja 93 % kokemusasiantuntijoiden luentoa kiinnostavana.

Muita kampanjoita ja tapahtumia ovat mm.:

Vie vanhus ulos -haastekampanja

Rytmittdmat — vaestbkampajan lappilaisten hyvinvoinnin edistamiseen

Aijamessut — miesten hyvinvointipaiva tyonhakijoille terveys- ja sosiaalitoimen, kunnan seké
jarjestojen yhteistyona

What’s up Turku? Kun kouluterveyskyselyn tulokset eivét jaa pelkiksi numeroiksi papereihin

5.8 Digiloikkaa asiakkaan arkeen

Sahkoisille ja digitaalisille palveluille on kysyntaa eri hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen osa-alueilla.
Tarpeet saattavat liittyd omahoitoon, kuntoutukseen seké ennaltaehkéisyyn ja terveyden edistdmiseen. Sah-
koisissa ja digitaalisissa palveluissa ja toimintatapojen kehittdmisessa korostuvat teknisen toteutuksen kayt-
tajaystavéllisyys ja asiakkaan osallistaminen kehittdmisprosessiin sekd kayttoonoton koulutus, ammattilais-
ten toimintatapojen mukautuminen sahkdisiin tydvalineisiin ja niiden huomioiminen osana asiakkaan ko-
konaistilannetta. Sahkoiset ja digitaaliset palvelut ovat valineita toteuttaa palveluita lahempéna asiakkaan
arkea ja sosiaalista ympéristoa.

Esimerkkeja:

MoveOn etdvalmennuksen avulla tuetaan ikéantyneiden hyvinvointia, arkiliikuntaa ja kotona
selviytymisté joustavasti ajasta sekd paikasta riippumatta. Asiakas voi suorittaa kotona tehta-
via ohjatusti. Toiminnalla motivoidaan ikaantyneitd ottamaan enemman vastuuta omasta hy-
vinvoinnistaan. Valmennus sopii myds henkildille joilla on vaikeuksia osallistua valimatkojen
tai muun syyn vuoksi toimintoihin.

Kehittdjien tekemén arvioinnin mukaan MoveOn etdvdalmennus mahdollistaa ikaantyville
palvelujen joustavamman saavutettavuuden, koska mm. ajan ja paikan sitovuus puut-
tuu. Arvioinnin mukaan toimintamalli on kustannnustehokas tuodessaan saéstoja seké asiak-
kaalle ettd yhteiskunnalle. Saéstot syntyvat tyontekijan resurssien tehokkaammasta kéytostd,
tilasaéstoistd, turhien kayntien poisjaannista seka etdvalmennuksen mahdollisuuksista monen
asiakkaan hoitamiseen yhdelld kertaa. Etdvalmennukseen voi tarpeen vaatiessa osallistua
my0s organisaation muista toimipisteistd ammattiryhmié esim. ladkari, ravitsemusterapeutti ja
terveydenhoitaja.

Virtuaalinen hyvinvointi- ja péihdekeskustelupaikka 10-15-vuotiaille toimii Habbo.fi-
virtuaalimaailmassa. Tavoitteena on antaa tietoa ja heréttad keskustelua paihteistd, elamanhal-
linnasta sekd terveyteen liittyvistd valinnoista. Tyd voidaan maéritelld kuuluvaksi yleiseen
ehkaisyyn, silla kohderyhma4 ei maaritd paihteiden kayttd. Kohderyhménd ovat 10-15 -
vuotiaat tytdt ja pojat. Toiminnan perusajatuksena on, ettd ehkéisevé paihdety6 on kaikkien,
lasten ja aikuisten, perus- ja ihmisoikeus. Jokaisella on oikeus saada tietoa terveyteensa vai-
kuttavista asioista. Valintojen tekeminen edellytt&a sitd, ettd on saanut riittavasti tietoa vaihto-
ehdoistaan ja valintojensa mahdollisista vaikutuksista. Habbo.fi-virtuaalimaailmaan kuuluu
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kymmenia tuhansia suomalaisia nuoria. Tarkoituksena on menna sinne, missa nuoret viettavat
vapaa-aikaansa ja tarjota viihteellisin keinoin opettavaista toimintaa.

