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Kansallisissa turvallisuusohjelmissa on visiona, 
ettei kenenkään tarvitse kuolla tai vammautua 
vakavasti tapaturman tai onnettomuuden seu-
rauksena. Tapaturmien ehkäisy edellyttää vaara-
tilanteiden taustalla vaikuttavien tekijöiden tun-
nistamista ja turvallisuutta ylläpitävien tekijöi-
den vahvistamista. Olennaista on sitoutua hy-
viin käytäntöihin ja yhteisiin tavoitteisiin. Ter-
veyden ja turvallisuuden edistäminen kuuluu 
jokaisen sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
henkilön perustehtävään.

Tapaturmat ja onnettomuudet (ICD-10 koo-
dit V01–Y98) ovat Suomessa merkittävin tervei-
den elinvuosien menetyksiä aiheuttava kuolin-
syy aina myöhäiseen keski-ikään asti. Vuonna 
2016 Suomessa kuoli tapaturmaisesti 2 470 
henkilöä, joista noin 89 % kotona tai vapaa-ajal-
la, 10 % tieliikenteessä ja 1 % työpaikoilla (1).

Nuorten ja työikäisten miesten kuolleisuus 
tapaturmiin on moninkertainen naisten lukuun 
verrattuna, ja ero on meillä suurempi kuin mis-
sään muussa Pohjoismaassa. Tapaturmakuole-
mia tapahtuu Itä- ja Pohjois-Suomessa suhteel-
lisesti enemmän kuin etelässä ja lännessä. Mer-
kittävä toimintakykyä heikentävä taustatekijä 
ovat päihteet. Tapaturmapotilaan päihdetestaus 
ja tuloksesta palautteen antaminen päivystyk-
sessä, päihdeongelmien varhainen tunnistami-
nen sekä potilaan tukeminen ja ohjaaminen 
hoitoon ehkäisevät uusia tapaturmia (2).

Jokaista vakavaa tapaturmaa kohti tapahtuu 
moninkertainen määrä lievempiä. Yhteensä suo-
malaisille aiheutui vuonna 2017 yli 1,5 miljoo-
naa fyysistä vammaa. Liikuntavammat ovat ylei-
siä nuorilla. Nuorena saatu liikuntavamma on 
yhteydessä muun muassa varhaisen nivelrikon 
riskiin. Suojavarusteiden kuten kypärien, polvi- 
ja rannesuojainten, suojalasien sekä joustavien 
materiaalien avulla voidaan parantaa liikunnan 
turvallisuutta. Laadukkailla liikunta-alustoilla ja 
lajiin soveltuvilla jalkineilla voidaan ehkäistä esi-
merkiksi nilkan ja polven nivelsidevammoja. Jos 
turvallisuusnäkökohtia ei huomioida, suuri osa 
liikunnan hyödyistä saatetaan menettää.

Kaatumisten ehkäisyn toimintamalleilla vä-
hennetään iäkkäiden kaatumistapaturmia kus-

tannustehokkaasti. Kaatumisista tulee kysyä ja 
riskejä arvioida ja selvittää – sekä puuttua nii-
hin (3). Kaatumisvaaraa lisäävät esimerkiksi 
heikentynyt näkö, huono ravitsemustila, alentu-
nut toiminta- ja liikkumiskyky, runsas tai epä-
sopiva lääkitys sekä alkoholin käyttö. Tasapai-

no- ja kävelyvaikeudet ovat usein kaatumisvam-
mojen taustalla. Myös asuin- ja liikkumisympä-
ristö saattaa tarvita parannuksia. Parasta ehkäi-
syä on moniammatillinen puuttuminen yksilöl-
lisiin vaaratekijöihin.

Työelämässä suuren tapaturmariskin toimi-
aloja ovat rakentaminen, teollisuus sekä kulje-
tus ja varastointi. Työterveyshuollolle kertyy 
työpaikkaselvityksistä ja riskinarvioinneista ta-
paturmien ehkäisyssä tarvittavaa kokonaisval-
taista tietoa yksilön, työyhteisön ja työympäris-
tön tilasta sekä vaaratekijöistä (4). Toimivat 
käytännöt, työn sujuvuus, henkilöstön hyvin-
vointi ja hy vien turvallisuuskäytäntöjen siirty-
minen myös vapaa-aikaan vähentävät sairaus-
poissaoloja.

Tapaturmien kirjaaminen sekä tilastointi ovat 
tiedolla johtamisen edellytyksiä ja pohja ehkäi-
sevälle työlle. Huomio tulee kohdistaa erityises-
ti sellaisiin tapaturmiin, jotka ovat yleisiä, vaka-
via tai ehkäistävissä ilman kohtuuttomia kus-
tannuksia. Ehkäisy on huomattavasti edullisem-
paa kuin hoito. Koti- ja vapaa-ajan tapaturmien 
vuosittaisiksi kustannuksiksi on arvioitu 1,2–
1,4 miljardia euroa. Tästä kaksi kolmasosaa on 
suoria terveydenhuollon kuluja (5). ●
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