Toiminnasta tehdyssé arvioinnissa todetaan, etta asiakkaista enemmist6 haluaa keskustella
mieluiten sosiaalisista suhteista, kuten koulusta, kavereista ja seurustelusta. Keskustelujen jal-
keen tunnetilaa kuvaavista vaihtoehdoista suurin osa valitsee positiivisia asioita. Enemmisto
kokee tulleensa "iloiseksi, viisaammaksi ja mielipide on tullut kuulluksi". Vastaajat jakaantu-
vat p&éosin niihin jotka kdyvét harvoin ja niihin jotka kdyvat l&hes joka pdiva. Negatiivisina
asioina on pidetty teknisid ongelmia, liian véhaisté aukioloaikaa, pitkaé keskusteluun odotta-
mista ja toisten keskustelijoiden héirikointid. Kéytantda pidetddn mielekkéénd iltapai-
vd/iltatoimintana, jossa voi kohdata aikuisen ja jutella sosiaalisissa suhteissa esiintyvista arjen
ilmigista.

Arvioinnin perusteella keskustelut jakautuvat melko tasaisesti vuoden aikana noin kolmen-
kymmenen aihealueen kesken. Muutaman prosentin erolla pd&paino on kavereihin, murros-
ikdan, seurusteluun, ravintotottumuksiin seké tupakkaan ja alkoholiin liittyvissa aiheissa. T&-
ma vastaa asiakaspalautteesta tulleisiin toiveisiin. Arvioinnnin perusteella kohderyhma tavoi-
tetaan hyvin. Eniten on 10-12-vuotiaita kévijoitd, 12—-15-vuotiaita kavijoita toiseksi eniten.
Noin 15-20 % kavijoista on yli 16-vuotiaita ja alle 10 % on alle 10-vuotiaita. Asteikolla 1-5
(1=huono, 5=hyvé) ohjaajat arvioivat keskustelun onnistumista eli ryhmén pysyvyytta, kes-
kustelun aktiivisuutta, loogista rakennetta, teknistd ongelmattomuutta ja aiheessa pysymista.
Valtaosa keskusteluista arvioidaan 4 arvoiseksi. Keskusteluista 80 prosenttia kestaa 25 min.
Vuosittaiset kohtaamisméaaréat vaihtelevat 11 000 - 15 000 kévijan valilla. Kayttdytymistavan
muutoksiin vaikuttavia tekijoité ei vield toistaiseksi ole tutkittu.

Muita séhkoisid ja digitaalisia toimintamalleja ovat mm.:
Vahvistamo.fi
Hyvinvointiteknologioiden kokeilupisteet ja teknologialainaamo
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6 Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
vahvistuvia suuntauksia

Terveyden edistdmisen toiminta voi olla lahtokohdiltaan terveyttd edistavaa, terveyttd suojelevaa tai saira-
uksia ehkaisevad. Perusperiaatteina on mahdollisuuksien luominen yksil6lle tehda terveytta edistavia valin-
toja sek& muutoksen aikaansaaminen. Muutoksen tuloksena syntyy edellytyksia yksil6ille suojella ja vah-
vistaa omaa hyvinvointia ja terveyttd ja joskus jopa suoria muutoksia hyvinvoinnin ja terveyden tilassa.
Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisessa on erityisen térked4 pohtia kenen hyvinvointia ja terveyttd halu-
taan parantaa. Eriarvoisuuden kaventamiseksi olisi tdrke&d tavoitella sellaisia kohderyhmid, jotka tarvitse-
vat eniten tukea ja kiinnittdd huomiota siihen, ettd toiminnalla todella tavoitetaan valittu kohderyhmé. Mi-
kali kohderyhman tavoittamiseen ei Kiinnitetd huomiota, hyvinvoinnin ja terveyden edistamiselld on taipu-
mus lisata eriarvoisuutta. Tama johtuu siité, ettd yleisesti kaikille suunnattusta toiminnasta hy6tyvat muita
enemman ne, joilla on voimavaroja ja kiinnostusta huolehtia omasta hyvinvoinnista ja terveydestd. Otta-
malla kohderyhmd mukaan mahdollisimman varhaisessa vaiheessa toiminnan suunnitteluun parannetaan
toiminnan vaikutusmahdollisuuksia.

Tadmén innovaatiokatsauksen aineisto perusteella vahvistuvia suuntauksia hyvinvoinnin ja terveyden
edistdmisen toimintatapojen kehittdmisessd ovat kayttdytymisen muutoksen teorioiden hyddyntdminen
kehittdmisessd, yhteiskunnallisen markkinoinnin menetelmat seké palvelumuotoilu. Palveluiden kehittami-
sen nakokulmasta naissé kaikissa on tavoitteena ymmartaa asiakastarpeita ja kayttaytymisen muutokseen
vaikuttavia tekijoité ja sitd kautta tarjota todellinen vaihtoehto ja tukea muutokseen.

Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen hankkeissa, joissa tavoitteena on muuttaa jonkun kohderyhman
kayttaytymistd yksilotasolla, vahvistuva suuntaus on hyodyntdd kéyttdytymistiedettd. Monissa meta-
analyyseissa on huomattu, ettd hankkeet ovat sitd vaikuttavampia, mitd enemman kayttaytymistiedetta on
otettu huomioon niiden suunnittelussa. Kayttaytymistieteellistd teoriaa hyddynnettaesséa on tarkead miettia,
milld logiikalla oletettu muutos yksilossé tapahtuu. Vaikutetaanko suoraan kohderyhmaén yksil6ihin vai
kenties heitd ohjeistavien henkildiden kdyttdytymiseen. On tarkedd myos mééritelld haluttu tavoitekayttay-
tyminen mahdollisimman tarkasti ja minkalaisia eri vaiheita kayttaytymiseen liittyy (esimerkiksi jos halu-
taan tukea nuoria kayttdmaan kondomia, tdytyy myos tukea nuoria kondomin ostamisessa). On tarkeda
selventdd myos itselleen eri keinojen kriteerit. Painotetaanko hankkeessa esimerkiksi kustannusvaikutuksia
vai mahdollisimman véhdista haittaa yksilolle? Hyvié viitekehyksia interventioiden suunnitteluun ovat mm.
Intervention Mapping, Behaviour Change Wheel, tai Social Marketing eli yhteiskunnallinen markkinointi.?
Tdassa innovaatiokatsauksessa kayttaytymistieteiden hyddyntamisen elementteja on havaittavissa ainakin
Neuvokas perhe -toimintamallissa seké Liikkuva lapsuus -toimintamallissa.

Yhteiskunnallinen markkinointi on lahestymistapa, johon pohjautuvilla toimenpiteilld pyritddn muutta-
maan tai yllapitdmaan ihmisten kayttaytymisté siten, ettd se hyodyttad seka yksiloitd ettd yhteiskuntaa ylei-
sesti. Yhteiskunnallisen markkinoinnin taustalla on kehittdmistehtavat, joiden kautta asiakastarpeita ja kéyt-
tdytymisen muutokseen vaikuttavia tekijoita pyritddn ymmartamaan ja sitd kautta tarjoamaan todellinen
vaihtoehto ja tukea muutokseen. Yhteiskunnallinen markkinointi (social marketing) ei ole Suomessa kovin
yleisesti kdytdssa oleva muutostydkalu. Yhteiskunnallisen markkinoinnin kayttda on edistetty mm. jérjesto-
jen, RAY:n, THL:n ja SITRAN toimesta 2010-luvun alusta lahtien, mutta konkreettiset toimet tai kdytannon
kokeilut ovat olleet niukkoja. Yhteiskunnallinen markkinointi toiminnan viitekehyksena soveltuu erityisesti
hyvinvointia ja terveyttd edistaviin kampanjoihin ja palveluihin. Yhteiskunnallisen markkinoinnin verkosto
toimii Innokylassa ja jarjestad seminaareja ja koulutuksia. Yhteiskunnallisen markkinointia hyddynnetdan
mm. talla hetkelld k&ynnissd olevassa Nuorten inklusiivinen tiimimalli -kehittdmisprojektissa (2015-2018),

2 (Lahde Hankonen, Nelli blogi http://blogs.uta.fi/hankonen/2016/08/08/vaikuttavien-elintapamuutos-ohjelmien-
ja-tutkimusten-suunnittelu-kayttaytymistieteilijan-vinkkeja/)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistamisen
THL — Tydpaperi 13/2017 22 keinoja


https://www.innokyla.fi/web/malli190670
https://www.innokyla.fi/web/malli1051115
https://www.innokyla.fi/web/verkosto1026981
https://www.innokyla.fi/web/hanke1834983
http://blogs.uta.fi/hankonen/2016/08/08/vaikuttavien-elintapamuutos-ohjelmien-ja-tutkimusten-suunnittelu-kayttaytymistieteilijan-vinkkeja/
http://blogs.uta.fi/hankonen/2016/08/08/vaikuttavien-elintapamuutos-ohjelmien-ja-tutkimusten-suunnittelu-kayttaytymistieteilijan-vinkkeja/

jossa paamaarana on Jyvaskylan seudun nuorten (16-25/29-vuotiaiden) vahvistuneet tydelama- ja opiskelu-
valmiudet seké sosiaalinen inkluusio, aktiivinen kansalaisuus ja yhteiséllisyys, jotta ty6llisyys ja opintoihin
sijoittuminen lisééntyisi ja nuorisotakuu toteutusi Jyvaskylén seudulla. Hankeaikana toteutetaan viisi sosi-
aalisen markkinoinnin kampanjaa nuorten ehkéisevaan péihdetyohon ja tydelamaosallisuuteen liittyen.

Tulevaisuussuuntautuneessa asiakasléhtdisessé ideoinnissa palvelujen kehittdmisen I&htokohtana ovat
palvelujen kayttajé ja hénen tiedostetut ja tiedostamattomat tarpeensa. Palvelun kayttéjat ja asiakasrajapin-
nassa tyoskentelevat ovat yleisimmin innovaatioiden ldhteind. Palvelujen yhteissuunnittelua asiakkaiden
kanssa toteutetaan kayttajalahtéisen innovaatiotoiminnan ja palvelumuotoilun menetelmien avulla®. Hyvana
esimerkkina palvelumuotoilun hyddyntdmisestd voidaan nostaa Arjen pelastajat -toimintamallin kehittdmi-
nen Kainuussa. Arjen pelastajat on uusi lahipalvelu- ja yhteisomalli kunta-kuntalainen ja jarjestoyhteistyos-
sé. Arjen pelastajat -konseptissa eri toimijat (nuoret) toteuttavat toimia, joissa tarjotaan apua l&hialueen
ikaihmisille, ja ik&ihmiset vuorostaan tuottavat hyvinvointia nuorille. Palvelun kehittdmisessa on hyodyn-
netty palvelumuotoilumenetelmid ja osallistettu kuntalaisia palvelun kehittdmiseen. Konseptin suunnittelu
aloitettiin tydstdmalla empatiakarttaa. Suunnittelua tyostettiin kuvakasikirjoituksella, palvelupoluilla, kon-
septilla ja blueprintilla.

® palvelumuotoilumenetelmia Innokylassi
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7 Pohdintaa

Sote- ja maakuntauudistuksen aiheuttamassa murroksessa kunnilla on mahdollisuus profiloitua entista vah-
vemmin elinvoimaisiksi hyvinvointikunniksi. Jatkossa kunnan kaikilla toimialoilla on tarke& merkitys kun-
talaisten hyvinvoinnin ja terveyden mahdollistajina ja tuottajina. On tarke&a, ettd esimerkiksi liikennejérjes-
telyjen, virkistysalueiden, liikuntapaikkojen, koulun ja Kirjastojen hyvinvointi- ja terveysvaikutukset tun-
nistetaan ja arvioidaan.

Joskus kunnan tunnistama huoli ei ole ratkaistavissa sen omilla toimilla, vaan tarvitaan alueellisia rat-
kaisuja ja usean toimijan yhteisty0td. Mitd paremmin maakunta, alueen jarjestét, kunnat, seurakunnat ja
yritykset toimivat yhteisty0ssd, sitd todenndkoisempad on, ettd kuntalainen saa apua ongelmaansa. Sote-
uudistuksen myota sosiaali- ja terveystoimi organisoituu uudella tavalla ja muuttaa yhteistyotd, sopimuksia
ja vastuita. Jatkossa on varmistettava tiedonkulku, vastuunotto ja toimivat yhteistydsuhteet eri toimijoiden
vélilla niin, ettd kaikki asukkaat saavat tarvitsemansa palvelut helposti.

Erityisend huomiona katsauksen aineistosta on hyvéa nostaa jarjestojen roolin korostuminen hyvinvoin-
nin ja terveyden edistamiseen liittyvien toimintamallien kehittdmisessé ja toteuttamisessa. Jarjestdjen inno-
vaatiokyvykkyys kehittdmistoiminnassa liittyy jarjestdjen rooliin kayttdjien danen kokoajana ja tata kautta
nousevasta asiantuntijuudesta palveluiden sisélldllisessa kehittdmisessa. Jarjestdjen merkitys hyvinvointia
ja terveyden edistamista tukevissa sisélldissa on hyvéa tunnistaa, jotta voidaan pienentéé tarvetta raskaam-
piin palveluihin. Eriarvoisuuden kaventamiseksi monialaiset palvelut, jotka pystyvat hahmottamaan tilan-
teen ja auttamaan asiakasta kokonaisvaltaisesti, ovat tarkeitd. Maakunnan ennaltaehkaisevien toimien, hal-
linnonalarajat ylittdvén yhteistyon ja kuntien palveluiden yhteensovittaminen tulee turvata maakuntauudis-
tuksen jalkeenkin.

Maakunnilla on jatkossa myds keskeinen tehtdva ja vastuu aluetason hyvinvointityon johtamisessa ja
koordinaatiossa. Sote-asiantuntijuuden lisaksi maakunnassa on muita alueellisia toimijoita (mm. kasvupal-
velut, pelastustoimi, ympéristoviranomaiset), jotka toimillaan vaikuttavat hyvinvointiin ja terveyteen seka
niiden jakautumiseen. Maakunnan hyvinvointitehtavaan kuuluu mm. stratgeiaty®, koordinointi ja Hyte-
kehittamisen vastuu, alueellinen hyvinvointikertomus, alueen kuntien Hyte-tuki sek& hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdminen ja ehkéisevé tyo sote-palveluissa. Hyvinvointikertomus on maakunnan hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen ja eriarvoisuuden vahentamisen strategisen johtamisen tydkalu ja yhteistyén véline
kuntien ja maakuntien valilla. Alueellinen hyvinvointikertomus voi esimerkiksi i) koota kuntien vahvuudet
ja huolenaiheet, ii) tdydentaa alueen ndkokulmasta vahvuuksia ja huolenaiheita, esimerkiksi alueellisista ja
vaestoryhmittéisista eroista ja iii) asettaa ja kohdentaa tavoitteita, resursseja ja alueellista monitoimijaista
toimintaa.

Uusina suuntauksina toimintatapojen kehittdmisessé on havaittavissa lahestymistavat, jotka korostavat
kayttaytymisen muutoksen taustatekijoiden ymmartdmista ja asikkaiden piilevien tarpeiden ja toiveiden
esiinnostamista. Talldinen toimintapa vaatii asiakkaiden osallistamista palveluiden ja toimintatapojen kehit-
tdmiseen. Kansalaisilta timé vaatii entistd enenmman halua ottaa kantaa ja vaikuttaa asioihin. Ammattilai-
silta asiakkaiden osallistaminen vaatii uusien prosessien ja viestintatapojen kehittdmista.

Tulosten ja arviointitiedon esiinnostaminen on erityisen tarke&a toimintatapojen levidmisen ja sovelta-
misen kannalta. Arviointia on apuvaline tulosten nékyvaksi tekemiselle ja myos sille, rahoitetaanko toimin-
taa jatkosssa. Arviointi alkaa heti, kun palvelun tai toiminnan kehittdminen tai kdyttdonotto k&ynnistyy ja
se kulkee mukana koko matkan. Tavoitteita asettaessa taytyy miettid, miten tavoitteiden saavuttamista mat-
kan varrella arvioidaan. Tdma tieto kannattaa kirjata ylos heti eikd vasta lopuksi. Myds epdonnistumisista
saadaan arvokasta tietoa. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen tulosten arvioiminen ja osoittaminen var-
sinkin lyhyissé hankkeissa on tosi haastavaa ja siksi on tirkedd asettaa realistiset ja konkreettiset arvioita-
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vissa olevat tavoitteet. T4t varten Innokyléssa on kehitetty arviointimittari®, joka on kehittamistoiminnan
itse- ja vertaisarvioinnin tydkalu. Sen avulla arvioidaan kehittdmisprosessia ja kehittdmisen tavoitteiden
saavuttamista.

Tassd innovaatiokatsauksessa arviointitiedon osalta toimintamallit ndyttaytyivat hyvin eritasoisina. Eri-
tyisend valopilkkuna nousi esiin Kulttuuripajamalli, josta kévi ilmi, mihin tarpeeseen toimintaa tehdaén ja
mitkd ovat toiminnan tavoitteet. Lisaksi asiakkaat olivat osallistuneet toiminnan kehittdmiseen. Toiminta-
mallin kuvauksessa kerrotaan, miten toiminta vastaa tavoitteisiin, ja sit4 koskevassa arvioinnissa kerrotaan,
kuinka hyvin tavoitteet on saavutettu. Arvioinnissa oli myos laskettu kustannussaastoja, joita toiminnalla
oli saatu aikaan. Toiminnan tuloksellisuudesta kertoo se, ettd toiminta on vakiintunut. Lisaksi toiminnan
sovellettavuutta ja kayttdonoton edellytyksid uudella paikkakunnalla on mietitty. Arvioinnin laajuutta on
hyva pohtia tapauskohtaisesti. Esimerkiksi Lahjoita Lukuhetki -toimintamallin kdyttdonotto ja soveltami-
nen on varsin helppoa ja vaatii vain véhén resursseja. Kampanjoiden, tapahtumien ja teemapéivien tulokse-
na arvioitiin syntyneen uudenlaisia yhteistydverkostoja eri organisaatioiden ja toimijoiden valille.

* Innokylan arviointimittari https://www.innokyla.fi/innokylan-arviointimittari
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Liite 1: Katsauksessa analysoidut toimintamallit

Ammattilaiset ditiys- ja
lastenneuvolassa seka ala-
koulujen kouluterveyshuol-
lossa

Varhaiskasvatushenkildstolle.
Vanhemmat innostetaan
mukaan

Véhan liikkuvat ikaihmiset

Alueelliset toimijat, elinkei-
nonharjoittajat ja viranomai-
set

Sosiaali- ja terveysalan am-
mattilaiset

Kansalaiselle tukea hyvin-
voinnin ja terveyden edisté-
miseen matalan kynnyksen
periaatteella l&helld asiak-
kaan arkiymparist6a
Semppi-terveyspiste on
kaikille avoin, maksuton
terveyspiste

Kuntakeskusten ulkopuolella
asuvat ikdihmiset

Ikdihmisille

Ikéihmisille

Ikdihmiset

Liikunta- ja ravitsemusohja-
usta perheille

Koulutusta varhaiskasvatus-
henkil6stolle siitd, miten
lisata liikettd ja toiminnalli-
suutta lapsen arkeen
Mahdollisuus osallistua
oman kunnan liikuntapalve-
lujen kehittdmiseen
Pdihdehaittoja ehkaisevaa
paikallista yhteistydta

Nuorten paihdemittari ja
varhaisen puuttumisen
toimintamalli

Neuvontaa ja ohjausta asi-
akkaalle itsehoidossa

Tarjolla on tutkittua tietoa
terveydesta ja vinkkeja
oman terveydentilan ja
eldmdantapojen arviointiin.

Terveystapaamisten avulla
viedaan ikaihmisille ajan-
kohtaista tietoa seké kan-
nustetaan omasta hyvin-
voinnista huolehtimiseen
Yhteiso tukee sosiaalista
toimintakyvya, arjen hallin-
taa seké kotona selviytymis-
ta

Osallisuuden ja hyvinvoin-
nin lisdédminen ikaihmisten
kodeissa jérjestettavien
hyvinvointikutsujen muo-
dossa

Viikottaisia tapaamisia
yksindisille ikdihmisille
maksuttomissa tiloissa

Sosiaali- ja terveyspalve-
lut, kouluterveydenhuolto

Kaupungin organisaatio,
varhaiskasvatusyksikot

Ik&instituutin Voimaa
vanhuuteen -ohjelma

Paikalliset toimijat verkos-
tona

Sosiaali- ja terveysalan
ammattilaiset

Sosiaali- ja terveydenhuol-
toalan asiantuntijoita eri
organisaatioista: maakunta,
kunta, jarjestot, yritykset,
oppilaitokset

Kunta, maakunta, jérjesto;
jokaisella pisteelld on
vastuuhenkild, jolla on
yhteys oman alueen ter-
veydenhuoltoon; pisteita
esim. kirjastoissa, ostos-
keskuksissa, huoltoasemil-
la, jarjest6jen tiloissa
Jarjestd ja kunta yhteis-
tydssé; kokoontumispaik-
koina toimivat kylatalot,
kylakoulut tai nuorisoseu-
rat.

Jérjestd, kunta/kaupunki

Vapaaehtoisia ikdihmisia
koulutetaan kolmannen
sektorin palveluntuottajan
toimesta esittelijoiksi,
jotka koulutuksen suoritet-
tuaan toimivat SIPPE-
esittelijoind
Vastuuverkosto, jolla on
vastuullaan muutamia
naapuruuspiireja; toimijoi-
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Nuoret aikuiset mielenterve-
yskuntoutujat

Hoivakotiasukkaille suunnat-
tu uusi matalan kynnyksen
kulttuuripalvelu

Tovitukijat ovat elaméanko-
kemuksen, tyon tai koulutuk-
sen patevoittamia tukihenki-
16it8, jotka tarjoavat tukeansa
aikaa vastaan

Pitkaan tydeldman ulkopuo-
lella olleet henkilot

Ikdihmiset

Tyoikaiset

Kansalaiset kampanjan to-
teuttajina ja kohteena, kaikki
ikdluokat vauvasta vaariin

Koulutetaan mielenterveys-
kuntoutujia ohjaamaan
luovien alojen toiminnallisia
ryhmid toisilleen; vahvuus-
l&htdinen malli auttaa kun-
toutujia I6ytdmaan itselleen
sopivia vélineit eldaméanhal-
linnan seké toimintakyvyn
parantamiseen.

Kirjasto tarjoaa kulttuuri-
kasvatusroolinsa ohella
mahdollisuutta osallistua
matalan kynnyksen vapaa-
ehtoistyohon

Tovituki -toiminta luo mah-
dollisuuksia I6ytaa merki-
tyksellista tekemistd ja
vahvistaa osallisuutta yhtei-
son jasenend

Henkildt saavat LiiKu-
passit, jolla he p&dsevat
kulttuuri- ja vapaa-
ajantoimintaan maksutta;
henkildsto kéyttaa arkityos-
s&an Hyvén olon palvelu-
karttaa, joka kannustaa
hyvinvointia edistaviin
eldmantapoihin

Taide- ja kulttuuripainottei-
nen ryhmatoiminnan muoto,
joka toteutetaan moniamma-
tillisena verkostoty6na; tyén
tuloksena syntyy ikdihmisil-
le suunnattua ryhmétoimin-
taa, joka toteutetaan paikal-
lisesti lahipalveluna
Tapahtuman tarkoituksena
on heratelld, hoksauttaa ja
mahdollistaa tydikaisille
keinoja ja tukea eldménta-
pojen muutokseen pienin
askelin tai kannustavin
keinoin hyvinvoinnin yllapi-
tdmiseen eldamén eri muu-
tosvaiheissa

Innostetaan kansalaisia
lilkuntaan ja yhdessdoloon

ta ovat esim. asukasyhdis-
tykset, koulut, seurakun-
nat, sosiaali- ja terveys-
toimi, yksityiset kuntalai-
set

Jérjesto ja kunta; yhteis-
ty6kumppaneina esim.
nuorisoasiankeskus, pai-
kalliset mielenterveysjar-
jestot, psykiatriset polikli-
nikat, koulut.

Kirjaston, kirjaston asiak-
kaiden ja hoivakotien
valista yhteistyota

Aika parantaa — verkosto
tukee tovitukitoimintaa

Hyvinvointikoordinaattori,
sosiaali- ja terveyspalvelut
ja kulttuuri-ja vapaa-
aikapalvelut, kokemusasi-
antuntijat, opiskelijat

Jérjesto, kansalaisopisto

Jarjestd, kaupunki, oppilai-
tos

Yhteistydssa eri kaupunki-
en kanssa; hyvinvoinnin ja
terveyden edistdmisen
palvelualueet/sektorit
kunnissa, kuntayhtymiss,
sairaanhoitopiireissa;
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Ylaasteikaisille nuorille

Ikaihmisille

10-15- vuotialille

Teemapéiva, jolla vélitetdan
oppilaille konkreettista ja
realistista tietoa paihteista,
paihdekulttuurista, paih-
teidenkayton seuraamuksis-
ta ja haitoista seka hoitoon
ohjauksesta ja paihdehoi-
dosta

Etévalmennuksessa hyo-
dynnetaén mobiilisovellus-
ten kayttémahdollisuutta
ikdéntyneiden hyvinvoinnin
tukena

Virtuaalinen hyvinvointi- ja
paihdekeskustelupaikka
toimii Habbo.fi-
virtuaalimaailmassa; tavoit-
teena on antaa tietoa ja
herattad keskustelua péaih-
teistd, elamanhallinnasta
seké terveyteen liittyvista
valinnoista

jarjestdt, joiden tyéhon
liittyy hyvinvointi, terveys,
liikunta ja kulttuuri

Eri viranomaiset yhteis-
ty0ssd; toteutukseen on
osallistunut mm. koulujen
oppilashuolto ja kuntien
nuoriso- ja sosiaalityd

Valmentajana toimii vali-
tun aihepiirien mukaisesti
kyseisen alan asiantuntija,
fysioterapeutti, ravitsemus-
terapeutti, toimintatera-
peutti tai sosiaaliohjaaja,
tarvittaessa my6s organi-
saation muista toimipis-
teistd ammattiryhmié esim.
14&kari, ravitsemustera-
peutti, terveydenhoitaja
Ehkaiseva paihdetyd
EHYT ry yhteistydssa
Sulake Oy:n kanssa
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